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RESUMO 

Objetivo: conhecer a percepção de enfermeiros gerentes sobre o processo de gestão na enfermagem. 
Método: estudo descritivo com abordagem qualitativa, realizado em um hospital universitário do Sul do 
Brasil, com seis enfermeiros gerentes. Os dados foram coletados por meio de entrevista semiestruturada, 
transcritas e submetidas à Técnica de Análise de Conteúdo na modalidade Análise Categorial. Resultados: 
emergiram três categorias << Competências gerenciais e funções do enfermeiro gerente >>, << Gerência 
compartilhada >> e << Gerenciamento do cuidado >>. Conclusão: os enfermeiros em cargo de gerência de um 
hospital universitário do Sul do Brasil percebem o processo de gestão sob três principais aspectos: 
competências gerenciais e funções do enfermeiro gerente, gerência compartilhada e gerenciamento do 
cuidado. Descritores: Enfermagem; Gestão em Saúde; Supervisão de Enfermagem; Gerenciamento da Prática 
Profissional; Gerência. 

ABSTRACT  

Objective: to know the perception of nurses managers about the management process in nursing. Method: 
this is a descriptive study with a qualitative approach carried out in a university hospital in the south of 
Brazil, with six nurses managers. The data were collected through a semi-structured interview, transcribed 
and then submitted to the Content Analysis Technique in the Categorical Analysis modality. Results: three 
categories emerged: << Managerial skills and duties of the nurse manager >>, << Shared management >>, << 
Management of care >>. Conclusion: nurses in the management of a university hospital in the southern Brazil 
perceive the management process under three main aspects: managerial skills and nursing manager roles, 
shared management and care management. Descriptors: Nursing; Health Management; Nursing Supervisory; 
Practice Management; Management. 

RESUMEN 

Objetivo: conocer la percepción de enfermeros gerentes sobre el proceso de gestión en la enfermería. 
Método: estudio descriptivo com enfoque cualitativo, realizado en un hospital universitario del sur de Brasil, 
con seis enfermeros gerentes. Los datos fueron coletados por meio de entrevista semi-estruturada, transcritas 
y a seguir sometidas a la Técnica de Análisis de Contenido en la modalidad Análisis Categorial. Resultados: 
surgieron tres categorías << Competencias gerenciales y funciones del enfermero gerente >>, << Gerencia 
compartida >>, << Gerenciamiento de cuidado >>. Conclusión: los enfermeros a cargo de la gerencia de un 
hospital universitario del sur de Brasil notaron el proceso de gestión sobre tres principales aspectos: 
competencias gerenciales y funciones del enfermero gerente, gerencia compartida y gerenciamiento del 
cuidado. Descriptores: Enfermería; Gestión em Salud; Supervisión de Enfermería; Gestión de la Práctica 
Profesional; Gerencia. 
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O enfermeiro tem, cada vez mais, assumido 

posições de gerência nos serviços de saúde, 

principalmente no ambiente hospitalar, onde 

se destaca pela visão de conjunto articulando 

as áreas administrativas, assistenciais e de 

ensino e pesquisa,1 portanto, seu papel 

enquanto gerente pode se tornar decisivo na 

realização do cuidado com qualidade aos 

pacientes. 

Embora o processo de gestão esteja 

inserido na profissão de enfermagem desde o 

século XIX, por meio de Florence Nightingale, 

o cenário hospitalar vem exigindo, dos 

enfermeiros, cada vez mais conhecimentos, 

competências e habilidades para a gerência do 

processo de trabalho.2-3  

A essência da formação do enfermeiro é 

voltada para a área assistencial e gerencial, 

trazendo as competências gerenciais, 

tornando-se o diferencial no perfil 

profissional. Ainda, é considerado o 

trabalhador da saúde que reúne diversas áreas 

do conhecimento em seu saber, tornando-se, 

assim, comprometido e conhecedor da 

estrutura organizacional como um todo e dos 

processos de trabalho em saúde, o que 

contribui com seu processo gerencial.4 

O processo de gestão em enfermagem, à 

luz dos coordenadores de enfermagem, é 

envolto em comprometimento com a 

organização e o cumprimento de metas, 

tornando-se complexo e exigente.3 Apesar 

disso, as práticas gerenciais dos enfermeiros, 

no âmbito hospitalar, ainda se concentram na 

dimensão técnica (coordenação, supervisão e 

controle), sendo norteadas pelo modelo 

clássico da administração,5 por este motivo, 

pesquisas sobre essa temática podem auxiliar 

na superação deste modelo. 

Diante disso, justifica-se a realização deste 

estudo, uma vez que conhecer a percepção 

dos enfermeiros gerentes sobre o processo, 

bem como os modelos de gestão utilizados por 

eles, pode auxiliar na exposição de modelos e 

formas de gerenciamento em enfermagem. 

Neste contexto, elaborou-se a seguinte 

questão de pesquisa <<Qual é a percepção de 

enfermeiros em cargo de gerência sobre o 

processo de gestão em enfermagem? >>. 

 

● Conhecer a percepção de enfermeiros 

gerentes sobre o processo de gestão na 

enfermagem. 

 

 

 

Estudo qualitativo, descritivo, realizado em 

um hospital universitário do Sul do Brasil, 

referência em diversas especialidades, de 

grande porte, com 291 leitos distribuídos 

entre as unidades de internação. Atende uma 

média de 10371 internações ao ano, mas, para 

isso, a instituição conta com um total de 200 

enfermeiros, dos quais 20 ocupam o cargo de 

gerência de unidade.6  

Participaram do estudo seis enfermeiros 

que atuavam em cargo de gerência de 

unidades de internação adulto e pediátrica 

durante o período de coleta de dados. Os 

participantes foram acessados nos locais de 

trabalho. Os dados foram coletados em abril 

de 2015, por meio de entrevista 

semiestruturada, tendo como questionamento 

central: “Como você percebe o processo de 

gestão realizado pelos enfermeiros em cargos 

de gerência neste hospital?”. As entrevistas 

foram gravadas em meio digital e, 

posteriormente, transcritas. 

Os dados foram analisados por meio da 

Técnica de Análise de Conteúdo na 

modalidade Análise Categorial.7 Esta permite 

identificar significados, possibilitando 

construir as chamadas unidades de 

codificações, que, posteriormente, formam as 

categorias do estudo.7  

A operacionalização da análise abrange três 

etapas dispostas da seguinte maneira: pré-

análise, exploração do material, tratamento e 

interpretação dos resultados obtidos. Na pré-

análise, realiza-se a leitura flutuante dos 

dados. A exploração do material ocorre 

mediante leitura exaustiva a fim de identificar 

as expressões mais significantes, surgindo 

assim as modalidades de codificações. E na 

fase de tratamento e interpretação dos 

resultados obtidos, as modalidades de 

codificação, já definidas, são analisadas e 

interpretadas.7 Utilizou-se a análise cromática 

para organizar e analisar os dados. 

Os aspectos éticos foram baseados na 

Resolução do Conselho Nacional de Saúde nº 

466 de 2012. O anonimato dos participantes 

foi preservado, utilizando-se a seguinte 

codificação para identificá-los: letra E (de 

enfermeiro) seguida de número cardinal em 

ordem crescente por ordem de entrevista (E1, 

E2, E3...etc). A pesquisa teve início com a 

aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa sob 

Certificado de Apresentação para Apreciação 

Ética CAAE nº 42474615.4.0000.5346. 

 

 

INTRODUÇÃO 

OBJETIVO 

MÉTODO 
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Participaram do estudo seis profissionais 

enfermeiros em cargo de gerência de unidades 

de internação de um Hospital Universitário. 

Quanto à idade destes profissionais, obteve-se 

média de 40 anos e predomínio do sexo 

feminino (cinco indivíduos). A média de 

trabalho em função de gerência foi de um ano 

e oito meses, e todos possuiam pós-

graduação.  

A partir da análise dos dados, emergiram 

três categorias temáticas: Competências 

gerenciais e funções do enfermeiro gerente; 

Competências gerenciais e funções do 

enfermeiro gerente; Gerência compartilhada; 

e Gerenciamento do cuidado; as quais são 

apresentadas a seguir. 

 Competências gerenciais e funções do 

enfermeiro gerente 

Esta categoria surgiu a partir das seguintes 

unidades de registro: competências 

gerenciais, necessidade de experiência 

profissional e conhecimento, bem como as 

funções do enfermeiro gerente. Nestas, os 

participantes da pesquisa relatam o que 

consideram ser necessário para que o 

enfermeiro gerencie uma unidade e quais são 

suas atribuições. 

Os enfermeiros trazem, em suas falas, 

competências que consideram importantes 

para o desenvolvimento das atividades de 

gerenciamento em enfermagem, como a 

liderança, comunicação e educação 

permanente. 

Tem paciente no respirador, paciente grave, 

crítico, então eu estou sempre promovendo 

capacitação. (E1) 

A experiência que eu já tinha e a observação 

dos outros me fez ver que o diálogo foi a 

melhor forma de todas que eu consegui para 

estruturar.  (E3) 

O gestor deve ter conhecimento, ser um 

bom líder. (E4) 

Além disso, apontaram a necessidade de 

experiência para ocupar o cargo, afirmando 

que a experiência profissional fornece 

condições de realizar o gerenciamento da 

unidade. 

Para gerenciar uma unidade, tu tens que 

estar preparado. [...] tens que ter muita 

experiência. (E2) 

Normalmente, tem mais condições de fazer 

gerenciamento quem tem experiência, 

tempo de serviço, porque conhece o serviço, 

o funcionamento. (E6) 

No que se refere às funções específicas do 

enfermeiro em cargo de gerência, os 

participantes da pesquisa indicam que este 

deve realizar a previsão de materiais, 

dimensionamento e escalas do pessoal de 

enfermagem, além da organização do 

ambiente de trabalho. Estas atividades são 

realizadas para alcançar qualidade na 

assistência de enfermagem. 

Gerenciar é organizar o ambiente de 

trabalho, evita que falte alguma coisa, que 

tenha pessoal para trabalhar, materiais, um 

ambiente adequado para os pacientes, para 

a equipe de enfermagem e equipe 

multiprofissional. Faço a escala mensal dos 

funcionários, a escala diária na qual é 

realizada a distribuição dos pacientes por 

funcionário. A gente prevê a necessidade do 

pessoal, procura adequar a escala para que 

tenha o mínimo de pessoal, para que tenha 

uma assistência de qualidade. (E5) 

 Gerência compartilhada: decisões 

descentralizadas 

Esta categoria emergiu por meio das 

unidades temáticas gestão compartilhada, 

reunião e trabalho em equipe. Os enfermeiros 

mostram que as decisões são 

descentralizadas, de forma que os membros 

do quadro de enfermagem participem 

ativamente do processo de tomada de 

decisão. Ainda, relatam que são realizadas 

reuniões periódicas para este fim. 

Eu procuro fazer uma gestão 

compartilhada[...]. É uma chefia 

compartilhada onde todos opinam (E1). 

A gente faz bastantes reuniões para ouvir 

toda a equipe, para ouvir o que eles [equipe 

de enfermagem] têm para dizer. (E2) 

Para gerenciar, é preciso ter alguém que 

seja referência, que as pessoas tragam os 

problemas, as questões para que a gente 

possa resolver juntos, em equipe. Para 

tomar decisões é preciso uma visão de 

conjunto, visão do todo, para a gente poder 

resolver as situações. (E5) 

Pode-se identificar, também, que os 

enfermeiros consideram o trabalho em equipe 

multiprofissional importante no processo de 

gerenciamento de enfermagem. 

Gerenciamento é conseguir fazer uma inter-

relação entre a equipe multiprofissional, 

equipe de enfermagem, médicos, 

nutricionistas, fisioterapeutas. (E3) 

A gente tem uma equipe multiprofissional 

de residentes, que conta com assistente 

social, psicólogo, nutricionista, 

fisioterapeuta, enfermeiro, que trabalha 

junto para suprir as necessidades dos 

pacientes. (E2) 

 Gerenciamento do cuidado: dicotomia 

ou dialética entre gerência e assistência? 

A categoria gerenciamento do cuidado 

emergiu a partir das unidades temáticas 

RESULTADOS 
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dicotomia entre gerência e assistência; e 

gerência e assistência se complementam. 

Alguns enfermeiros percebem a gerência e 

a assistência como duas funções distintas no 

processo de trabalho do enfermeiro. Ou seja, 

existe o que gerencia a unidade e o que presta 

a assistência direta aos pacientes. 

Agora que tem dois ou três enfermeiros 

dividimos as atividades, um fica na gerência 

e os outros na assistência. (E4) 

Ou a pessoa é gestora ou ela é assistencial, 

as duas coisas juntas são difíceis de fazer 

pelo acúmulo de trabalho. [...] nós 

precisamos de mais enfermeiros para poder 

dividir, as duas coisas para uma pessoa 

acaba ficando pesado. (E6) 

Em contrapartida, há enfermeiros que 

percebem a gerência e a assistência como 

duas atividades complementares no processo 

de seu trabalho, como pode ser observado nas 

falas a seguir. 

Todo enfermeiro é gestor, educador, faz a 

gerência do cuidado, a gerência da 

assistência, é algo que é conjunto. (E1) 

Às vezes a gente fala tu estás na chefia, tu 

estás só fazendo o gerenciamento. Na 

verdade, não é só isso, não tem como 

separar a assistência do gerenciamento. (E5) 

 

Os enfermeiros em cargo de gerência 

percebem o processo de gestão sob três 

principais aspectos: Competências gerenciais 

e funções do enfermeiro gerente, gerência 

compartilhada e gerenciamento do cuidado. 

Os resultados mostram para importantes 

contribuições, que permitem uma discussão 

ampliada sobre o gerenciamento realizado por 

estes profissionais. 

Na primeira categoria, relatam o que 

consideram ser necessário para que o 

enfermeiro gerencie uma unidade e quais são 

suas atribuições. Indicam competências que 

consideram necessárias para o desempenho da 

função, necessidade de experiência 

profissional e funções do enfermeiro gerente. 

Como competências gerenciais, mostram a 

liderança, comunicação e educação 

permanente. Uma diversidade de aptidões 

imprescindíveis ao enfermeiro tem sido 

elencada em alguns estudos nos últimos 

anos4,8 como forma de compor um perfil do 

enfermeiro mais adequado às necessidades do 

mercado atual. 

A liderança tem sido explorada como um 

tema relacionado ao gerenciamento de 

enfermagem, considerada uma das mais 

importantes e mais citadas das 

competências.9-10 É entendida como a 

capacidade de aliar diversas características 

em prol da condução da equipe 

multiprofissional a uma assistência de 

qualidade ao paciente.9  

Diversos são os atributos esperados de um 

líder em enfermagem, como a flexibilidade, 

comunicação, habilidades técnicas, 

administrativas e relacionais.9 A comunicação 

é identificada como uma importante 

habilidade necessária ao profissional de 

saúde, que tem o relacionamento interpessoal 

arraigado ao seu fazer diário, seja ao 

relacionar-se com o paciente, com a família 

ou com os demais profissionais.11 

A educação permanente aparece como uma 

preocupação dos gestores e importante para a 

unidade da equipe e qualidade da assistência, 

configurando-se como uma ferramenta 

utilizada por eles em seu processo de gerir. 

Resultado semelhante foi encontrado em um 

estudo sobre a dimensão do trabalho do 

enfermeiro no ambiente hospitalar12, onde a 

educação continuada foi vista como um 

importante processo tanto na assistência 

quanto na construção do perfil institucional. 

Ao afirmar a necessidade de experiência 

profissional para ocupar o cargo, os 

enfermeiros relataram que essa fornece 

condições de realizar o gerenciamento da 

unidade. Ou seja, consideram o conhecimento 

situacional do ambiente de trabalho como 

facilitador para o processo de gerir. Outro 

estudo aponta que a experiência profissional 

pode colaborar para que o enfermeiro seja 

capaz de gerenciar.1 

Com relação às funções específicas do 

enfermeiro em cargo de gerência, os 

participantes da pesquisa indicam que este 

deve realizar a previsão de materiais, 

dimensionamento e escalas do pessoal de 

enfermagem, além da organização do 

ambiente de trabalho; buscando a qualidade 

na assistência de enfermagem. Nesse 

contexto, pode-se afirmar que o enfermeiro 

tem como atribuição a gerência de recursos 

humanos, materiais e do cuidado, a fim de 

alcançar a qualidade assistencial5 

corroborando os resultados deste estudo. 

Os enfermeiros mostram que buscam 

realizar uma gestão de forma compartilhada, 

onde as decisões são descentralizadas, de 

forma que os membros da equipe de 

enfermagem participem do processo de 

tomada de decisão. Ainda, afirmam que o 

desenvolvimento do trabalho em equipe 

multiprofissional é relevante. 

A gerência desenvolvida em conjunto 

alicerçada em objetivos e metas comuns ao 

coletivo, sem fazer uso da autoridade, pode 

ser denominada de gestão compartilhada. Este 

DISCUSSÃO 
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modo de gerenciar parece ser necessário para 

atender as mudanças e exigências atuais do 

mercado e das instituições.13 Ainda, neste tipo 

de gestão, considera-se a equipe 

multidisciplinar, de modo a construir 

corresponsabilidade entre os profissionais 

envolvidos na produção de saúde.14  

Outro aspecto relevante a ser destacado 

refere-se à desarticulação do processo de 

assistir e gerenciar relatado pelos 

enfermeiros. Parte deles afirma que a 

gerência e a assistência são duas funções 

distintas no processo de trabalho do 

enfermeiro. Por outro lado, outros 

enfermeiros mostram que não há como 

separar a gerência e a assistência. 

A atuação gerencial do enfermeiro no 

processo de cuidar possui a finalidade de criar 

condições adequadas de assistência ao 

paciente, por meio da organização do 

processo de trabalho.15 Assim, destaca-se que 

a gerência do cuidado ocorre no diagnóstico, 

planejamento, execução e avaliação do 

cuidado, delegação de tarefas e supervisão da 

equipe. 

A gerência do cuidado de enfermagem, em 

sua concepção teórica, envolve uma relação 

dialética entre o saber-fazer gerenciar e o 

saber-fazer cuidar. A dialética do termo 

estabelece um jogo de relações que resulta 

em um processo dinâmico, situacional e 

sistêmico, que articula os saberes da gerência 

e do cuidado possibilitando a existência de 

uma interface entre esses dois objetos na 

prática profissional.16 

Neste sentido, o conceito demonstra uma 

dialética entre o administrar e o cuidar, e não 

uma dicotomia, uma dualidade, entre os dois 

termos. Assim, o conceito não se divide em 

duas partes – a gerência e o cuidado – 

entretanto, é formado por dois significados 

que ao mesmo tempo se opõem, aproximam-

se e se complementam.16 

Gerenciar e assistir são ações corriqueiras 

para os enfermeiros, em especial, no 

ambiente hospitalar, embora ainda exista 

dificuldade na compreensão do conceito de 

gerência do cuidado, pois, algumas vezes, não 

se entende que ele refere-se às ações de 

cuidar e gerenciar como um processo único, 

induzindo esses profissionais a 

compartimentalizarem as ações 

administrativas e assistenciais.17 

Conforme evidenciado por outros autores16 

e corroborando os achados deste estudo, 

ainda se percebe uma dificuldade por parte 

dos enfermeiros quanto aos conceitos 

relacionados às ações gerenciais do cuidado 

de enfermagem. 

Diante dos achados e o que foi discutido, 

pode-se destacar a gestão compartilhada 

como um modelo de gerenciamento inovador, 

o qual permite ao enfermeiro maior controle 

acerca da prática profissional, bem como 

maior poder de decisão.18  

Assim, carece-se de pensar e refletir uma 

forma de organização do trabalho em que a 

gestão compartilhada seja um ato imperativo, 

e de maneira que a divisão do trabalho seja 

substituída, por um fazer coletivo, de modo 

democrático.19 Portanto, a adoção deste tipo 

de gerência amplia a possibilidade de 

melhoria da qualidade assistencial.  

 

Os enfermeiros em cargo de gerência de 

um hospital universitário do Sul do Brasil 

perceberam o processo de gestão sob três 

principais aspectos: competências gerenciais e 

funções do enfermeiro gerente, gerência 

compartilhada e gerenciamento do cuidado.  

Mostraram o que consideram ser necessário 

para que o enfermeiro gerencie uma unidade 

e quais são suas atribuições. Indicaram 

competências gerenciais que consideram 

necessárias para o desempenho da função 

(liderança, comunicação e educação 

permanente) e necessidade de experiência 

profissional. Relataram, ainda, nas suas 

percepções, quais são as funções específicas 

de um enfermeiro gerente: previsão de 

materiais, dimensionamento e escalas do 

pessoal de enfermagem, organização do 

ambiente de trabalho; com o objetivo de 

alcançar qualidade na assistência prestada. 

Perceberam também a preocupação com uma 

gerência desenvolvida em conjunto com a 

equipe, de modo que a equipe multidisciplinar 

se torne corresponsável pela atenção de 

qualidade ao paciente. 

Parte dos enfermeiros afirmou que a 

gerência e a assistência são duas funções no 

processo de trabalho do enfermeiro. Por outro 

lado, outros enfermeiros mostram que não 

existe esta dicotomia. Ainda percebe-se uma 

dificuldade por parte destes, quanto aos 

conceitos relacionados às ações gerenciais do 

cuidado de enfermagem; no entanto, essa 

dicotomia precisa ser superada. 

As limitações deste estudo se concentraram 

no número de participantes e ao cenário de 

hospital universitário, portanto, os achados 

desta pesquisa não podem ser generalizados 

para todos os cenários hospitalares. 

Acredita-se que os resultados deste estudo 

possam contribuir nas discussões acerca do 

planejamento de melhores práticas de 

gerenciamento de enfermagem no âmbito 

CONCLUSÃO 

https://doi.org/10.5205/1981-8963-v11i12a231332p5321-5327-2017


Muller LA, Lima SBS de, Eberhardt TD et al.                                              Percepção de enfermeiros sobre o processo de... 

Português/Inglês 
Rev enferm UFPE on line., Recife, 11(Supl. 12):5321-7, dez., 2017 5326 

ISSN: 1981-8963 ISSN: 1981-8963 https://doi.org/10.5205/1981-8963-v11i12a231332p5321-5327-2017 

hospitalar. Além disso, sugere-se a realização 

de novas pesquisas sobre a temática em 

diferentes cenários e sob a ótica de diferentes 

profissionais da saúde. 
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