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RESUMO

Objetivou-se identificar os desafios vivenciados no exercicio da lideranga por enfermeiros que foram técnicos de
enfermagem. Retrata uma abordagem qualitativa do tipo descritiva, na qual foi usado o estudo de caso como
estratégia de investigacdo. Participaram do estudo nove enfermeiros que exerciam sua pratica em trés hospitais
da cidade de Floriandpolis, Santa Catarina, os quais possuiam formacdo em curso técnico e graduagdo em
enfermagem. As informacdes foram obtidas no periodo de maio a dezembro de 2010. Para coleta dos dados
realizaram-se entrevistas semiestruturadas e oficinas dialégicas. Os dados foram analisados por meio da
proposta operativa de Minayo. Reconstruir a identidade profissional e atender as responsabilidades que Ihe sdo
atribuidas, bem como a lideranca da equipe de enfermagem consiste nos principais desafios vivenciados.
Defende-se que a pratica dos enfermeiros enquanto lider da equipe de enfermagem deve estar fundamentada
em relagOes dialdgicas, distanciando-os de relagdes de poder que promovem a opressao e insatisfagao.
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X formacdo académita

INTRODUGAO Nesse contexto, no ano de 2001, foram

criadas as novas Diretrizes Curriculares do
A enfermagem é reconhecida como a ciénciaCurso de Graduacdo em Enfermagem baseadas
do cuidar, por ser uma profissdo desenvolvideem competéncias, as quais definem a formacéo
por trabalhadores qualificados e especializadosle enfermeiros generalistas, humanos, criticos e
na realizacdo de uma atividade socialmenteeflexivos, capazes de aprender a aprender e que
necessaria, fundamental para a vida humana, istendam as necessidades da populagdo conforme
é, para o cuidado as pessoas com necessidadss principios norteadores do Sistema Unico de

de atencdo em sauffe Saud&®. E ainda, enfermeiros que possuam
Frente a singularidade das atividades deompeténcia para exercer lideranca nos
enfermagem, seu processo de formacado sofrediferentes cenarios da saude, tornando-se uma
varias transformacdes no decorrer dos anos, comeferéncia no atendimento das necessidades dos

o intuito deatender as necessidades geradas asuarios.

partir da complexidade do cuidado, dos modelos Para este estudo, a lideranca representa a
assistenciais vigentes, dos aparatos tecnologicasapacidade do lider de exercer influéncia sobre
e de alteragcbes no perfil epidemiologico daseus colaboradores, de inspirar as pessoas, com
populacéo, os quais impulsionaram mudancas nfinalidade de alcancar as metas compartilhadas
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pelo grupo estando estas relacionadas aque sua construgcdo, enquanto, ser humano e
cuidado, por meio da adocdo de um processprofissional, representa um eterno processo de
comunicacional horizontal mediado pelo ensino-aprendizagem.
dialogd®. Diante da ampliagdo do nimero de técnicos

Além disso, no que concerne este novo perfilde enfermagem que optam pela formacdo no
profissional, destaca-se a frequente insercdo deurso de graduacdo em enfermagem, bem como
técnicos e auxiliares de enfermagem nos cursoas mudancas relacionadas a este processo, tais
de graduagdo em enfermagem. O desejo deomo: o gerenciamento do cuidado, a lideranca
ingressar na academia tem seduzido ala equipe de enfermagem e outras
trabalhador de nivel médio, o qual se encontraesponsabilidades imbricadas nesta ascensdo
motivado em superar grandes desafios pararofissional. Objetivou-se identificar os desafios
tornar-se  enfermeiro, em virtude davivenciados no exercicio da lideranca por
oportunidade de ascensdo profissional e socianfermeiros que foram técnicos de enfermagem.
que o diploma de curso superior pode lhe
atribuir®,

Dentre as perspectivas para a enfermagem
nos pr()xirrjos anos, enfatiza}-se que a graduagéo Trata-se de pesquisa com abordagem
se tornard, cada vez mais, um caminho dg‘lﬂ

~ ol fissional int ¢ ualitativa do tipo descritiva, em que foi
ascensado social € profissional para os IntegrantQgiizado o estudo de caso como estratégia de

da equipe. Acredita-se que a crescente procurﬁ\vestiga@éo pois se desejava estudar um
dos profissionais da saude, que PossueMynsmeno singular com valor em si me&o

formacdo técnica, por cursos de graduagdo em fi;eram parte do estudo nove enfermeiros
enfermagem implicara diretamente na melhoria, ,a exerciam sua pratica em trés hospitais da
da qualidade da assisténcia, que consiste NGqade de Floriandpolis, Santa Catarina, com

resultado do seu aprimoramento profissi6hal formacdo no curso técnico de enfermagem, gue

tl)\k?h entagto, esta mgdar:fa de dpos:ct_;ao ?é haviam exercido atividades nesta fungéo.
trabalho pode ser considerada um desafio pelog,qog s participantes foram admitidos como

trabalhadores ou ainda, uma ameaca, ja QUfnfermeiros nas mesmas instituices que

emerge a necessidade do desenvolvimento ffabalhavam, porém gerenciando unidades

aperfeicoamento  de  novas atitudes  Egifarentes das quais trabalhavam como técnicos
competéncias. O modo pelo qual a pessoa ifde  gnfermagem. Participaram do  estudo,

enfrentar esta situacdo, percebendo-a como UMg termeiros que exerciam sua pratica no

ameaga ou um desafio, repercutira nas,mhiente hospitalar, 0s quais possuiam até seis
estratégias escolhidas para encarar a situacagnqs de formagio e que demonstraram interesse
Por esse motivo, as pessoas que se sentel, giscyiir e refletir sobre lideranca na

desafia(_jas em vez de a_meagada_s, possue@?\fermagem. Escolheu-se este periodo de
autoestima elevada produzindo sentimentos d@studo, objetivando contemplar enfermeiros

controle da situacdo, tornando-se capazes dg ..,2dqos segundo as Novas Diretrizes
superar a situacdo estressghte Curriculares Nacionais

Agam disso, Ie necessario refletir sobre 0 yijisaram-se entrevistas semiestruturadas e
mundo, o qual se encontra em constant&yeinag dialdgicas como técnicas para coleta dos
mudanca. Frente ao exposto, a tecnologia mostig, o5 As informacdes foram obtidas de maio a
Qiezembro de 2010. As entrevistas foram

novas formas de producdo a cada dia.
desenvolvimento  da capacidade  humangeji;adas individualmente, no préprio local de
com data e hora pré-estabelecida,

caminha para a necessidade de nao se estagna ,qo

no que ja fol aprendugo, motivando a buscac,ntorme contato prévio com os participantes.

continua por novos saberes, na perngctlva d8tilizou-se um roteiro para nortear a coleta, no

acompanhamento dessas transformdgdea ngual se investigou as fragiidades e
0

partir deste pensamento, o trabalhador de ensing .ncialidades para exercer a lideranca no

medio podera galgar novos postos, POfampitg hospitalar, os estilos de lideranca

compreender que o conhecimento & dindmico §qiados, o ensino da lideranca na graduacéo e

METODOLOGIA
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as estratégias utilizadas para liderar. AsConselho Nacional de Saude do Ministério da
entrevistas foram gravadas e transcritas log&addecom aprovacdo pelo Comité de Etica em
ap6s seu término. Os depoimentos de cad®esquisa da Universidade Federal de Santa
sujeito foram identificados pelas letras E deCatarina, sob o Protocolo n° 658/10.
entrevista e o numero ordinal correspondente a
Etg';l realizacdo com os enfermeiros (E1, E2... RESULTADOS E DISCUSSAO

Apos, foram realizadas trés oficinas, uma em Para responder o objetivo proposto, foram

cada hospital, para que os participantes nqirjidas duas categorias, apés a leitura e
pudessem construir e reconstruir C°|et'Vamem%rgan|zagao dos resultados obtidos:  1-
seu olhar critico sobre a lideranca. Todas agecongtruindo a identidade profissional; 2 -

(F))flcmas Seguiram af mesmad dinamica. nqqumindo  a  lideranga na  enfermagem,
rimeiramente, o grupo foi instigado a pensar,;ocentados na sequéncia.

’)’1 . -
sobre “o que € lideranca?”, formaram-se duplas, " geconstruindo a identidade profissional
as quais expuseram ao grupo os significados que aq analisar o processo de trabalho do

atribuiram a lideranca. Ainda, utilizou-se paragpfermeiro, cabe informar que lhe compete a
contextualizacéo do tema a apresentacéo de u Wganlzagao do trabalho de maneira que cada
video com questées sobre a pratica dO$nemprg da equipe de enfermagem contribua com

enfermeiros e uma dinamica envolvendo agfijancia e competéncia na assisténcia aos

leitura aleall'ForlaN de fra:ses,t. qul(? g tambempacientes. Com isso, assumir o cuidado implica na
possuissem ligagao com a tematica lideranca.  egponsapilidade  de articular os  diferentes

Informa-se que os enfermeiros participaramy recionais, em um trabalho em equipe,

dai I%fICInaI\Sl refallzadas TO hlosp|tal emf YY8nterdisciplinar, horizontal, de colaboracdo, com o
tra ta gm do foi ;?[osswe r%a |tza(; uma o 'C'ntalntmto de atender as necessidades dos sujeitos em
contando com a participacao de 1odos 0s SUjellog,5  jntegralidade  biopsicossocial, ~ com
do estudo em um mesmo local,

mediant€, e essidades a serem atendidas, mas também com
dificuldades encontradas para reuni-los. Cad%lesejos emogoes com objetividade e

oficina dialégica durou em média 1 hora e 3osubjet|V|dad@1)

minutos. As quais foram gravadas em éudio S No entanto, ao se tornarem enfermeiros,

Salguns participantes relatam ter dificuldade em
foram identificados com as letras OD, mais Osa reconhecer como tal.

namero ordinal representando cada enfermeiro

(OD1, OD2..0D9). Uma das pesquisadoras [--] eu comentava com todo mundo que eu me

exerceu o papel de moderadora dos encontros. SN0 muito técnica ainda. Entdo, pra mim foi

Com o intuito de analisar os dados, utilizou- ~ ificil: como € que eu vou passar pro outro lado,

se a proposta operativa de Mina o, ue se °Y dizia. Mas era medo meu, na verdade era muito
prop P YO, que medo” (E1).

caracteriza por dois momentos operacionais. O _ S _

primeiro inclui as determinagdes fundamentais Pra mim foi muito dificil porque eu nao sabia

do estudo, o qual é mapeado na fase exploratéria 'dentificar, eu achava assim: Oh! hoje eu ndo

da investigacdo. E o segundo momento tenho mais que dar um banho de leito, eu tenho
- . . . . ue gerenciar, eu tenho essas atribuicdes como

denomina-se de interpretativo, pois consiste no 4" 9 ¢

o d tid to d h da d outras. Entdo, eu sentei com a minha equipe,
ponto de partida € no ponto de chegada 0 .qnyerse;, coloquei a eles o porqué que eu estava

qualquer investigacdo, representa 0 €Ncontro tendo aquela conduta diferente naguele momento,
com os fatos empiricos. A fase interpretativa e foi bem tranquilo (E2).

apresenta duas etapas: a ordenacédo dos dados e ald ii fUSA di
classificagdo dos dados, que inclui a leitura_ entifica-se certa confusao no entendimento

horizontal e exaustiva dos textos, leituraS ?)elh da |dent|daded proflssmndal desteg
transversal, analise final e a construcio ddrapalhadores, que tendem a se distanciar do

relatrio com a apresentacéo dos resulf&os cuidado ao paciente, para enfatizar as atividades
Foram respeitados 0s principios éticosgerenmms dissociando a assisténcia e a

estabelecidos pela Resolucdo 466/12 dgerencia, como sendo atividades distintas, que
ndo se aproximam. No entanto, analisando o
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processo de trabalho de enfermagem, defende-se lembro que eu esqueci de colocar tal coisa no
que as atividades gerenciais do enfermeiro Iivr_o, ou es_queci qle fazer determinada coisa. Uma
deveriam ter como finalidade a qualidade do Coisa assim, muito estranha, mas que acontece.
cuidado de enfermagem, de forma que a cisdo Nunca perdi o sono como técnica na vida, durante
entre a dimensdo assistencial e gerencial dez anos de aSS|steAnC|a, como enfermeira pelo
. . menos umas duas, trés vezes por semana eu perco
compromete essa quall_dade e pode gerar conflitos sono porque esqueci de fazer determinada
no traballho do enfermeiro. Ser)do assim, es‘an_s duas coisinha, coisa basica, coisa boba, que ndo tem
dimensdes devem ser entendidas como atividades myita importancia, mas o aumento da
complementares e interdependéfftes responsabilidade é muito maior (E3).
Este fato € reforcado no final do depoimento,
quando o participante menciona que reuniu a g ) -
equipe para uma conversa, na qual explica gxercer a profissao, entre elas: a prestacdo dos

mudanca na sua conduta, referindo-se adogao d&/ldados ~ de  enfermagem ~de  ampla

postura de uma nova categoria profissional. ~ complexidade, os quais necessitem de maior
Resultado semelhante foi evidenciado emfundamentacdo tedrica, bem como o

outro estudo, no qual os estudantes dderenciamento dos servigos de enfermagem e a

enfermagem que eram trabalhadores da aregupervisdo das atividades técnicas e auxiliares. A
possufam certo desconhecimento de como gemanda de trabalho do enfermeiro, bem como
atuar como enfermeiro e qual é seu papel as responsabilidades que estdo em suas maos,
Diante disso, torna-se imprescindivel refletirconstituem-se em desafios que podem ser
sobre a formac&o do enfermeiro e 0 modo comé@nfrentados de modo sadio, desde que se tenha
esta vem sendo norteada, pois ao término deomprometimento com a nova profissao.
curso de graduagdo, parte-se do pressuposto que Ser  enfermeiro  compreende  diversas
os educandos possuem conhecimento teérico @xigéncias e responsabilidades, que muitas
pratico sobre o trabalho do enfermeiro e ovezes, ndo s&o reconhecidas pela equipe. O
dominio de competéncias que o preparam pardepoimento a seguir expde a visdo dos
exercer as atividades que lhe s&o atribuidas.  participantes sobre essa questéo.

Todavia, percebe-se a necessidade de . o
. - ~ [...] como é diferente a visdo que a gente tem do
disponibilizar atencdo a estes trabalhadpres, enfermeiro quando a gente é técnico [...] quando a
enquanto estudantes de enfermagem, pois a0 gente ¢ técnico todo mundo fala mal do
possuir experiéncia profissional, muitas vezes, enfermeiro. Ai tu ficas assim: por que realmente
costumam se destacar no campo pratico, mas da ela ndo faz isso? Por que ndo faz aquilo?
mesma forma que os outros académicos também (OD3).

precisam - ser lmpuIS|onad'os para 0 [...] quando a gente é técnica, o pessoal fala mal
desenvolvimento e  aperfeicoamento  de e tudo que ¢ enfermeira. A gente que esta no

habilidades reIaCionaiS, tais como a Iideranga. meio escuta que a enfermeira nao faz nada’ mas a

Acrescenta-se que algumas escolas de gente que é enfermeiro e ja foi técnico sabe que
enfermagem ainda ndo estdo preparadas para tem toda a responsabilidade de ser enfermeiro,
discutir a questdo da mobilidade profissional e pois muda tudo (E4).

SLfaS consegue_nmas, me_s_mo com o grande Quando tu és enfermeiro, com formacao técnica,
numero de técnicos e auxiliares de enfermagem 1, sabes todas as responsabilidades, tudo o que

O enfermeiro possui diversas atribuicbes ao

frequentando os cursos de gradu§¢éDesta tem para gerenciar. Se 0s técnicos conseguissem
maneira, tais assuntos e a identidade profissional entender um pouco as responsabilidades do
devem ser pauta de debate entre os docentes. enfermeiro, eles pensariam diferente (OD9).

Por OUFV.O lado, emefge a consciéncia da Contudo, este entendimento do trabalho do
responsabilidade conferida ao trabalho do

enfermeiro aspecto mencionado eIOSenfermeiro, conforme o0s resultados acima,
o ’ P . P desperta algumas reflexdes: sera que se trata de
participantes ao tornarem-se enfermeiros. o . . > ,
uma visdo distorcida que ndo condiz com a
Antigamente, quando eu era técnica eu ia pra casgealidade ou é a visdo que o préprio enfermeiro

e dormia que era uma beleza. Ago_ra €u VOU Drgransmite a sua equipe por meio de sua postura
casa durmo e algumas horas depois eu acordo ﬁrofissional’?
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Quando recém-formados, alguns enfermeiro® exercicio do poder por meio da interagcdo entre
tendem a vivenciar situacdes envolvendosujeitos e coletivos, ou seja, o poder-£6m
preconceito no seu primeiro trabalho, na maioria Sob esta perspectiva emerge o dialogo como
das vezes, referentes a pouca idade, por sereestratégia capaz de facilitar o estabelecimento de
jovens e a inexperiéncia profissidRal A  relagdes de poder construtivas, pois o mesmo
inseguranca, a falta de preparo para a tomada depresenta um fenbmeno humano, o qual n&o
decisdes e, muitas vezes, a descrenca por pamede ser minimizado ao deposito de ideias de
da equipe nas acdes do enfermeiro, acabamm sujeito no outro, por se tratar do encontro
fazendo com que o gerenciamento do cuidado sentre os homens, enquanto seres pensantes, a fim
transforme em uma tarefa ardua, sendo centradde problematizar situagdes com o objetivo de
em atividades burocraticas, que distanciam dransformar a realidade. O dialogo também pode
enfermeiro de sua tarefa profissional, ou seja, ser assimilado como uma relagéo horizontal de
cuidado ao ser humanao. A com B, que se nutre do amor, da humildade,

Por vezes, o cuidado realizado dessa formala esperanca e fé. Apenas o didlogo comunica
torna o profissional um lider burocrata oupor meio do estabelecimento de uma relacdo
autoritario, que enfrenta dificuldades diversas naempatic&>.
cotidiano do trabalho em saude, que é sempre Sendo assim, o dialogo ndo nivela, ndo gera
dinamico, singular e comple®b fator capaz de reducionismos, pelo contrério, estimula o
contribuir para as criticas da equipe em relacaoespeito entre as pessoas engajadas em transpor
ao trabalho do enfermeiro. barreiras e vir a serem sujeitos de

Também convém refletir sobre os motivos transformacdd®. Vislumbra-se que o diélogo
que levam os trabalhadores de nivel médiopodera mediar as relacdes de trabalho entre
mesmo criticando o trabalho do enfermeiro,enfermeiro e técnico de enfermagem, afastando-
almejar sua posigdo. A resposta pode estar nas da dualidade existente entre opressor-
ascensao profissional, a qual podera trazer variogprimido, tornando-os conscientes de que o
beneficios como: status, desejo de poderdialogo ndo os torna iguais, mas facilita o
aumento de salario, reconhecimento e domini@rescimento de um com o outro.
de novos conhecimentos, entre outros. . .

Frente a esta questdo, torna-se imprescindivéﬁlSsumlndo a lideranga na enfermagem

~ . O enfermeiro desempenha a funcado
abordar as relacbes de poder estabelecidas entre . .
: ; . assistencial e gerencial, tanto no contexto
enfermeiros e integrantes da equipe d

~ ospitalar quanto na atencao béasica, exercendo o
enfermagem. Essas relacdes, dependendo da

~ i ; .lpapel de lider da equipe de enfermagem e

forma como sdo organizadas, podem interferi . .
) . . _gerente das unidades de saulde,
no relacionamento interpessoal entre enfermeiro* . - ~
. N ..~ _responsabilizando-se também pela gestdo dos
equipe e por consequéncia, afetar a assisténcia .
: : récursos materiais e humaftds

prestada nos servigos de saude.

O poder permeia as relacbes entre opressor Assumir - a lideranca da equipe de
P P ¢ b enfermagem foi um dos principais desafios

(_)primido, no en_tanto 0 (_)primido S0 conseguira SSivenciados pelos enfermeiros que possuiam
libertar dessa situacao libertando o opressor e n%rma@éo técnica

almejando sua posicdo, por isso torna-se
importante re-inventar o poder, sendo necessario A formacéo de técnica foi muito boa pra parte
que todas as pessoas 0 exercam. A sociedade girﬁ,‘(t:'i‘fa e(:': j'e ”6135 nC;Om Sit)'i'gercaonrgi fg' i:’[‘e']o
precisa livrar-se de relacdes de poder de mando e quanaopef cheguei aqui, eu ja tinhag certa
sub_ordlna(;éo substlt_umdo-as por relaces experiéncia nesta parté, mas foi bem
radicalmente democratié&% Para tanto, convém complicado, eu ndo sabia como trabalhar, tive
difundir a necessidade da autonomia e do muita dificuldade mesmo, até aprender a lidar
empoderamento coletivo. com cada um. E diferente tu ser técnica e tu

O conceito de empoderamento busca transpor falas o que tu pensa e vé e, a enfermeira que se
os modelos tradicionais centrados no exercicio Vire, e tu chegas aqui tem que saber lidar com
do poder-sobre o outro, substituindo-os pela cada um, ver o jeito de cada um, como falar,
valorizac&o de espagos em que se torne possivel Muito complicado (E5).
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Na enfermagem, a lideranga caracteriza-se Um estudo revela que os enfermeiros que ja
como uma competéncia profissional doexerciam atividades em outra categoria
enfermeiro, que podera auxilia-lo na tomada deprofissional expressam seu receio por ser ou ndo
decisBes, no processo de negociacdo, naceitos pela equipe. A ndo aceitagdo costuma ser
relacionamento interpessoal e na solucdo dearacterizada por sentimentos de desprezo com a
conflitos decorrentes do ambiente de trabfdtho  ascenséo profissional do colega, entendida como

Neste sentido, o lider representa o elo daima espera para “boicotar” seu trabalho. Os
apoio para a equipe, tanto no que se refere sentimentos negativos gerados podem abalar a
educacdo como a coordenacdo do servigo, poistegracdo da equipe e afetar o desempenho de
tem a responsabilidade de estimular osuas atividades. Por outro lado, a aceitacdo & vist
desenvolvimento do potencial coletivo, o que iracomo apoio, ajudando a superar as dificuldades,
interferir  diretamente na qualidade dadeste modo, um simples gesto como parabenizar o
assisténcid?. colega e acolhe-lo em sua nova funcéo, podera

Para exercer a lideranca de forma critica eaproximar as pessoas, fortalecendo os vinculos e
consciente, baseada no dialogo e no respeito dacilitar o enfrentamento dos desafios emergidos
ser humano e, prosperar como lider da equipe deesta caminhada.
enfermagem, torna-se necessario que o0 Com o intuito de amenizar os conflitos e
enfermeiro desenvolva algumas caracteristicadacilitar este processo de aceitacdo, estimula-se a
dentre elas: comunicacdo, dominio doconstrucéo de lagos de amizade entre enfermeiro
conhecimento, responsabilidade, bom senso e sua equipe, relagcdo que deve ser pautada no
autoconhecimentty. respeito, na preservacdo da autoridade e da

Convém enfatizar que lideranca é influéncia do enfermeiro-lide®.
compreendida como uma competéncia que pode Complementa-se que alguns profissionais séo
ser conquistada e aprimorada, ndo como unsurpreendidos com a mudanca de papeis,
aspecto inacessivel, ou seja, o lider ndo nasocgvenciando certo desconforto na equipe em
pronto, mas constréi-se ao longo de sualecorréncia de sua nova posicéo e dificuldades em
formacdo como profissional e ser hurmf&ho aceitar sua lideranca, ressaltando especialmente
Portanto, as pessoas podem tornar-se lideremia pouca experiéncia e conhecimé@nté\qui
desde que se empenhem para isso. emerge um grande desafio, o de (re)adaptar seu

Ao refletir sobre sua pratica, os participantesrelacionamento com técnicos e auxiliares de
expressaram o medo de ndo serem aceitos pedmfermagem, jA que até entdo pertenciam ao
equipe de enfermagem, fator que interferemesmo nivel hierarquico, e agora precisam colocar
diretamente em sua lideranca. em pratica a¢des no sentido de diferencia-losa fi
Na minha chegada eu conversei com algunsde serem reconhecidos comqlld@ces .
funcionarios novos, alguns tinham um pouco de N@ busca pela conquista do respeito e
receio porque ja me conheciam, eu trabalhaveCredibilidade, estes enfermeiros tém a seu favor
como técnico, mas a gente foi se conhecendo. N@ destreza pratica, o conhecimento do processo
primeiro més ja foi complicado um pouco pra de trabalho, das rotinas e da instituicdo,
dizer a eles, o tipo de lideranca, as vezes nédo possibilitando serem vistos como um elo de

aceitam, mas agora ja estdo encaminhando, japoio a equipe, por transmitirem seguranca.

estou conseguindo montar a equipe correta (E6).
[...] me deu uma seguranca enorme, seguranca no

O meu maior receio mesmo era com O0S  sentido de n&o ter aquela dependéncia do técnico. E
funcionarios, que ja trabalharam comigo, ja tive varios fatores que me favoreceram: eu conhecia
sabiam que eu era técnica, que as vezes podiam o hospital, a instituicio, eu conhecia a rotinaeks

querer atrapalhar um pouco isso, como agente foram os fatores que me favoreceram, eu ja tinha

agora tem que tomar uma outra posicéo, que ndo € uma longa experiéncia pratica, e eu acho que assim,
mais como técnica de enfermagem, tem gente que  favoreceu muito (ES).

fala: Ah ela era uma técnica ontem, agora hoje ja . . o
esta se achando. Tem colegas minhas que também A experiéncia e a habilidade técnica p_odem
eram técnicas e se tornaram enfermeiras qudrazer seguranca para enfrentar os desafios em

passaram por isso, entdo fiquei mais com meddransformacdo. O conhecimento do ambiente de
disso (E7). trabalho e o fato de j& terem pertencido a equepe d
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enfermagem oferece seguranca sobre a profissdopnsideram  fundamental, especialmente ao
facilitando o processo de aceitd®s0Estudos enfermeiro que gerencia o cuidado, bem como para
referentes ao ensino da lideranca destacam queos servigcos de saude.
formacdo do enfermeiro ainda esta centralizada no As relacbes de poder permeiam 0s
tecnicismo. Além disso, identifica-se a adesdo doselacionamentos interpessoais do enfermeiro e
docentes a praticas pedagdgicas que sequipe de enfermagem. No entanto, ao mudarem
assemelham a transmissdo do conhecimento e d& posicdo, certas criticas atribuidas ao tratuidho
escassa abertura para o diafotd enfermeiro sdo revistas, passando a serem
Os resultados deste estudo apontam para \alorizadas suas agoes, principalmente no que se
necessidade de compreender a lideranca como umgfere ao gerenciamento do cuidado e a lideranca
competéncia transversal, que deve ser abordada da equipe.
longo da graduacdo e de forma permanente, por Entende-se que a ascensdo profissional
fortalecer o trabalho do enfermeiro frente aspromove mudancas na vida destes profissionais,
questdes gerenciais e relacionais. A lideranca dewveontudo, ressalta-se a necessidade do trabalho
ser estimulada e desenvolvida assim como @m equipe, de colocar em préatica processos
destreza e habilidade técnica, pois ambaslialégicos de comunicacdo do enfermeiro com e
fortalecem o desempenho do enfermeiro em sundo sobre seus colaboradores. Desta forma,
prética. torna-se necessario promover o empoderamento
e co-responsabilizacdo de todos os sujeitos,
CONCLUSOES distanciando-se de r_e!agées gue fortalecem a
opressao e um falso dialogo.
A partir dos achados, foi possivel identificar |2mpem € importante fomentar discussoes no

que a reconstrugdo da identidade profissionag vistCOMEXto educacional, tanto no ensino publico
como a ascensdo de técnico de enfermagem pafi@nto no privado, a fim de que os docentes
enfermeiro, representa um grande desafio para getelam preparadgs para 'acolher 0s discentes que ja
participantes, pois 0 reengajamento na equipe e ssuem formagao Ntecnlca em enfermagfem, por
duvidas de como se posicionar perante seus antighd€i0 da _valorizacdo de seus  conhecimentos
companheiros de trabalho, lhes colocam frente /¢Vi0S- Esta realidade toma-se, cada vez mais
desafios que precisam ser enfrentados. Des equente no cenario acadeémico e precisa ser
forma, os participantes reconhecem a importe“mci%{""b""lh"i‘da entre os diversos atores do processo de
de desenvolver e aprimorar sua lideranca durante'9'Magao, com o intuito de facilitar o exercicio da
graduacio e no decorrer da vida profissional, gois ld€ranca na enfermagem.

CHALLENGES EXPERIENCED IN THE LEADERSHIP NURSES' EX ERCISE:
PERSPECTIVES AS NURSING TECHNICIANS

ABSTRACT

The objective of this study was identifying the challenges experienced in the exercise of leadership by nurses those
were nursing technicians. Portrays a qualitative approach of descriptive type, in which was used the case study as a
research strategy. The study included nine nurses who held their practice in three hospitals in the city of Florianépolis,
Santa Catarina, which had ongoing technical training and a degree in nursing. The information was obtained from May
to December, 2010. For data collection there were performed semi-structured interviews and dialogical workshops. The
data were analyzed using the proposed operative by Minayo. Rebuild the professional identity and attend the
responsibilities assigned by them, as well as the leadership of the nursing team, consisting on the main challenges
experienced. It is argued that the practice of nurses as leaders of the nursing team should be based on dialogical
relations, distancing them from the power relations that promote oppression and dissatisfaction.

Keywords: Nursing. Leadership. Nursing supervisory. Education nursing. Health service.

DESAFIOS VIVIDOS EN EL EJERCICIO DEL LIDERAZGO POR ENFERMEROS:
PERSPECTIVAS COMO TECNICOS DE ENFERMERIA

RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo identificar los desafios vividos en el ejercicio del liderazgo por enfermeros que
fueron técnicos de enfermeria. Se trata de un abordaje cualitativo del tipo descriptivo, en el cual fue usado el
estudio de caso como estrategia de investigacion. Participaron del estudio nueve enfermeros que trabajaban en
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tres hospitales de la ciudad de Florian6polis, Santa Catarina, que poseian curso técnico y graduacion en
enfermeria. Las informaciones fueron obtenidas de mayo a diciembre de 2010. Para la recoleccion de los datos
se realizaron entrevistas semiestructuradas y talleres dialégicos. Los dados fueron analizados por medio de la
propuesta operativa de Minayo. Reconstruir la identidad profesional y atender las responsabilidades que les son
atribuidas, asi como el liderazgo del equipo de enfermeria consisten en los principales desafios vividos. Se
defiende que la practica de los enfermeros como lider del equipo de enfermeria debe estar fundamentada en
relaciones dialogicas, alejandolos de relaciones de poder que promueven la opresién e insatisfaccion.

Palabras clave: Enfermeria. Liderazgo. Supervision de enfermeria. Educacion en enfermeria. Servicios de salud.
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