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RESUMO

Objetivos: identificar como os enfermeiros enfrentam as situacdes de conflitos e analisar as estratégias
empreendidas para o enfrentamento. Método: estudo descritivo, exploratorio com abordagem quanti-
qualitativa, em um Hospital Federal do Rio de Janeiro/RJ, Brasil, com 28 enfermeiros. A coleta de dados foi
realizada com a utilizacdo de questionario, baseado no Grid Gerencial e adaptado pela Dorsey, Rocha e
Associados. Para a analise dos dados, foram consideradas as numeracdes atribuidas por cada entrevistado a
cada letra de cada questao. Apos isto, foi somado o total dos valores atribuidos para cada estilo. O maior
numero de pontos é correspondente ao estilo que o enfermeiro costuma adotar em caso de conflito. O
protocolo de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, Protocolo n° 48/11. Resultados: os
estilos de enfrentamento foram agrupados nos cinco estilos sugeridos pelo Grid Gerencial. Conclusdo:
evidenciou-se como prevaléncia de enfrentamento das situacdoes de conflitos o estilo 9/9 (Geréncia em
Equipe), sugerindo a valorizacao do trabalho em grupo e das capacidades individuais dos liderados como a
perspectiva mais atual de lideranca. Descritores: Administracao Hospitalar; Lideranca; Recursos Humanos;
Enfermagem.

ABSTRACT

Objectives: identifying how nurses face situations of conflict and analyze the strategies used for coping.
Method: this is a descriptive, exploratory study with quantitative and qualitative approach, in a Federal
Hospital Rio de Janeiro/RJ, Brazil, with 28 nurses. The data collection was performed using a questionnaire
based on the Managerial Grid and adapted by Dorsey, Rocha and Associates. For data analysis, there were
considered the numbering assigned by each respondent to each letter of each question. After this was added
the total of the values assigned to each style. The highest number of points corresponding to the style that
nurses usually take in case of conflict. The research protocol was approved by the Research Ethics
Committee, Protocol No. 48/11. Results: coping styles were grouped in the five styles suggested by the
Managerial Grid. Conclusion: it came evident as prevalence of coping with situations of conflict style 9/9
(Management Team), suggesting the enhancement of teamwork and individual capacities led to the most
current leadership perspective. Descriptors: Hospital Administration; Leadership; Human Resources; Nursing.

RESUMEN

Objetivos: identificar como las enfermeras enfrentan las situaciones de conflicto y analizar las estrategias
utilizadas para hacer frente. Método: estudio descriptivo y exploratorio con enfoque cuantitativo y
cualitativo, de un Hospital de Federal de Rio de Janeiro/RJ, Brasil, con 28 enfermeras. La recoleccion de
datos se realiz6 mediante un cuestionario basado en el Grid de Gestién y adaptado por Dorsey, Rocha y
Asociados. Para el analisis de los datos, fue considerada la numeracion asignada por cada encuestado a cada
letra de cada pregunta. Después de esto se anadio el total de los valores asignados a cada estilo. El mayor
numero de puntos es correspondiente al estilo que las enfermeras suelen tomar en caso de conflicto. El
protocolo de investigacion fue aprobado por el Comité de Etica de Investigacion, Protocolo N° 48/11.
Resultados: los estilos de afrontamiento se agrupan en los cinco estilos sugeridos por el Grid de Gestion.
Conclusion: se mostro evidente como la prevalencia de hacer frente a las situaciones de conflicto el estilo
9/9 (Equipo Directivo), lo que sugiere la potenciacion del trabajo en equipo y las capacidades individuales
llevo a la perspectiva de liderazgo mas actual. Descriptores: Administracion Hospitalaria; Liderazgo; Recursos
Humanos; Enfermeria.
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INTRODUCAO

No Rio de Janeiro/RJ, em 2000 a tematica
de conflito de interesses ganhou grande
destaque na midia, apds veiculacdo de
matérias de interesse publico, pelo Jornal O
Globo, apresentando sugestdes de como se
comportar em situacoes de conflitos, além de
um teste de autoconhecimento denominado
“Ildentifique sua forma de enfrentar a
questao”.

As situacoes de conflitos organizacionais
podem ser conceituadas como uma situacao
envolvendo duas ou mais pessoas que
trabalham numa mesma organizacao e
possuam diferencas de crencas, valores ou
objetivos que influenciem em sua habilidade
de trabalhar juntas e/ou afetem seu ambiente
de trabalho."? Os enfermeiros, enquanto
lideres de equipe, lidam frequentemente com
situacoes de conflitos que necessitam de sua
intervencao, para que estas nao afetem o
ambiente de trabalho e, consequentemente,
nao reflitam no objetivo final da assisténcia
de enfermagem e da assisténcia de salde, em
geral: a promocao da saude.

Ao se deparar com situacoes de risco para
conflitos dentro das organizacoes
hospitalares, o enfermeiro passa a
desempenhar um papel de conciliador,
estabelecendo uma articulacao entre as
partes e os aspectos do conflito, para chegar a
uma negociacdo. Ou seja, além da
administracdo da assisténcia de enfermagem,
o enfermeiro desempenha um papel
gerenciador no ambiente de trabalho,
favorecendo um ambiente de trabalho livre de
conflitos, no qual esteja presente a satisfacao
dos demais profissionais.

Enfermeiros e lideres de equipe de salde
evitam as situacées de conflitos e a sua
administracao, nao as enxergando como algo
positivo que possa servir como fonte de
crescimento para o ambiente de trabalho.
Simplesmente, negam sua existéncia, o que
favorece as complicacdes potenciais, devido a
nao administracao dos conflitos. Dessa forma,
€ importante que os enfermeiros, repensem
suas posturas enquanto lideres de equipes,
identificando suas formas de enfrentar a
questao do conflito, para que possam conduzir
suas equipes de forma a atender as
expectativas das instituicoes de saude e dos
clientes do servico de salude, bem como
promover um ambiente de trabalho que
satisfaca a sua equipe.

Dentre as ferramentas de reconhecimento
das formas de enfrentamento das situacoes de
conflitos, existe a Teoria do Grid Gerencial,
na qual sao identificadas cinco formas de
lideranca e de enfrentamento das situacoes
de conflitos, de acordo com as prioridades
estabelecidas pelos lideres, entre a producao
e relacionamento interpessoal.’
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Mediante ao exposto, justifica-se a
realizacao deste, pelo investimento
intelectual na tematica, como contribuicao
para a pratica em gerenciamento do cuidado
e, quica, para possiveis medidas preventivas
destas situacdes, no sentido de evitar o
desgaste psicoemocional na conducao dos
conflitos que fazem parte do cotidiano de
trabalho.

Dessa maneira, pensar nas solucdes de
conflito, os quais sao inevitaveis, e em formas
de lidar com essas situacoes, pode ser
benéfico, nao sé para as relacoes
interpessoais entre os grupos de trabalho e
entre profissionais e clientes, como para a
instituicdo, que podera promover o cuidado
que nao se desvirtue do seu foco principal,
promocao a saude, uma vez que a
administracao de conflito consiste exatamente
na escolha e implementacao das estratégias
mais adequadas para se lidar com cada tipo de
situacdo.*

O objeto deste estudo € estratégias de
enfrentamento em situacées de conflito de
interesses e como objetivos identificar como
os enfermeiros enfrentam as situacdes de
conflito de interesse e analisar as estratégias
empreendidas para o seu enfretamento, com
base na Teoria do Grid Gerencial.

METODO

Estudo descritivo, exploratério, com
abordagem quanti-qualitativa. Baseia-se na
premissa de que quando se trata de conjunto
de dados quantitativos e qualitativos, estes se
complementam, pois a realidade abrangida
por eles interage dinamicamente, excluindo
qualquer dicotomia.’

O cenario da pesquisa foi o Servico de
Emergéncia e as Clinicas do Servico de
Internacdo de um Hospital Federal de grande
porte localizado no municipio do Rio de
Janeiro. Os sujeitos da pesquisa foram vinte e
oito enfermeiros, visto que esses profissionais
sdo os responsaveis por toda a organizacao e
comunicacdo dos setores. Dessa forma,
necessitam se relacionar tanto com pacientes,
como com familiares que, muitas vezes os
acompanham e com outros profissionais de
saude, e assim, acabam estando expostos,
mais frequentemente, as situacoes de
conflitos de interesse.

A entrada no campo de pesquisa se deu
apods aprovacao do protocolo encaminhado ao
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Federal de Bonsucesso, recebendo aprovacao
sob n° 48/11 e apos a autorizacao dos sujeitos
para participacao, registrada no termo de
consentimento livre e esclarecido, mediante
suas assinaturas.

O instrumento de pesquisa utilizado foi o
mesmo veiculado nas paginas do jornal O
GLOBO na matéria jornalistica assinada por
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Luciana Anselmo, no Caderno Boa Chance,
veiculado no domingo, dia da semana
estratégico de publicacdo para a sociedade
que se encontra, majoritariamente, em
descanso semanal das atividades laborais.' A
aplicacao do instrumento ocorreu no periodo
de 01 a 29 de Fevereiro de 2012.

Esse instrumento possui como base teorica,
as cinco formas de enfrentamento de conflitos
propostas pela teoria do “Grid Gerencial” e
foi adaptado pela Dorsey Rocha & Associados,
empresa de consultoria organizacional, para a
matéria jornalistica.®’ Foi incluido no
instrumento de  pesquisa, dados de
identificacao dos sujeitos, a saber: idade,
sexo bioldgico e tempo de formacao.

No instrumento de pesquisa utilizado,
constam quatro perguntas referentes a
situacoes de conflitos. Dentro de cada uma
dessas perguntas estao enumeradas das letras
‘A’ a letra ‘E’ possiveis tipos de condutas a
serem adotadas pelo sujeito da pesquisa.
Entre essas cinco opcdes o sujeito devera
enumera-las, atribuindo pontos as frases de 5
a 1, onde 5 significa a melhor forma de agir, 4
pontos ao segundo tipo de comportamento
que lhe ¢é mais familiar e assim
sucessivamente, até chegar a 1 - o ultimo tipo
de comportamento que adotaria.

Para a analise dos dados, foram
consideradas as numeracoes atribuidas por
cada entrevistado a cada letra de cada
questdo. Apos isto, foi somado o total dos
valores atribuidos para cada estilo. O maior
numero de pontos é correspondente ao estilo
que o enfermeiro costuma adotar em caso de
conflito.

Sao estabelecidas, de acordo com a
pontuacao obtida nas perguntas, cinco formas
de se enfrentar os conflitos de interesse. Sao
eles:

1. Geréncia Empobrecida (1/1): A pessoa
que adota esse estilo normalmente nao
enfrenta os conflitos. Tem uma crenca
pessimista: acha que nao € possivel fazer
valer um ponto de vista e manter um bom
relacionamento simultaneamente. No
trabalho, prefere recorrer a normas e
procedimentos ou a decisao superior.

2. Geréncia do Clube Campestre (1/9):
Também consequéncia da crenca pessimista
de que nao é possivel obter ganhos e manter
um bom relacionamento ao mesmo tempo.
Tenta preservar as relacbes, o que acaba
sendo contraproducedente, pois provoca
perda de respeito em longo prazo.

3. Autoridade/Obediéncia (9/1): néao
acredita que ¢é possivel manter um bom
relacionamento em caso de conflito. Prefere
fazer valer seu ponto de vista, o que acaba
gerando ressentimentos e desgaste nas
relacoes.

4. Geréncia do Homem Organizacional
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(5/5): Adotado por pessoas que acreditam que
exista alguma associacao entre os objetivos
em questao e o relacionamento pessoal. Em
geral, acaba barganhando, o que faz com que
o cerne do conflito seja deixado de lado.

5. Geréncia de Equipe (9/9): Préprio das
pessoas que acreditam na possibilidade de
alcancar objetivos pessoais € ao mesmo tempo
fortalecer as relacoes entre as partes. No
trabalho, € tipico de quem busca melhores
solucoes para 0s problemas,
independentemente do reconhecimento ou
mérito.

A andlise dos dados foi realizada
estabelecendo articulacdes entre o conteldo
encontrado, com o referencial teorico do
estudo, no sentido de atingir os objetivos e
ratificar as conclusées do mesmo, gerando,
assim, a discussao dos resultados.®

RESULTADOS E DISCUSSAO

¢ Caracterizacao da amostra

A estrutura da amostragem abrangeu os
enfermeiros das unidades de internacao e do
servico de emergéncia de um hospital federal
de grande porte do municipio do Rio de
Janeiro que prestam cuidados de média e alta
complexidade. Ressalta-se que estes setores
foram escolhidos por apresentarem o maior
nUmero de pacientes internados,
possibilitando uma melhor visao do referido
hospital, quanto a presenca de conflitos. Os
critérios de inclusdao dos informantes do
estudo foram: enfermeiros (as) diaristas ou
plantonistas, do periodo diurno, periodo este
onde prevalece a necessidade de tomada de
decisao e exercicio da lideranca. Assim, foram
preenchidos vinte e oito questionarios (n=28),
que mostraram o perfil dos participantes,
onde 82% (n=23) eram do sexo feminino,
enquanto 18% (n=05) eram do sexo masculino.

Os informantes do estudo foram agrupados
segundo a idade, em dois grupos: enfermeiros
com menos de 40 anos e enfermeiros com 40
anos ou mais. Sendo assim, dos 28
participantes do estudo, 61% (n=17) possuiam
mais de 40 anos e 39% (n=11) possuiam 40
anos ou menos. A idade minima dos
participantes da pesquisa foi 28 anos e a idade
maxima apresentada foi de 63 anos.

Cabe ressaltar que, dos 28 enfermeiros
participantes do estudo, apenas um deles nao
respondeu a questao referente ao tempo de
formacao. Dessa forma, esta questao conta
com a resposta de 27 informantes (100%). No
que se refere ao tempo de formacao, 33%
(n=09) possuem entre 5 e 10 anos de
formados, nao havendo nenhum entrevistado
com tempo inferior a 05 anos de formacao;
22% (n=06) possuem entre 11 e 20 anos de
formacao; e 45% (n=12) possuem mais de 20
anos de formados.
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¢ As estratégias de enfrentamento de
conflito de interesses dos enfermeiros,
baseadas no Grid Gerencial

A teoria do Grid Gerencial busca tracar o
perfil de enfrentamento de conflitos de
interesses dos lideres de equipes; no caso do
presente  estudo, dos enfermeiros. A
mensuracao do perfil dos entrevistados
através da aplicacao deste instrumento se
baseou em duas vertentes, representadas
visualmente no Grid: a preocupagao com a
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producao (resultados) e a preocupacao com as
pessoas (relacionamento interpessoal).?

Essas duas preocupacbes podem ser
observadas na Figura 1, por 2 escalas de nove
pontos. O nimero 1 representa preocupacao
minima, o nimero 5 preocupacao média e o
nimero 9, preocupacao maxima. Os outros
algarismos mostram graus intermediarios de
preocupacao.

| | | [
Alto 9 1/9 9/9
Geréncia de Clube Campestre Geréncia de Equipe -
8 A atengdo cuidadosa as necessidades A realizagdo do trabalho depende de
das pessoas visando a um pessoas nele empenhadas; a
relacionamento satisfatério conduz a interdependéncia por meio de um [
um ambiente organizacional e a um “interesse  comum” na finalidade da
7 ritmo de trabalho cordial e descontraido organizagdo conduz a um relacionamento
[ |
[ |
©
] 6 5/5
[%]
8_ Geréncia do Homem Organizacional
€
S 5 O desempenho adequado da organizagdo se torna
z% possivel pelo equilibrio entre a necessidade de realizar
< o trabalho e a manutengdo em nivel satisfatério da
% disposicdo de animo das pessoas.
8 4
o)
2 |
—
o o
1/1 9/1
3 Geréncia Empobrecida Autoridade/Obediéncia
0O uso do menor esforco possivel na A eficiéncia das atividades resulta de
2 realizagdo do trabalho é o bastante medidas relacionadas com as condigdes de
para manter a participagdo trabalho no sentido de que os elementos
organizacional. humanos interfiram o menos possivel. —
Bai 1
alxo
1 2 3 4 5 6 7 8 9
Baixo Preocupacio para a producio Alto

Fonte: Blake RR & Mouton JS.?

A maneira como essas duas preocupacoes
foram expressas pelos enfermeiros na
pesquisa, foram usadas como definicao para o
uso de sua autoridade e através da relacao
dessas duas variaveis, pelo Grid Gerencial,
foram tracados cinco perfis de lideres.

Dentro dos cinco estilos propostos pelo
instrumento de pesquisa utilizado e das 28
entrevistas da pesquisa, encontrou-se 03
entrevistas com empate entre dois estilos ou
mais. Como esse empate caracteriza estilos de
enfrentamento intermediarios entre os cinco
estilos propostos pelo estudo, essas 03
entrevistas foram descartadas da analise do
estilo mais prevalente. Sendo assim, a
amostragem para a analise desta categoria,
constitui-se de 25 entrevistas (100%).

¢ Geréncia de Equipe

O estilo mais prevalente de enfrentamento
de conflitos apresentado na pesquisa foi o

estilo 9/9, com 80% (n=20) das entrevistas
apontando para esse estilo de lideranca. Esse
resultado aponta o que ja era previsto quando
foi desenvolvida a teoria do Grid Gerencial:
“nas ultimas décadas as organizacdes estao se
encaminhando lentamente em direcao ao
estilo 9.9, pois € o que leva a obtencao de

maior lucratividade”.?

O enfermeiro com este perfil procura
centrar-se nas metas e obter o melhor
resultado possivel por meio da participacao,
envolvimento, empenho e solucao de conflitos
por todos aqueles que podem colaborar. O
lider deseja contribuir para o sucesso da
empresa envolvendo os subordinados e colegas
de trabalho, a fim de que estes também
possam dar sua contribuicao. Costuma inspirar
nos outros a atitude de “ganhar” e promove o
entusiasmo em sua equipe. Evita desenvolver
interesses egoistas.>
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Frente a situacoes de  conflitos,
geralmente, este tipo de enfermeiro antecipa
suas resolucoes, partilha perspectivas com a
equipe, diminuindo a possibilidade de
ocorréncia de um conflito desagregador.®
Estudos anteriores sobre a teoria do Grid
Gerencial, ja apontavam para este estilo de
lideranca como o mais almejado e idealizado
pelos profissionais de enfermagem.’

¢ Geréncia Empobrecida

O segundo estilo de enfrentamento mais
comum entre os enfermeiros pesquisados foi o
estilo 1/1, com 12% (n=03) dos entrevistados
seguindo esse perfil. Este tipo de enfermeiro
nao se interessa, demonstra indiferenca,
tanto para a producao e o alcance de
resultados e metas das organizacdes, quanto
nao se importa com os relacionamentos
interpessoais. Mantém-se numa instituicao
gracas ao desempenho tradicional das suas
funcdes. Ou seja, faz o minimo necessario
para criar antiguidade no cargo, mas sem
importar-se devidamente em contribuir para o
progresso da instituicao. Evita ser o centro de
atencao e embora entediado, desatento e
desinteressado, esconde esses sentimentos.?

O estar presente sem chamar a atencao em
demasia torna possivel evitar controvérsias e
adquirir inimigos, ou perder o cargo, quando
assume chefias. Isto significa chegar na hora,
aparentar uma atitude atenta, evita ir embora
cedo, adapta as férias segundo conveniéncia
dos outros, deixa, inclusive, de faltar por
motivo de doenca e completa prontamente os
relatoérios exigidos. Além disso, em uma
situacdo de conflito, procura manter
neutralidade ou fala ambigua. Por exemplo,
em uma reunido, quando duas pessoas tém
pontos de vista diferentes e precisa
demonstrar sua posicao, este costuma dizer
que ambas as partes podem ser U(teis,
evitando se posicionar.’

¢ Geréncia do Clube Campestre e
Autoridade/Obediéncia

Os estilos de enfrentamento de conflito
menos observados, foram os estilos 1/9
(Geréncia do Clube Campestre) e 9/1
(Autoridade/Obediéncia), apresentando
apenas 4% (n=01), cada um deles. Esses estilos
mostram um antagonismo entre eles, onde
enquanto o primeiro privilegia as pessoas em
detrimento da producao, o outro segue o
caminho inverso, priorizando a producao e
dando pouca atencao aos relacionamentos
interpessoais.

¢ Geréncia do Clube Campestre

Esse tipo de enfermeiro tende a liderar de
modo a promover a amizade e a
camaradagem, mas, talvez sem querer,
desvaloriza a produtividade. O segredo para
ele consiste em estabelecer um ambiente
cordial e evita impor sua vontade aos outros.
Desvia, involuntariamente, a atencao da
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tarefa para o interesse nas relacdes cordiais e
amistosas. E o tipo de profissional que se
sente seguro se seus relacionamentos forem
positivos. Tendem a ser muito sensiveis ao
que os outros sentem ou pensam a seu
respeito e por isto esta sempre pronto a
aceitar sinais de apreciacao. Seu lado
negativo € o medo da rejeicao ou censura,
pois os sentimentos de rejeicao o deixam
profundamente magoado e deprimido.> Ao
lidar com situacdes de conflitos costuma abrir
mao do proprio ponto de vista, justificar os
pontos negativos dos subordinados e da pouca
importancia as pressoes. Costuma nao ter
coragem de dizer n3o.?

¢ Autoridade/Obediéncia

O estilo de enfrentamento de conflitos
supracitado tem suas origens na Teoria
Cientifica, que propds métodos e sistemas de
racionalizacao do trabalho e disciplina do
conhecimento operario colocando-o sob
comando da geréncia.® Existia uma forma de
trabalho fragmentada e hierarquizada, onde
os superiores determinavam os padroes de
servico e os subordinados acatavam ordens. As
decisées eram, portanto, centralizadas no
poder do lider, mantendo, assim, a ordem da
instituicdo. Essa centralizacao do poder de
decisao no lider da origem a este estilo de
enfrentamento.

Nesse modelo de Administracao de
Recursos Humanos, o treinamento do
funcionario-padrao ocorria de uma forma
estanque e sob um viés autoritario e
mecanicista, ou seja, o recurso humano era
orientado a apenas obedecer. Em ultima
analise, cumpriam-se regras e aprendia-se o
prescrito. A separacao entre planejamento e
execucao da tarefa configurava uma postura
passiva do trabalhador, em relacao ao seu
desempenho.’

O enfermeiro que segue esse tipo de perfil
se caracteriza como um chefe exigente,
consciente de sua capacidade profissional e
cujas acoes e preocupacOes se concentram
num Unico pensamento: alcancar resultados.
Seu esforco consiste em preparar as condicoes
de trabalho de modo a diminuir a necessidade
dos subordinados de pensar e julgar com
independéncia. Evita-se a interferéncia de
elementos “humanos” na eficiéncia e na
producao por meio de supervisao rigorosa.
Tendem a controlar e dominar.’

Esse sentimento dominador faz com que o
lider tome atitudes que tendem a anular seus
subordinados, 0s quais passam a anular seus
pensamentos, e suas acoes. Dessa forma,
quando em situacao de conflito, este tipo de
enfermeiro tende a minar o sentimento de
confianca dos outros, uma vez que nao
valorizam pensamentos dos subordinados e
utilizam-se de ameacas e  punicoes,
caracteristicas comuns ao assédio moral.
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A lideranca repressora é fato na relacao
entre lider/liderados durante o processo de
trabalho da enfermagem em algumas
instituicoes de salde. No entanto, este estilo
de lideranca pode caracterizar a pratica do
assédio moral, uma vez que esse
constrangimento se processa em palavras,
gestos, aclées ou omissdoes, sem que o0s
envolvidos tenham conhecimento, consciéncia
da sua conduta e/ou vivéncia no contexto
profissional.

A raiva é sentida com frequéncia quando o
dominio, a autoridade e o controle estao
ameacados. O enfoque recai, entao, na
eliminacado dos obstaculos que desencadearam
a raiva, em vez de se estudarem as causas da
perda do equilibrio interior. Dessa forma, esse
tipo de lider podera ser tao dominador e
interessado em conseguir producao, que
pisara nos outros sem a menor consideracao,
mesmo que involuntariamente.’

O assédio moral consiste no constante
constrangimento da vitima, desqualificando-a
e tornando-a fragil com o intuito de
neutraliza-la em termos de  poder.
Psicologicamente, este individuo enfraquecido
perde sua personalidade, anula suas vontades
e deixa de ser uma ameaca ao agressor devido
a tanta violéncia."

O assédio moral pode estar presente em
varios contextos de vida, porém na relacao
entre lideres/enfermeiros e liderados torna a
convivéncia desleal e desumana, por tirar da
vitima a boa imagem que ele tem de si
mesmo, mascarando desta forma as suas
proprias fraquezas, assumindo uma posicao de
superioridade. O enfermeiro que pratica
assédio moral, ndao so falta com respeito ao
seu subordinado, mas também transgride a lei
civil e o Codigo Deontoldgico do exercicio
profissional. Sendo assim, & fundamental que
o enfermeiro obtenha conhecimento e
consciéncia do assunto proposto para
desenvolver sua lideranca em uma relacao
harmoniosa e respeitosa, trabalhando com um
novo estilo de lideranca ou com a lideranca
muito pouco alcancada.'

¢ Geréncia do Homem Organizacional

O estilo 5/5 nao foi evidenciado em
nenhuma das respostas. Neste, ha uma
combinacdao de orientacdao mediana para a
producao e para as pessoas. O administrador
busca um desempenho satisfatério da
organizacao através de um equilibrio entre as
metas da producao e a conservacao do moral
das pessoas. A motivacao positiva da geréncia
do homem organizacional, ou 5.5 é participar,
causar boa impressao, obter aceitacao de seu
grupo, ser associavel, angariar um extenso
circulo de relacionamentos, demonstrar
“status”. Por outro lado o seu grande receio é
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nao ser aceito pelo grupo, sentir-se impopular
e isolado.™

Ao se deparar com uma situacao de conflito
busca se fixar as rotinas estabelecidas o que o
faz sentir-se salvo e seguro. Venera a
tradicao. Quando dois subordinados entram
em conflito, este tipo de lider tende a falar
separadamente com cada um a fim de
encontrar pontos em que ambos possam
concordar, encontrando uma base de
entendimento mais ou menos aceitavel para
todos.’

CONSIDERAGOES FINAIS

O estilo de lideranca predominante, no
hospital em  questao, segundo  sua
autopercepcao é o estilo 9/9 de Geréncia em
Equipe. Um estilo de lideranca que valoriza
tanto as pessoas (relacionamento
interpessoal), quanto a producao ou metas.
Esse resultado aponta para uma perspectiva
mais atual de lideranca, onde o enfermeiro
deve estar orientado para as possibilidades de
desempenhar um novo papel de lider, mais
orientado para o futuro, mais flexivel,
dinamico e disposto a assumir riscos, em
contraposicao ao papel controlador, ditador
de regras, normas e procedimentos.

Ressalta-se que a marca da lideranca
moderna é o fortalecimento do grupo de
trabalho, evidenciando e valorizando as
competéncias individuais, diluindo o poder na
equipe.” Entretanto, estudos sobre a
autopercepcao confirmam que podem denotar
uma realidade encontrada nos trabalhos
divergentes da realidade vivenciada na vida
profissional, o que esses autores denominam
“auto ilusao”, o que sugere que as respostas
as questdes segundo sua auto percepcao sao,
na realidade, um reflexo dos desejos e anseios
desses profissionais.” Dessa forma, para
reiterar os resultados dessa pesquisa e, assim,
confirma-los ou confronta-los considera-se
necessario a criacao de um instrumento que
permita avaliar de forma objetiva o real
comportamento dos lideres frente a conducao
de equipes.
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