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RESUMO

Este estudo teve como objetivo compreender o Processo de Enfermagem na perspectiva do gerente de
enfermagem. O método adotado foi a abordagem qualitativa na vertente da fenomenologia, segundo a estrutura
do fendmeno situado. Para coleta de dados, empregou-se entrevista focalizada com os participantes que foram
definidos no decorrer do estudo, perfazendo nove depoimentos. A analise dos depoimentos revelou os temas:
Instrumentalizacdo da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE); Sentimentos dos profissionais no
desenvolvimento da SAE e o Processo gerencial e a SAE. Nesse artigo, o recorte foi o tema Processo gerencial
e a SAE. Esse tema desvelou que os termos administrar e cuidar se opdem, complementam-se e se aproximam,
permitindo compreender que a finalidade da geréncia é propiciar cuidado. Entretanto, h4 uma dicotomia no
processo assistencial: o cuidado é frequentemente exercido pelos técnicos e auxiliares de enfermagem e o
gerenciamento, exclusivamente pelo enfermeiro, o qual afasta-se de seu proposito principal, o gerenciamento do
cuidado.
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. Processo de Enfermagem e SAE como sendo
INTRODUCAO diferentes.
Nesse estudo, serdo mantidos como
A operacionalizagdo do Processo desemelhantes e adotaremos a terminologia SAE,
Enfermagem esta presente na legislacdo brasileifzpis assim, foi abordado pelas participantes desta
de Enfermagem como atribuicdo privativa dospesquisa. Entretanto, foi o termo Processo de
enfermeiros. Esses profissionais tornam-seenfermagem que se tornou mundialmente
responsaveis pela assisténcia de enfermagerapnhecido e empregado pelos enfermeiros.
ficando envolvidos e comprometidos com ela, ttm Nota-se entdo que a necessidade de julgar quais
visdo holistica do paciente e criam elo de mitusdo as respostas do paciente que demandam o ato
respeito e confiabilidade, devendo englobar todosle cuidar da enfermagem requer um instrumento
0s membros da equipe como co-responsaveis petoetodologico que orienta o cuidado, que € o
planejamento das intervencdes implementadas. Processo de Enfermagem, enquanto a SAE nos
Os termos Processo de Enfermagem deva a organizar o trabalho quanto ao método,
Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagerecursos humanos, materiais, proporcionando a
(SAE) ainda s&o considerados, tanto por muitogmplementacao do Processo de Enfermagem.
autores na literatura, como pelos participantes da E imprescindivel considerar que a SAE € um
presente pesquisa, como sindnimos; entretantdnstrumento que qualifica a assisténcia e que
para muitos autores, o que os diferencia é @recisa de sustentacdo de um referencial tedrico,
teoria de Enfermagem que os sustéftaNo  equipe envolvida, estimulada e incentivada,
entanto, a Resolucdo do Conselho Federal deecursos técnicos, cientificos e humanos
Enfermagem (COFEN) n°® 358/2009(3) conceituaadequados, além da construgdo de protocolos

Extraido da Tese de Doutorado intitulada: “A compreenséo do Processo de Enfermagem na perspectiva dos enfermeiros de um hospital
universitario do interior de S&o Paulo”. Apresentada no Programa de P6s Graduagdo da Faculdade de Medicina de Botucatu -UNESP-
Botucatu/SP/Brasil, 2013. Apresentado em eventos cientificos nacionais e internacionais.

*Enfermeira. Doutora. Departamento de Enfermagem da Faculdade de Medicina de Botucatu- Universidade Estadual Paulista “Julio de Mesquita
Filho” — UNESP (FMB-UNESP) —Enfermeira. Botucatu (SP), Brasil. E-mail: marcilia@fmb.unesp.br.

**Enfermeira. Professora Adjunta do Departamento de Enfermagem da Faculdade de Medicina de Botucatu- Universidade Estadual Paulista
“Julio de Mesquita Filho” — UNESP (FMB-UNESP). Vice-coordenadora do Programa de P6s-Graduagdo em Enfermagem — Mestrado Académico
e Doutorado. Botucatu (SP), Brasil. E-mail: wilza@fmb.unesp.br

***Médica. Professora Adjunta do Departamento de Cirurgia e Ortopedia da Faculdade de Medicina de Botucatu- Universidade Estadual Paulista
“Julio de Mesquita Filho” — UNESP (FMB-UNESP). Chefe do Departamento de Cirurgia e Ortopedia. Botucatu (SP), Brasil. E-mail:
epaiva@fmb.unesp.br

Cienc Cuid Saude 2016 Abr/Jun; 15(2):336-342



337 Gongalves MRCB, Spiri WC, Ortolan EVP

assistenciais de enfermagem, acdes que caractagipaoresso de trabalho gereritial

Destaca-se a importancia dessa ferramentpor elas vividas, associando o significado que
metodolégica e assistencial para o processo delas atribuem a esses conheciméntos
trabalho gerencial, visto que contribui para atengd Embora existam muitos filésofos que
a saude da populagdo, para a documentacdo dapresentam suas concep¢des quanto a
cuidados prestados e promove Vvisibilidadefenomenologia, nessa pesquisa foi utlizada a
valorizacdo e reconhecimento profissional. proposta por Merleau-Porfy) que traz a ideia

O sucesso dos profissionais na implantacdo éloséfica da fenomenologia e, para traduzi-la
implementagdo dessa ferramenta de trabalhoomo método, buscou-se o respaldo de M&rins
dependerda de  conhecimentos  técnicosgue a sintetiza em trés momentos: a descri¢cdo, a
cientificos e humanos na assisténcia ao pacienteeducdo e a compreensao.
exigindo do profissional reflexdo, estar focado A descricdo contemplou trés elementos: a
nos resultados e em constante construcdo percepcdo, a consciéncia e o sujeito. Envolve a
aprimoramentd™ &7 selecdo das participantes que podem melhor

Estudos apontam a importancia de reconheceztompartilhar a esséncia de suas experiéncias
0 Processo de Enfermagem, assim como sudvidas quanto ao fenbmeno de interesse.
adocdo na pratica profissional, embora esta Paraisso, em um primeiro momento, buscamos
abordagem ainda n&o seja unarntiné ouvir os depoimentos das participantes sobre como

Estudo§3*® ressaltam que o Processo decompreendem o Processo de Enfermagem em sua
Enfermagem configura-se num instrumentorotina didria de trabalho. No segundo, a reducéo
metodolégico para organizar e sistematizar denomenoldgica selecionou quais fragmentos da
cuidado, baseado em evidéncias, que solidifica descricdo foram considerados essenciais, ou seja,
profissdo e facilita a supervisdo, avaliacdo,consistiu em identificar e selecionar as partes
acompanhamento dos resultados, além dessenciais da descricdo, discernindo a esséncia das
gerenciar a qualidade dos cuidados prestadopalavras-chave de cada participante, a "unidade de
proporcionando seguranga tanto ao pacientgignificado” em cada frase.
guanto aos profissionais do sistema de saude. No terceiro, a compreensao fenomenoldgica

Entretanto, os enfermeiros experienciamincluiu interpretacées dos pesquisadores quanto
desafios para a implantagdo e implementacdo da esséncia da unidade de significado reduzida em
Processo de Enfermagem em seu cotidiano, poisada frase ou nova unidade de significado
enfrentam demandas no processo gerencial quepnstruida pelos pesquisadores.
os fazem  sentirem-se  sobrecarregados, Durante a compreensdo, 0S pesquisadores
afastando-se da assistéffcta podem atribuir novas unidades de significado para

Considerada a relevancia dessa tematica parsubtemas e temas, procurando semelhancgas,
o0 enfermeiro e na perspectiva de conhecer sediferengas e idiossincrasias entre as novas ursdade
significado, a partir dos participantes quede significado, possibilitando compreender o
vivenciam essa pratica, indaga-se: Qual é dendbmeno da realizacdo do Processo de
significado da sistematizacdo do cuidado deEnfermagem na rotina didria de trabalho do(as)
enfermagem para os enfermeiros gerentes? enfermeiro(as) gerentes.

Assim, realizou-se essa pesquisa, que teve Assim, a regido de perplexidade da presente
como objetivo: compreender o Processo degesquisa foi constituida pela situacdo vivenciada
Enfermagem na perspectiva do enfermeiropelas enfermeiras gerentes e sua compreensdo
gerente. sobre a sistematizacdo da assisténcia de

enfermagem, no seu cotidiano laboral.
METODOLOGIA Das doze enfermeiras gerentes, nove foram
incluidas no estudo, pois uma nao tinha periodo

.de experiéncia no cargo (trés anos) e outras duas
Para este estudo, adotou-se a fenomenologl%gtavam usufriindo  de  licenca-prémio

ue é uma teoria filoséfica e método de pesquis . -
9 1€ pesq ?afastamento no periodo definido pelas autoras
para compreender o mundo subjetivo da :
: ; .. "para entrevista).
enfermeiras gerentes, ou seja, as experiéncias
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As nove participantes atuavam como gerente$alas, buscando convergéncias, divergéncias,
nas Unidades de Internacdo do Hospital dagdiossincrasias das unidades de significado e a
Clinicas do interior do Estado de S&o Paulo esintese das unidades de significado para chegar a
todas tinham as mesmas atribuicbes, ou sejastrutura do fendmeno, visando a sua
todas respondiam pela mesma funcéo, tanto neompreenséo.
parte administrativa, quanto assistencial no Um depoimento apresentou ideias
contexto hospitalar, pois eram as Unicascontraditorias, sendo solicitada a participante
enfermeiras nos setores, que estavam vinculadasleitura para revalidacdo, obtendo seu
a mesma Diretoria Técnica de Servico, com maigonsentimento para manter a originalidade e
de trés anos no cargo e vivenciaram a fase dimgenuidade do seu discurso.
antes e depois da implantacdo do Processo de Em sintese, o procedimento adotado para cada
Enfermagem na instituicdo. depoimento foi: 1. Andlise ideografica, que

Dessa forma, caracterizou-se a amostra comoonsiste em enumerar, transcrever, ler atentamente
intencional e responderam a mesma questde criteriosamente para apreensao do sentido global
norteadora: “Como vocé se percebe, sendo chefe com novas leituras posteriores para buscar a
da Secao (Enfermaria), realizando a SAE em seassencialidade do fenbmeno pesquisado; 2. Andlise
dia a dia de trabalho?”. nomotética, que compreende buscar a generalidade

Para a realizacdo do presente estudo, optou-g@ra apreender a essencialidade e desvelar o
pela técnica de entrevista focalizada, porfenémeno; 3. O Ultimo passo foi uma sintese
considerar que os informantes sao sujeitosntegrando esta essencialidade.
presenciais de fatos de interesse e por tratar-se Dessa forma, pbde-se perceber o mundo
de um tema anico. subjetivo das pesquisadas e a abrangéncia do

A pesquisadora formulou a questdo relativafendbmeno e suas diferentes perspectivas,
ao seu problema, permanecendo junto amferecendo assim outros enfoques sob a ética das
pesquisado. O entrevistado falou enfermeiras gerentes quanto a operacionaliza¢éo
espontaneamente, sem intervencao e influéncialo Processo de Enfermagem na sua rotina diaria
apenas sendo conduzido nos momentos em quie trabalho.
se desviava do tema original, explorando suas O desenvolvimento do estudo atendeu as
experiéncias em condi¢des especificas. normas nacionais e internacionais de ética em

Para a pesquisadora, foi necessario qu@esquisa envolvendo seres humanos e 0 projeto
eliminasse suas proprias reflexdes, experiéncia®i aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
e preconceitos, principalmente, quando surgiranta Instituicdo n°526/2007.
aspectos relativos a afetividade, experiéncias,
visto que tinha boa interagdo com os RESULTADOS E DISCUSSAO
participantes e foi importante atentar a todos os
relatos, porque proporcionariam alcancar os
objetivos propostos, pela compreensao dose

fenomenos em estudo. argo como gerente das unidades de internacdo
As entrevistas foram previamente agendadas garg ger . &
variou entre trés anos e dois meses a dezoito

realizadas na data, local e horario propostos peloasnos com conclusdo do curso de araduacio
participantes e de acordo com suas : 9 &

: L : P ntre trés anos e seis meses a vinte e cinco anos.
disponibilidades, sem interferéncia externa, sendg

. . . ; Apb6s andlise criteriosa dos depoimentos
audiogravadas para posterior transcricao e t|verar¥10rar|?l reveladas trés tpeméticaS',

duracdo aproximada de 45 minutos. A partir datr;strumentalizagéo da SAE (Etapas, Fortalezas e

explicitacdo dos participantes, pretendeu-s ! . NN
desvelar o fendmeno buscando sua compreensao. gsaglgseiijﬁitnstgm'g;entgzgosepmgrs:éggzg

Para proceder a andlise dos deDOimentogerencial e a SAE, sendo esta ultima abordada
colhidos, realizou-se a transcrigdo e leitura dosg ’

depoimentos, buscando o significado da essénci%eSta comunicagao.
das unidades significativas, expressdo dos Processo gerencial e a SAE
significados, tematizando e interpretando as

As enfermeiras pesquisadas estavam na faixa
taria de 30 a 55 anos. O periodo que estavam no
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O gerenciamento, compreendido como uma Considera-se ainda como aspecto negativo da
das dimensbes do processo de trabalho dhaurocracia acdes como excesso de formalismo,
enfermagem, € implementado privativamenteregistros de enfermagem lacbnicos, reunides
pelo enfermeiro e tem raizes na conformacaadanterminaveis adotados pelos enfermeiros ao
histérica da forca de trabalho da enfermagemexercerem o papel geren€idt

cuja caracteristica é a divisao técnica e social da [...] impossivel fazer [..] o servico burocratia

profiss&o. SAE [..] quantidade muito grande de servico

No entanto, o processo gerencial de pyrocratico [..] mesa cheia de papel [..] muita
enfermagem que se compde das dimensdes cobranca [...] da prépria instituico [...] (I-6, 7

técnica, cientifica, ética, politica e educativa,
pauta-se qlnda por uma racionalidade ger?nCIaI, as coisas burocréticas, enfermeiro chefe fica
que. e_nfatlza 0S pressuposto_s das teor'as_ da sobrecarregado [...] carga administrativa & grande
administracdo classica, cientifica e burocratica [ j(v-2).

que influenciam fortemente o trabalho da
profissao.

As participantes revelaram terem tido
dificuldade para realizar o processo de
enfermagem em raziao da Sobrecarga de [...] tem muita parte burocratica [...] o enferroeir
compromissos inerentes ao processo gerencial a € sobrecarregado [...] (VI-2).
serem cumpridos no seu cotidiano, tais como: [..] o gerenciamento de enfermagem tém muitas
participar de reunibes, elaborar escalas de fungdes [...] tem a parte administrativa [...] VII
trabalho, relatérios, dentre outras e justificaram 2).
seu afastamento das atividades assistenciais pela [..] os problemas administrativos [..] tem que
falta de tempo e déficit de recursos humanos. parar 0 que esta fazendo e ir resolver [..] me

Dessa maneira, apresenta-se 0 modelo ocupal...] (VII-3).
burocratico tendo como caracteristicas a ~ - :
estrutura hierarquica, papel definido de cada As fungoes gerenciais exercu_jas pelo
profissional, normas reguladoras. A divis&o do€nfermeiro tornam-se confusas e distantes do

trabalho e o reconhecimento pela exceléncia ngamente, acarretando experiéncias com conflitos

realizacio dos  servicos buscam maior® incertezas, interferindo na qualidade

rendimento e os profissionais acabam, ngissistencial e realgando agbes que podem ser

maioria das situacbes, priorizando mais Odelggadfs. . N . o d
regulamento do que o paciente. Com isso, 0s Eniermeiro nac assume o gerenciamento do

enfermeiros assumem um papel muito maisCUIOIaOIO como deveria ocorrer, Ou  Seja,

voltado para questdes  burocraticas eutlllzando 0 seu conhecimento administrativo,

administrativas, por se identificarem como 0envolvendo 0 paciente e os demais profissionais,

unico profissional para realizar o processo dof[atnt‘? na 3§S|tstenC|? quanto na tgestao.' tESSPT flato
cuidado e gerencial considerando o déficit dd"'crere diretamente na sua rotina assistencial €

recursos humangé 78123 diverge do que se espera da sua atuacdo no
A burocracia empregada na &rea Olacwdado direto e indireto, porque ele ndo se deu

Enfermagem se expde por dois prismas, ur‘rﬁ:Onta que fadmlnls';rar r(?ccu:socf htérg%?os,
favoravel, que implica a definicdo de papéis doi))rocessos € ferramentas o atasta do pa €

profissionais, 0 que gera motivagdo e estimula a- . :
O enfermeiro concretiza seu trabalho entre o

criatividade; e o desfavoravel, quando normas e : e

regulamentos tornam-se mais expressivos do qu 0¢€ss0 de cuidar e o administrar, expressando
a satisfacdo das pessoas, resultando em atitud Sd|v_|sao do trabalho. _Delega 0 cuidar aos

empiricas, mecanicas e repetitivas, o que imped emais membros daN equipe de enfermgge.m € se
a eficiéncia e eficacia organizacional, porque Oafasta da concepcdo de que a gerencia e a
enfermeiro torna-se um profissional técnico€ramenta do processo de cuidar, confirmando

especializado por atuar como mero cumpridor d%ue a%agoeds da ?nfermelra fluem para a geréncia
rotinas e protocolos institucion&i8. 0 cuidado de enfermagem.

[...] dificil para uma pessoa aqui na chefia fazer

[...] missé@o impossivel porque a gente nao tem RH
[...] n6s somos dUnica para fazer tudo [...]
administracao e assisténcia [...] (V, 6).
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O gerenciamento de enfermagem que norteiguas atividades, sendo assim, ndo souberam
a assisténcia deixa de ser considerado como sggrenciar seu tempo na realizacdo de tarefas
atividade-mei6**% prioritarias da sua vida profissional, como a

Na legislacdo brasileira de Enfermagem, ficouoperacionalizacdo do Processo de Enfermagem.
estabelecida, como atribuicdo privativa do Destaca-se que a atividade administrativa esta
enfermeiro, a avaliacdo dos servicos da assisténciiretamente atrelada as raizes da nossa profissao,
de enfermagem e, para isso, tornam-se primordiaisnde se valorizavam o poder de status e o
o planejamento, a organizacdo, a coordenacédo dominio entre quem manda e quem executa,
execucao das atividades da equipe de enfermagenmpondo a fragmentac&o do cuidado.

Desse modo, o enfermeiro, ao afastar-se da A forma como as participantes da pesquisa
atividade assistencial, justificando como desafiosabordam a funcéo gerencial reportou-se as relages
vivenciados a sobrecarga de atividadesde dependéncia, onde se buscam: provisdo de
administrativas e a falta de tempo, se esquece decursos materiais e humanos, controle de estoque,
que a operacionalizacdo do Processo delaboracdo de escalas de atividades, supervisdo das
Enfermagem, que é um instrumento para tomadantervengfes realizadas pelos membros da equipe,
de decisbes, contempla os referenciais tedéricos feagmentacdo das atividades e impessoalidade.
as (questdes éticas que fazem parte d&orém gualquer demonstracdo de criatividade dos

gerenciamento, sendo fundamental aenfermeiros gerentes é tolhida e,
sensibilizagéo dos profissionais para essesonsequentemente, iSSO causa desmotivacdo e
aspecto&™. frustracad'>*®

7

O planejamento € um método de acgdo, Ao analisar a resisténcia revelada pelas
considerado um processo continuo e importantearticipantes para integrar o trabalho da geréncia
no processo gerencial de trabalho, cabendo acom o da assisténcia no seu cotidiano e ao
enfermeiro, tanto a comunicacdo, como parteanalisar pela 6tica da integralidade entre servico,
essencial das suas atividades administrativagssisténcia, pesquisa e ensino e o seu papel
quanto o planejamento do seu dia a dia pararticulador dentro do sistema, acreditamos que a
tutelar com eficiéncia o desperdicio de seuresisténcia mencionada pode ter como origem a
tempo com a sobrecarga burocratica, evitanddalta de articulagcdo entre o enfermeiro docente-
assumir atividades irrelevantes e situagbes dsupervisor de estagio curricular e o responsavel
desgaste emocional. Um bom planejamentgela unidade de internacdo durante o curso de
contribui para combater a falta de satisfacdo, graduacdo de Enfermagem, o que reflete na vida
desmotivacao, colabora com a reducéo de custgwofissional, uma vez que o ensino oferece

e resulta em maior produtividdtg'* pouca énfase na parte gerencial, o que resulta em
[...] tem muita papelada [...] carga de atividades\/lsglo dlst0r§:|(ja para 0s €gressos, confirmando
de papel [...] (11-4). gue a deficiéncia de ensino repercute na

] ) ~qualidade da formacdo e no exercicio da
[...] sinto como falta de planejamento da m'”haEnfermagerﬁz’ls).

parte [...] eu fago_muito mais parte administrativa Acreditamos que tal situacdo impulsiona os
do que assisténcia [...] toma meu tempo no lugar

enfermeiros que atuam no ambito hospitalar a
do SAE [...] (IlI-2). ;
_ o _ buscarem conhecimento de outros modelos de
[] _COﬂSIgO dar conta dO administrativo [] sao gestao em salde e Enfermagem para superarem
coisinhas que tomam muito seu tempo [...] (V-6). 5 fragmentacdo do trabalho proveniente dos
[...] parte administrativa [..] eu coloque em modelos de gestéo taylorista-fordista. Ademais,
segundo lugar [...] (VIII-3). o enfermeiro tem consciéncia da sua visibilidade
[...] parte administrativa eu deixo tudo para o € valorizagao pela posicao mggj(rft;nte que ocupa
periodo da tarde [...] (IX-4). no processo de trabalho em s g _
_ . Observamos ser fundamental ao enfermeiro
Ao refletir sobre as ponderacdes daspyscar o conhecimento para tomada de deciséo,
participantes, nota-se que nao tinham suas met@na vez que ha varios fatores que interferem

e  prioridades  identificadas,  porque para que ele possa sentir-se seguro para agregar

demonstraram que n&o dispunham de tempo ng trabalho da geréncia com o da assisténcia,
inicio de seu dia para o planejamento diario das
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entre eles: o processo de formacgéo, as condicdéambém o déficit de recursos humanos, que
de trabalho, a postura profissional, além dascarreta falta de tempo para a operacionaliza¢éo
dificuldades impostas pelo cotidiano dodo Processo de Enfermagem, porém a
trabalh@%1¢9 implantacdo de  protocolos  assistenciais,
Algumas estratégias favoraveis sdo indicadagrescrigdo eletrénica, educacdo permanente para
para o enfermeiro implementar em sua rotina delesenvolver e aprimorar as habilidades técnicas
trabalho, tendo como escopo gerenciar sewientificas seriam estratégias que poderiam
tempo entre o processo de cuidar e gerenciafavorecer o enfermeiro gerente na sua rotina
oportunizando seu tempo para a realizagdo ddiéria.
Processo de Enfermagem, como: a implantacdo O enfermeiro afasta-se da acdo cuidativa,
de protocolos assistenciais; ado¢ao da prescric&telegando-a aos demais membros da equipe de
eletrdnica, o emprego da facilitagdo comoenfermagem, embora o Processo de Enfermagem
abordagem para construir e apoiar a mudanca neontemple os referenciais teéricos da ética,
pratica, de modo que esse profissionalenquanto a geréncia do tempo poderia ser
compreenda e tenha consciéncia de seupgotencializada com o planejamento diério para o
multiplos papéis. E importante também que eledesenvolvimento de atividades essenciais.
busque desenvolver suas habilidades e A literatura destacou que o0s termos
competéncias para desempenhar melhor suasiministrar e cuidar, ao mesmo tempo em que se

funceS " 1"® opdem, complementam-se e se aproximam. Essa
complementaridade permite compreender que a
CONSIDERACOES FINAIS finalidade da geréncia é propiciar o cuidado, no

entanto, foi desvendado que, muitas vezes, existe
uma dicotomia no processo assistencial. Assim,
?requentemente, a acdo cuidativa é prestada

gerentes sobre o Processo de Enfermagem, los técnicos e auxiliares de enfermagem,

categoria tematica revelada refere-se ao Proces Q) .

G ial . SAE id d guanto o0 gerenciamento € realizado

E}fe”C"f‘ € a oAk, consl Erellﬂ 0 qued Oexclusivamente pelo enfermeiro. Dessa maneira,
entermeiro cc()jncret[(zja seu Otlra?j 0 €m dois, processo gerencial o distancia da sua
processos, o de cuidar € o de a ministrar, S€halidade principal, que € o gerenciamento do
perceber que a geréncia é a ferramenta d8

X uidado.
processo cuidar. .

As enfermeiras deram uma importante Diante disso, € fundamental que essas
P questbes sejam alvo de reflexdo dos(as)

conotacao a atividade administrativa :
conotag : " enfermeiros(as) gerentes para a busca da
justificando-se pelo cumprimento das exigéncias

oo T ) ) autonomia pautada no conhecimento técnico,
institucionais, que poderiam ser aprimoradas o

e L(J:ientl'fico, comunicativo, ético e politico.
delegadas para outro profissional e apontaram

HEAD NURSES’ UNDERSTANDING OF THE NURSING PROCESS

ABSTRACT

This study aimed to understand the Nursing Process in the perceptions of the nurse’'s managers. The
methodology adopted was a qualitative approach named phenomenology, referencing the structure of the
situated phenomenon. For data collection we used focused interview. The participants were defined during the
study, resulting in nine statements. After careful review of the statements revealed the following topics:
Instrumentalization of the systematisation of nursing care (SNC); Feelings of the nurse’s managers in the
development of SNC and the Management process and the SNC. Hence, the terms management and care
should not be opposed but complementary. This approach allows to us understanding that the purpose of
management is to provide care. However, there is dichotomy of these actions, care, often exercised by
technicians and nursing assistants, and management exclusively by nurses, setting it apart from its main purpose,
the management of care.

Keywords: Nursing Process. Qualitative research. Practice management. Nursing.
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RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo comprender el Proceso de Enfermeriaen la perspectiva del gerente de
enfermeria. EI método adoptado fueel abordajecualitativoen la vertiente fenomenoldgica, segunla estructura
delfendmeno situado. Para la recoleccién de datos, fue utilizada entrevista focalizada conlos participantes que
fueron definidos a lo largo del estudio, totalizando nueve relatos. El andlisis de los relatos revel6los temas:
Instrumentalizacion de la Sistematizacion de la Atencion de Enfermeria (SAE); Sentimientos de los profesionales
en el desarrollo de la SAE yel Proceso gerencial yla SAE. En este articulo, el recorte fue el tema Proceso
gerencial yla SAE. Este tema revel6 que los términos administrar y cuidar se oponen, se complementany se
aproximan, permitiendo comprender que la finalidad de la gerencia es propiciar cuidado. Sin embargo, hay una
dicotomia en el proceso de atencion: el cuidado es frecuentemente ejercido por los técnicos y auxiliares de
enfermeriayla gestion, exclusivamente por el enfermero, el quese aleja de su propdsito principal, la gestion del

cuidado.

Palabras clave:

Procesos de Enfermeria. Investigacion cualitativa. Gestion de la practica profesional. Enfermeria.
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