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RESUMO

Objetivo: investigar a visdo dos enfermeiros sobre o gerenciamento na Estratégia Saude da Familia. Método: estudo qualitativo,
descritivo. Participaram 31 enfermeiros atuantes em equipes da Estratégia Saude da Familia. Coletaram-se os dados por meio
de um roteiro de entrevistas semiestruturado. A analise dos dados foi feita por meio da andlise de contelddo, modalidade
temdtica. Resultados: emergiram trés categorias tematicas: Concepg¢do de gerenciamento; Cotidiano do gerenciamento e
Desafios para o gerenciamento na enfermagem. O gerenciamento representa uma importante ferramenta de organizagdo e
administracdo da Estratégia Saude da Familia, e inclui planejamento das agbes a serem implementadas, coordenagdo do
trabalho da equipe, previsdo e provisdo de materiais, e gerenciamento de pessoal. Além disso, emergiu nos discursos a
necessidade de rever a proposta curricular da formagdo do enfermeiro. Conclusdo: quando o gerenciamento incentiva
integragdo das agdes e dos prdprios profissionais, isto promove a assisténcia integrada e coerente com as demandas sociais.
Descritores: Organizagdo e Administragdo; Atengdo Primaria a Saude; Estratégia Saude da Familia; Enfermagem em Saude
Publica; Gestdo em Saude.

ABSTRACT

Objective: to investigate nurses’ views of management in the Family Health Strategy. Method: in this qualitative, descriptive
study, the participants were 31 nurses working in Family Health Strategy teams. Data were collected using a semi-structured
interview script and analyzed by the thematic modality of content analysis. Results: three thematic categories emerged:
management design; day-to-day management; and management challenges in nursing. Management is an important tool for
organizing and administering the Family Health Strategy, and includes planning actions to be implemented, coordinating
teamwork, forecasting and providing materials, and personnel management. The interviews also revealed a need to review the
proposed nurse training curriculum. Conclusion: when management encourages the integration of actions and among
personnel, this promotes integrated care consistent with social demands.

Descriptors: Organization and Administration; Primary Health Care; Family Health Strategy; Public Health Nursing; Health Management.

RESUMEN

Objetivo: investigar la vision de las enfermeras sobre la gestidn en la Estrategia Salud de la Familia. Método: estudio cualitativo,
descriptivo. Participaron 31 enfermeras que trabajan en equipos de la Estrategia Salud de la Familia. Se recolectaron los datos
mediante un guion de entrevista semiestructurado. El andlisis de datos se realizé mediante analisis de contenido, modalidad
temadtica. Resultados: surgieron tres categorias tematicas: Concepcion de la gestidn; Cotidiano de la gestidn y Retos para la
gestion en enfermeria. La gestion representa una herramienta importante para la organizacidon y administracion de la Estrategia
de Salud de la Familia e incluye la planificacién de las acciones a implementar, la coordinacién del trabajo del equipo, la previsién
y provision de materiales y la gestion de personal. Ademads, en los discursos, surgié la necesidad de revisar la propuesta curricular
para la formacidén en enfermeria. Conclusién: cuando la gestién fomenta la integracion de las acciones y de los propios
profesionales, se promueve una atencion integrada y coherente con las demandas sociales.

Descriptores: Organizacion y Administracion; Atencion Primaria de Salud; Estrategia de Salud Familiar; Enfermeria en Salud
Pablica; Gestion em Salud.

INTRODUCAO

O gerenciamento dos servicos de saude, principalmente na atengdo primaria, ampara-se nos modelos tradicionais
de gestdo, os quais enfatizam a hierarquizag¢do do trabalho'2. A rigidez hierarquica pode ocasionar assisténcia deficiente
e prejuizo na resolubilidade das demandas, produzindo sobrecarga das redes de atencdo a saude (RAS), além de
insatisfac3o e desvaloriza¢do dos profissionais®*.

Atualmente, identifica-se que a formacdo dos profissionais da saude ainda se fundamenta no modelo bioldgico,
terapéutico, fracionado e medicamentoso, comprometendo o trabalho interdisciplinar, o gerenciamento coletivo e a
assisténcia qualificada??°. Destaca-se que a formagdo do profissional interfere no modelo de gestdo, o qual influencia
diretamente na qualidade dos cuidados oferecidos no acolhimento e na assisténcia a saude, na humanizacdo do
atendimento e no acesso do usudrio ao servico>*®,
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No entanto, o cotidiano dos servigos de saude, o modelo de gestdo ainda estd pautado no paradigma tradicional,
conduzindo a baixa participagdo da equipe na identificagdo, solugdao dos problemas e tomada de decisdes; timida
comunicagdo entre profissionais e gestores; baixa articulagdo entre gerenciamento e situagGes reais; desinteresse e
desmotivagdo dos profissionais; fragmentacdo do trabalho; produzindo, consequentemente, agdes pouco integrais e
atendimento segmentado.

Salienta-se que o gerenciamento adequado contribui ndo apenas para organizagdo de aspectos administrativos
do trabalho, mas interfere nas relagGes construidas entre os profissionais, gestores e usuarios. O modelo de geréncia
instituido no servigo impacta na forma como os profissionais realizam o seu fazer cotidiano e na assisténcia prestada.

Neste cendrio, o enfermeiro da ESF representa ferramenta potencializadora para o gerenciamento. Viabiliza espacos para
troca e discussdo de duvidas, coordena o cuidado, sendo elo mediador entre usuarios e profissionais de saude, e entre
profissionais de distintas dreas e diversos servicos da rede de atenc¢do’. Isto evidencia a importancia do enfermeiro na ESF, visto
gue sua formagdo académica possibilita desenvolvimento de competéncias e habilidades para o gerenciamento de equipes.

Nesta perspectiva, questiona-se qual a visdo dos enfermeiros sobre o gerenciamento e sua pratica na ESF?

Diante do exposto, estudar o entendimento do gerenciamento no cotidiano da ESF, na ética de enfermeiros, torna-
se essencial e podera evidenciar potencialidades e fragilidades na pratica, fundamentando a implementac¢do de agdes
que possibilitem o gerenciamento participativo, dialégico e com protagonismo dos profissionais e, ao que se sabe, até
0 momento, isto ndo foi investigado neste cenario. O estudo objetivou investigar a visdo dos enfermeiros sobre o
gerenciamento na Estratégia Saude da Familia.

REVISAO DE LITERATURA

Modelos contemporaneos de gestdo indicam a necessidade de trabalho articulado e participativo, que possibilite
identificacdo e resolucdo dos problemas, elaboracdo de planos gerenciais eficazes e de qualidade, cuidado humanizado
e holistico, sendo este pautado no principio de integralidade, tornando deste modo, os processos decisérios flexiveis e
os profissionais corresponsaveis pelas acdes e decisdes*®,

Na perspectiva de trabalho mais participativo, enfatiza-se a necessidade de processo comunicativo continuo entre
gestor e profissionais de enfermagem, os quais realizam atividades assistenciais de prevencdo de doencas/agravos e
promogao da saude, com vistas a amenizagdo do processo de adoecimento, assim como agles gerenciais e
administrativas*®. As a¢des dos profissionais de enfermagem tém o propdsito também de colaborar na organizac3o e
administragdo do servigo, contribuir na elaboragdo de propostas de intervengdo para superagdo da assisténcia
fragmentada, vislumbrando tomada de decisdes coletivas e garantia da seguranca do paciente!®!,

O reconhecimento da necessidade de gestdao mais participativa e coletiva colabora para novas praticas em saude,
conduzindo & construcdo de propostas que potencializem e melhorem intervencdes e cuidados oferecidos®? pelos
enfermeiros, na ESF2®. Isso vai ao encontro da proposta de reorganizacdo da atencdo primdria por meio da ESF. Esta
nova modalidade de trabalho em saude exige que os enfermeiros atuem de forma ampliada, e em conjunto com os
usudrios dos servicos de saude no gerenciamento, auxiliando o gestor na detecgdo dos problemas do cotidiano, no seu
enfrentamento e resolubilidade’.

Os atos de planejar, gerenciar e avaliar as atividades realizadas pela equipe de salde perpassa as atribui¢des dos
profissionais que comp&em a equipe, para além do enfermeiro. Com a finalidade de fortalecer a APS, mediante o
exercicio técnico-gerencial, emerge a funcdo do gerente da atencdo basica, o qual, deve acompanhar os processos de
trabalho, encorajar as relagGes interpessoais e, em conjunto com os demais profissionais, estabelecer fluxos e critérios
de organizac¢do dos atendimentos®.

Salienta-se que a gestdo precisa se ancorar em politicas coerentes com os problemas vivenciados pelos gerentes
e enfermeiros, no cotidiano. Além da elaboracdo de tais politicas de gestdo, é necessario que se promova educagdo em
servico dos profissionais e gerentes. Nesse sentido, o envolvimento de toda a equipe é essencial para a qualidade do
gerenciamento e dos cuidados a saude?”111214 cabendo aos profissionais e ao gestor oferecerem assisténcia baseada
nas novas tecnologias e no cuidado integral, para que as agGes extrapolem a dimensdo puramente curativa,
considerando-se o usudrio em todas as suas dimensdes, inserido em cendrio complexo de vida e de saude*®.

METODO

Estudo descritivo, com abordagem qualitativa, realizado com enfermeiros da ESF da zona urbana, em um
municipio do interior de Minas Gerais. A época da coleta de dados, o municipio contava com 47 equipes urbanas
distribuidas nos trés Distritos Sanitarios, as quais fizeram parte do estudo.
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Participaram da pesquisa 31 enfermeiros, selecionados de forma intencional, obedecendo aos critérios de
inclusdo: ser enfermeiro(a) e atuar na ESF da zona urbana ha, pelo menos, seis meses. Das 47 equipes, duas ndo
contavam com profissional enfermeiro. Das 45 equipes restantes, foram excluidos 14 enfermeiros, dos quais 12 ndo
atenderam aos critérios de inclusdo; um enfermeiro se recusou a participar, alegando indisponibilidade de tempo e/ou
dificuldade/embaraco em responder a entrevistas; e um estava afastado do trabalho por problemas de satde.

A coleta de dados foi realizada de novembro de 2017 a maio de 2018, por meio de entrevista semiestruturada,
guiada por um roteiro composto por seis questdes que versavam sobre o gerenciamento realizado na unidade, seus
fatores facilitadores e dificultadores, e a influéncia desse gerenciamento na pratica de enfermagem. As entrevistas
foram realizadas face a face, gravadas em meio digital, em ambiente que garantisse privacidade, tiverem duragdo média
de cinco minutos e 30 segundos, e foram transcritas na integra. Para assegurar o sigilo, os participantes foram
identificados como E1, E2, E3 e assim por diante, até E31, sendo a letra E utilizada para representar a entrevista do
participante, e o numeral, a ordem sequencial de realizagdo da entrevista.

A andlise de dados fundamentou-se na analise de conteldo, modalidade tematica. A andlise tematica das
entrevistas seguiu as etapas: pré-analise, realizando-se leitura flutuante do material coletado para gerar aproximagdo
com o mesmo e identificar as unidades de contexto que conduziram a analise; exploragdo do material, com andlise das
categorias que emergiram e identificagdo das unidades de contexto; tratamento dos resultados e interpretacao,
procedendo-se a inferéncia e interpreta¢do do material, oportunizando didlogo e comunicacdo entre teoria e realidade
de campo®.

Este estudo atendeu a Resolugdo n2 466/12 do Conselho Nacional de Saude, sendo aprovado pelo Comité de Etica.
Integra um projeto maior intitulado: “Gerenciamento na Estratégia Saude da Familia, na 6tica de enfermeiros e
gerentes. Os participantes da pesquisa assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 31 enfermeiros participantes, 27 (87,1%) eram do sexo feminino e quatro (12,9%) do sexo masculino, a idade
variou entre 25 e 55 anos. Quanto a formagdo complementar, 22 (70,9%) profissionais possuiam especializagdo, trés
(9,7%) tinham mestrado, trés (9,7%) tinham especializacdo e mestrado, e trés (9,7%) ndo possuiam formacdo
complementar. O tempo médio de formagdo foi sete anos, com tempo de atuagdo na ESF, variando de seis meses a
cinco anos e seis meses.

Os resultados que emergiram das entrevistas foram agrupados, por afinidade de contelddo, em trés categorias
tematicas: Concepgdo de gerenciamento; Cotidiano do gerenciamento e Desafios para o gerenciamento na
enfermagem.

Concepgao de gerenciamento

Na percepcdo dos participantes, gerenciamento representa importante ferramenta de organizacdo e
administracdo da ESF, e inclui planejamento das agGes a serem implementadas, coordenagao do trabalho da equipe,
previsdo e provisdao de materiais, e gerenciamento de pessoal. Isto pode ser ilustrado nas falas que seguem:

[...] o gerenciamento do servico pra mim engloba tudo, desde gerenciamento de recursos humanos,
gerenciamento de tarefas, divisdo de tarefas, até previsdo e provisdo de material, recursos materiais [...] (E06).
[...] eu que acho que o gerenciamento, ele te norteia em todo desenvolvimento das suas atividades, desde a
programagdo das proprias atividades que vdo ser desenvolvidas, até mesmo o uso de materiais, de todos os
insumos que vocé vai precisar, tanto materiais quanto profissionais [...] (E09).

[...] o gerenciamento é a organiza¢Go da unidade, organizagdo quanto a hordrio, organiza¢éo quanto a
materiais, é até organizagdo de salas [...] (E19).

Tais achados convergem com outro estudo, no qual os enfermeiros consideram o gerenciamento como estratégia
para coordenagdo e administracdo da pratica de enfermagem dentro da ESF, uma vez que propicia elaboragao e
aperfeicoamento de ac¢des singulares e favoraveis para atuacio profissional nestas unidades®.

Estudo que objetivou conhecer os eixos que compdem a gestdo da APS identificou quatro eixos sendo organizacao,
pacientes, recursos humanos e tomada de decis3o?®. Tais achados convergem com a visdo abrangente e holistica do
conceito de gestdo apresentado pelos enfermeiros entrevistados.

Planejamento e gerenciamento sdo indispensdveis no trabalho da enfermagem?’, pois além de viabilizarem
intervengbes com vistas a obtencdo de resultados positivos e adequados, possibilitam administracdo do servico
conforme as demandas reais*'8. A geréncia contribui para administrac3o e planejamento quanto a previs3o e provis3o

de recursos materiais e humanos, organizacdo da infraestrutura da unidade, e, qualificacdo da assisténcia na APS*.
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Os entrevistados percebem que o gerenciamento possibilita articulagdo das agGes entre os profissionais da equipe,
com vistas a assisténcia frente as demandas especificas dos individuos e/ou comunidade, favorecendo o alcance da
finalidade do processo de trabalho em saude, conforme evidenciam as falas:

Entdo, gerenciamento do servico ele dd um embasamento para desenvolver as nossas agdes voltadas
diretamente para o atendimento do paciente, para as estratégias de saude, entdo é toda a base que a gente
precisa, tanto de material, quanto de infraestrutura e orientagdes, a gente precisa de um aparato muito
grande para conseguir atuar mesmo [...] (E01).

[...] o gerenciamento é a organizacdo do trabalho, e sem essa organizagdo toda ndo seria possivel, uns
trabalhariam mais do que os outros [...] e a gente ndo vai conseguir atender a demanda do usudrio, que é o
nosso principal foco (E05).

[...] o gerenciamento em relag¢do a Unidade Saude da Familia é como que a gente vai estruturar todo o servigo
prestado, tanto da assisténcia ali junto ao paciente, quanto da assisténcia que a gente vai prestar a
comunidade [...] (E17).

Constatou-se, na presente pesquisa, que o gerenciamento representa potente instrumento para concretizar a
finalidade do processo de trabalho em saude, a medida em que possibilita e incentiva articulagdo das agbes e dos
profissionais, gerando assisténcia coerente com a realidade social. Esses achados convergem com outros estudos, os
quais salientam a relevancia da inser¢do e envolvimento de toda a equipe de Saude da Familia nos processos decisorios,
possibilitando constituicdo de trabalho em equipe e a¢des voltadas para as necessidades vivenciadas pelos individuos e
comunidade®*°,

Cotidiano do gerenciamento

Os participantes destacaram divisdo das tarefas no gerenciamento, evidenciando a¢des realizadas pelo gerente e
as que sdo feitas pelo enfermeiro da ESF. Revelaram ainda uma hierarquia nesse contexto, conforme relatos:
[...] a gente tem um gerente, que é o gerente administrativo, ele gerencia a unidade como um todo, o bom
funcionamento, agendamento de pacientes [...] o outro gerenciamento que é a equipe do PSF [...] quem faz
esse servico é o enfermeiro da Estratégia Saude da Familia, entdo é dividido dessa forma |[...](E06).
[...] a gente [enfermeiro] que gerencia o servico de planejamento da Estratégia [ESF] mesmo, os agentes
comunitdrios de satde, o planejamento de todas as nossas agbes dentro da comunidade é gerenciado por nés,
enquanto enfermeiros. A gerente ela fica por conta da parte da unidade mesmo, de manutencdo, de folha de
ponto, de recursos humanos, esse tipo de coisa (E29).

Salienta-se que as atividades gerenciais de coordenacdo das Unidades de Saude da Familia (USF), as quais incluem
as funcdes gerencias dos enfermeiros responsaveis pelas equipes, contemplam agées assistenciais, clinicas, educativas,
de promogao da integracdo e do bom relacionamento das equipes de salde sob sua responsabilidade, e de manutencdo
de recursos materiais. Ja o gerente se estabelece como importante interlocutor entre a USF e a Secretaria Municipal de
Salde, levando as demandas das equipes de ESF para a referida secretaria®?°.

Os entrevistados percebem que o gerenciamento estd intimamente ligado a assisténcia ao usuario pela equipe da
ESF, e principalmente, identificam que o gerenciamento tem ligagdo com o trabalho da enfermagem. Ressaltam que se
nao for feito adequado planejamento das atividades, poderd haver perda na qualidade da assisténcia prestada:
[...] se o seu gerenciamento ndo é adequado e vocé néo faz uma previséo correta, a atividade [assistencial]
vai ficar toda comprometida [...] (E09).
[...] cada um tem uma realidade, a gente fala assim: “ah, funciona de uma forma engessada?”, ndo funciona,
ndo tem como funcionar, vocé acaba tendo sempre que movimentar alguma coisa pra beneficiar o usudrio
(E27).
[...] eu acho que a gente [enfermeiro] sabendo gerenciar/...] a gente consegue fazer agdes mais efetivas junto
a comunidade [...] acho que seria fundamental, principalmente dentro da Estratégia da Saude da Familia, a
gente saber gerenciar, planejar e avaliar as a¢ées que a gente faz aqui [...] (E29).

Esses achados sdo consonantes com outro estudo que constatou que o gerenciamento é uma ferramenta crucial

na pratica de enfermagem, vinculando-se a implementagdo do cuidado. Neste sentido, a gestdo colabora para a
assisténcia ao promover a qualidade do cuidado, conferindo-lhe satisfacdo e eficicia®.

Porém, o fato de o enfermeiro elaborar a previsdo e provisdo de materiais e o planejamento das atividades
adequadamente ndo garante que os recursos necessarios sejam recebidos pelas equipes no momento oportuno. Isso
compromete o trabalho realizado e a assisténcia:

[...] e o material também ndo tem como [risos], porque a gente ndo recebe, a gente gerencia na medida do
que pode, mas uma hora acaba, quando é pra receber a gente ndo recebe nada do que a gente td precisando

[...] (E25).
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Os entrevistados destacaram inumeras atribui¢cdes assistenciais e gerenciais desenvolvidas por eles na ESF, e
expuseram dificuldades vivenciadas para conciliar assisténcia com diversas a¢des gerenciais que realizam, pois estas
requerem mais tempo, o que poderad interferir na qualidade do cuidado prestado.

Nessa perspectiva, outros estudos também evidenciaram a existéncia de entraves para os profissionais
conciliarem atividades assistenciais e gerenciais, em consequéncia das multiplas atribui¢des e diversas fungdes
desempenhadas pelo enfermeiro, comprometendo o cuidado*?L.

Desafios para o gerenciamento na enfermagem

Os participantes relataram fragilidade na formacdo profissional dos enfermeiros na perspectiva da pratica
gerencial, sendo mais voltada para a assisténcia direta. Emergiu nos discursos a necessidade de rever a proposta
curricular. Os relatos trouxeram a tona desafios a serem enfrentados e superados:

[...] eu acho que a gente aprende muito pouco na faculdade, a gente tem uma breve visdo, e assim, eles cobram

e quando vocé chega pra ser enfermeiro, vocé tem que td pronto, tem que td formado sé pra desenvolver |[...]
(E07).

[...] eu acredito que deveria ser melhor, assim a quest@o de gerenciamento, deveria ser melhor abordada, eu
tenho 10 anos de formada, eu queria ter aprendido um pouquinho mais sobre gerenciamento na graduagdo,
pra poder conseguir fazer isso melhor, porque a gente fica fazendo o qué? Apagando fogo [risos]|...] (E12).
[...] hoje o pilar da saude publica no Brasil é a atengdo bdsica, entdo eu acho que precisa mudar os curriculos
das graduagdes, pra melhorar essa parte de gerenciamento, porque as pessoas elas formam, elas ndo sdo
preparadas, a gente aprende muito é na prdatica mesmo (E29).

Esses achados condizem com outros estudos, os quais revelam que a pratica gerencial esta diretamente ligada aos
saberes gerenciais e a utilizacdo de ferramentas que proporcionem melhor atuacdo em saude. A formagdo académica
deficitdria nesta dimens3o dificulta o gerenciamento realizado pelo enfermeiro??3, conduzindo a assisténcia
fragmentada. Além do mais, as caracteristicas e competéncias especificas na esfera do gerenciamento e processo
administrativo em enfermagem, devem ser desenvolvidas no decorrer da formagdo, sendo continuamente produzidas
nas vivéncias cotidianas?®*.

Isto pode ser decorrente de formagdo académica tecnicista com baixo foco na dimensdo gerencial de profissionais
de satide. Apenas a partir da implementacdo do Sistema Unico de Satde (SUS) houve transformagéo na grade curricular
dos cursos de graduagdo em saude e surgimento de pds-graduagdo na tematica gerenciamento em saude, mesmo assim
com énfase na atenc3o hospitalar, além de n3o suprir a demanda do contingente de gestores do SUS?°.

Salienta-se que a enfermagem, por se pautar na formagdo generalista, revela-se mais adequada para assumir
geréncia em saude, considerando que os saberes gerenciais e administrativos foram adquiridos, mesmo que
parcialmente, durante sua formagao profissional?*2,

Os participantes relataram também sobrecarga de trabalho e conflitos interpessoais, no que tange ao
gerenciamento. Por meio dos relatos, constata-se que o relacionamento interpessoal dos profissionais da equipe esta
enfraquecido e embasado em condutas de negociagdo. Neste sentido, os enfermeiros expuseram a necessidade de
fazerem acordos para que os profissionais da ESF realizem o seu préprio trabalho, conforme ilustram os relatos:

[...] é uma negociagdo, vocé gerencia negociando e eles [equipe da ESF] tentam burlar a gente e dobrar de
qualquer jeito (risos)...o tempo todo, gerenciar pessoas ndo é fdcil, vocé tem que ter muita psicologia, vocé
tem que voltar depois no assunto pra ver se a pessoa ndo td bem naquele momento, vocé volta e toca de novo
naquela tecla [...] (E07).

[...] o relacionamento interpessoal é muito dificil [...] vocé trabalha com pessoas com pensamentos diferentes
[...] vocé tem que fazer toda a parte administrativa, burocrdtica de documentagdo, ainda tem que gerenciar
vdrios conflitos [...] ainda exerce a fung¢do de coordenador de uma unidade, porque a gente [enfermeiro] acaba
absorvendo a maioria dos problemas |[...] (E08).

Existem dois tipos de conflitos nos aspectos gerenciais na APS. O primeiro corresponde ao espa¢o microssocial,
vinculado a elementos dindmicos e relacionais impregnados no cotidiano de trabalho. Ja o segundo, contempla o espago
macrossocial, correspondendo a fatores sistémicos da normatizacdo, organizacdo e funcionamento do SUS?’. Assim,
considera-se que os conflitos evidenciados na presente pesquisa se referem ao espago microssocial.

Diante do exposto, faz necessario enfermeiros que tenham capacidade de gerenciar situacGes de conflitos,
assumam papel de articuladores e orientadores, e preparem sua equipe continuamente para lidar com essas situacées?2.
Além disso, as reunides e educagdo permanente representam oportunidades para promover o bom relacionamento em
equipe, possibilitando espago para didlogo, além da construgao e pactuagdo de metas comuns para todos os integrantes
da equipe, com vistas ao fortalecimento do gerenciamento mais democratico.
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Constata-se duplicidade de papéis a serem desenvolvidos pelo enfermeiro, uma vez que o gerente atua em varias
outras unidades, isso requer que enfermeiros exer¢gam além das suas atividades especificas, a¢des gerenciais. Os
entrevistados relataram como importante causa da sobrecarga de trabalho, a falta de formagdo na area da saude de
alguns gerentes, os quais necessitam de auxilio e suporte, gerando demandas a mais para o enfermeiro:

[...] o enfermeiro ele é Bombril, ele gerencia tudo, ele resolve tudo, ele faz tudo o tempo inteiro na auséncia
do gerente [...] entdo assim, vocés estdo preparados pra unidade inteira, tudo cai na mdo do enfermeiro [...]
(EO7).

[...] independente de ter gerente de unidade ou ndo, essa fungdo nunca vai sair da gente [enfermeiro], porque
acaba que sempre que tem um problema na unidade, quem que todo mundo corre atrds é o enfermeiro, nGo
tem jeito [...] a gente tem um gerente que atua aqui, mas esse gerente ndo é da drea da salde, entdo,
querendo ou ndo a gente como enfermeiro dad todo esse suporte e auxilia [...] geralmente é o enfermeiro que
toma conta do gerenciamento [...] (E10).

Os achados acima s3o convergentes com outros estudos que também indicam o acimulo de fungdes para o
enfermeiro na APS, incluindo tanto func¢Bes assistenciais quanto gerenciais”?®. A escolha do profissional que
desempenhara a fungdo de gestdao deve-se pautar na qualificagdo e habilidades condizentes com as tarefas que serdo
realizadas por ele?®. Pois, do contrario, isto gera, além da sobrecarga de trabalho dos profissionais de enfermagem,
prejuizo para o ambiente de trabalho e conflitos entre os agentes da equipe.

A literatura evidencia predominio do enfermeiro em cargos gerenciais na APS”?#?7.2°_ Entretanto, esta n3o é a
realidade do contexto da presente investigagao.

Limitagoes do estudo

Este estudo apresenta como limitacdo ter sido realizado somente com enfermeiros e ndo com todos os
profissionais das equipes. Ainda que isso pese como limitagdo, optou-se por esta populagdo pois pretendia-se desvelar
o significado do gerenciamento para o enfermeiro especificamente, uma vez que é o profissional identificado pelos
demais como aquele que resolve as questées do trabalho e do cuidado ao usudrio. Acredita-se que estudos desta
natureza podem subsidiar futuras pesquisas e sinalizar a necessidade de mudangas curriculares dos cursos da saude,
para que incorporem aspectos voltados para organizagao e gestao de servigos.

CONCLUSAO

Os resultados sinalizam que o gerenciamento, na percepgdo de enfermeiros da ESF, representa potencial
ferramenta para organizagao tanto da unidade quanto da equipe, e inclui planejamento, gestdo de recursos materiais
e de pessoal. Constatou-se que quando o gerenciamento incentiva integracdo das a¢des e dos proprios profissionais,
isto promove a assisténcia integrada e coerente com as demandas sociais. Nesse sentido, ha uma percepc¢do de que o
gerenciamento tem estreita ligagdo com o trabalho da enfermagem e o cuidado prestado na APS.

O relacionamento interpessoal exerce importante influéncia no trabalho e no gerenciamento na ESF. Os
enfermeiros precisam dispor de habilidades que favoregam o enfrentamento de conflitos. Por outro lado, como desafios
para o gerenciamento em enfermagem, surge o relacionamento interpessoal como promotor para equipe engajada e
articulada, favorecendo gerenciamento e alcance dos objetivos.
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