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RESUMO

Com a finalidade de contribuir para a constru¢cédo de indicadores de qualidade no gerenciamento de recursos
humanos, o estudo objetivou identificar, a partir da perspectiva de enfermeiros gerentes, elementos essenciais
na construgdo de indicadores para avaliacdo da qualidade do gerenciamento dos recursos humanos em
enfermagem. A pesquisa, de natureza qualitativa, adotou como referencial tedrico-metodolégico a
fenomenologia. Participaram do estudo dez enfermeiros atuantes no ensino ou na assisténcia em um hospital de
ensino. Apds aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa e consentimento dos sujeitos, foram realizadas
entrevistas entre setembro de 2005 e julho de 2006. A andlise permitiu o resgate dos temas “Formacao
profissional”, “Capacitacdo das equipes de enfermagem/multiprofissional” e “Condi¢fes institucionais para a
capacitagdo” na categoria Educagdo permanente e os temas “A¢bes que favorecem a geréncia participativa” e
“Trabalho em Equipe”, na categoria “Geréncia participativa’. Como conclusado, a investigacdo considera que os
achados permitem identificar elementos constitutivos de indicadores de qualidade do gerenciamento de recursos
humanos.

Palavras-chave: Indicadores de Qualidade em Assisténcia a Salde. Recursos Humanos em Saulde. Enfermagem.
Educacgéo Continuada.

ou dirige a atencdo para assuntos especificos de
resultados em uma organizacdo de saulde,

Na qualidade de participantes de um grupo déplevendo ser _periodicamente  reviSto Os

pesquisa que vem estudando indicadores d@dlcgdcl)r?s de;ie"l fe(; 0 mais eSpng'COS
gualidade no gerenciamento de recursod0SSIVE! @ queslao tratada, SensIvels a mudancas

humanos de enfermagem, temos comoe.Spe.C.Iflcals has cqr’1d|goes .de .|n_teresse,
ientificamente  confidveis, imparciais e

finalidade, com as pesquisas desenvolvidas nG . ! - L
grupo, contribuir a longo prazo para repres,e.ntatlvos,. algén de propiciar o maximo de
construgdo de indicadores de qualidade, popenef|C|o§eut|I|da P L

serem essenciais para o balizamento das acdes Na saude, em decorréncia das caracteristicas

gerenciais em enfermagem e a qualificagdo d 0 Seu processo de tra_lbalho, a qual_ldade
gestao em saude e aprimoramento dos processggqu'”u um significado particular e diferenciado

INTRODUCAO

de formacdo profissional nas escolas e no :f]sdgrrslgl\s/iaggldades envolvidas na produgao de
Servigos. &0S. ,

Na drea da enfermage h maiorscumulagdg, Qualidade bosplalar ¢ aigo enge e
e tradicdo no desenvolvimento e uso de P P 9 P

indicadores  voltados & assisténcia decdulPamentos para o pleno desempenho da arte

enfermage; o entanto, como o papelgerencif® 2Gnocar vatar melhorar ¢ cur docricas
do enfermeiro € bastante presente na )

organizacdes de saude, convivemos ainda com umanaIL_, 3 wds (:[“. a mor%i’ néo obstante, precisa
escassez de indicadores que possam avaliar sngavala 00 JZ |var[ne 50 h lidade &
gualidade dos processos de gestdo, os qua!i €ssa area de atuacao humana, qualidade e

mantém grande articulaggo e repercussdo niZITe RS B BOMT 1o 2 TRRe S
tocante aos processos assistenciais. P !

O indicador & um sinalizador que identifica ef|C|'ente d.e recursos, um minimo d.e rSco ao
paciente/cliente, um alto grau de satisfagdo por
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parte dos USUarios, considerando-sedesvio de fungdo. Consideram ainda que o
essencialmente, os valores sociais existéhtes  enfermeiro, no seu cotidiano de trabalho, realiza,
E desejavel que os indicadores possam sgunto com sua equipe, atividades de
analisados e interpretados com facilidade, sejamlanejamento, organizacdo, direcdo e controle,
compreensiveis para os usuarios da informagéddpdas as quais sdo mais ou menos frequentes,
especialmente os gerentes, 0S gestores e 0sS gu®s sempre presentes.
atuam no controle social do sistema de saude; Em seu exercicio profissional, o enfermeiro
mas observa-se que a expansdo do acesso abssenvolve inimeras atividades que nem sempre
dados nao tem correspondido aosdo facilmente identificaveis ou quantificiveis,
desenvolvimento qualitativo dos sistemas dedestacando-se entre elas a predominancia do
informacad. gerenciamento da equipe de saude e
Na enfermagem, temos observado em nossaspecificamente, a da enfermagem. A equipe de
préatica/experiéncia profissional que um dosenfermagem permanece ao lado do cliente nas
focos centrais é o gerenciamento de recurso4 horas do dia e representa a maioria dos
humanos e que existe uma lacuna ndunciondrios da salde, garantindo a
estabelecimento de indicadores padronizadosyperacionalizacdo dos cuidados. Esse perfil de
razao pela qual o grupo de pesquisa responsavgtande participacdo da enfermagem na
pelo presente estudo vem se dedicando assisténcia leva o profissional enfermeiro a
guestao. assumir muitas acdes gerenciais, mas quando
Ainda ha& escassez de bibliografia sobrepensamos em processos de gestdo, ¢é
avaliacao dos sistemas de saudefundamental pensarmos nos indicadores que
especificamente sobre resultados da assisténcecompanham esse processo. Na enfermagem
ou indicadores de resultado para avaliacdo daxistem hoje muitos trabalhos dedicados ao
qualidade do servico de enfermadf®nHa que monitoramento de indicadores assistenciais,
considerar a necessidade de elaborar indicadorg®rém estudos de indicadores gerenciais ainda
gue possam ser empregados e comparados, 880 escassos. Por essa razdo, consideramos
ambito do gerenciamento em enfermagem, confundamental a constru¢cdo de indicadores que
os padrdes internos e externos a instititao traduzam também as agbes gerenciais. Assim se
Para o gerenciamento de recursos humangsistifica o0 interesse das pesquisadoras e
em salde, a dimensdo humana no ambiente daspectivos grupos de pesquisa pela construcéo
gualidade deve estar no centro da discussao, untiesse tipo de indicador. Justifica-se ainda a
vez que 0s anseios, as expectativas e a satisfagddocdo de metodologia qualitativa, para
das pessoas responsaveis em concretizar esdegsantamento dos  pontos  considerados
propésitos sdo vitais para o alcance das metamportantes pelos enfermeiros que trabalham
institucionai€’. com gerenciamento para, em etapas seguintes,
Pelo que estabelece a Lei do Exercicioavancar na elaboracdo e validagcdo desses
Profissional da Enfermagét o gerenciamento indicadores.
de recursos humanos é uma contribuigho Com essa motivagcdo apresentamos alguns
importante do enfermeiro, privativa desseresultados de uma pesquisa realizada em um
profissional e requerida pelas instituicbes dehospital de ensino do Interior do Estado de S&o
saude. Dessa forma os profissionais receberRaulo que teve como objetivédentificar, a
incumbéncias inerentes ao processo de trabalhpartir da perspectiva de enfermeiros gerentes,
gerencial, em todos os servi¢os de saude. pontos considerados essenciais na construcdo de
Estudd'® realizado em onze hospitais, com indicadores para a avaliacdo da qualidade do
administradores hospitalares de diferentegerenciamento dos recursos humanos em
formacfes profissionais, mostrou que essegnfermagem”.
administradores esperam que o0 enfermeiro
realize atividades de controle. As autoras 90 REFERENCIAL TEORICO-
C|tad_o_ es_tudo entendem que a fun(;r?\o METODOLOGICO
administrativa desempenhada pelo enfermeiro

constitui um instrumento de trabalho, e ndo um Como referido anteriormente, o grupo de
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pesquisa vem desenvolvendo a investigacdo erfenomenoldgica. Esta Ultima, necessariamente,
varios hospitais de ensino e este recorte dizmma interpretac&d’.

respeito ao cenario de um hospital de ensino do O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica
interior do Estado de Sao Paulo, que possufparecer 360/2005), tendo-se em vista a
cerca de 380 leitos, sendo referéncia regional dResolucdo 196/1996, que estabelece normas

atendimento terciario. sobre pesquisas que envolvam seres humanos.
A pesquisa, de natureza qualitativa, utilizou a
fenomenologia. A coleta de dados foi realizada RESULTADOS E DISCUSSAO

de setembro de 2005 a julho de 2006. As
entrevistas, realizadas de acordo com a
disponibilidade dos participantes, foram
audiogravadas a partir da questdo norteador
“Na sua vivéncia, o que vocé levaria em
consideracdo para avaliar a qualidade n
gerenciamento de recursos humanos
enfermagem?”

Como colaboradoras do estudo participara
dez enfermeiras, das quais quatro sdo diretor ducac&o continuada

de servico, duas sdo docentes da éarea de A categoria “Educacdo continuada” albergou

administracdo e quatro sao enfermeiras chefes gég USs “Formacdo profissional”; “Capacitacio
secdo. As entrevistadas (todas do sexo femining) ¢ equipes de enfermagem/multiprofissional” e

tmhgm idade média de trinta e nove anos; tempOCondigc”)es institucionais para a capacitacao”.
med!o de formadas de_ de_ze_ssete anos e tempo istoricamente, as acbes educativas para
medio de atuagdo na instituicdo de onze anosqfissionais de satde tém sido denominadas

Destarte este grupo configura-se como um grup ducagdo em  servico ou  Educacdo
de profissionais experientes, pois a entrevistada«inuad4?

mais nova tinha 33 anos de idade, dez anos de As Diretrizes de Consolidagao a

formada e trés anos na instituigéo. O critério d€peracionalizacdo do Sistema Unico de Satde
inclusdo foi concordar em participar, assinar O(SUS) reafirmadas no Pacto pela Satde 2006
termo de consentimento livre e esclarecido Ebonsid,eram a Politica Nacional de Educagéo’

possuir gxperiéncia na ér'ea de gerenciamento, QYarmanente em satde uma estratégia do SUS
Nnos servicos ou no ensino; dessa forma fora%

Nessa vertente, apés sucessivas leituras dos
depoimentos das colaboradoras do estudo foram
aresgatadas unidades de significacdo (US) que,
agrupadas por semelhancas de natureza de
Qontetdos, permitram a elaboracdo das
€M ategorias Educacdo continuadae Geréncia
r‘[Participativa

; : i ara a formacdo e o desenvolvimento de
convidadas diretoras e gerentes de servicos

" S abalhadores para o sétdr com avanco
enfermagem e docentes de administracdo em . eityal que discutiremos adiante.

enfgrmagem que atuavam no mesmo hospital de A US Formagcdo profissionaéxplicita que as
ensino. ~ . colaboradoras do estudo consideram a Educacéo
Para a manutengao do_ sigilo, as continuada como um parametro importante de
colaboradoras ~ do  estudo  tiveram = SeUSyjiacso qualitativa, mas questionam a forma,
depoimentos registrados com as abreviaturagg estratégias e a conducdo do processo e

Enf.1 a Enf.10. N N evidenciam a importancia de as propostas
O referencial teérico-metodoldgico adotado 4¢anderem a0s interesses do

para a analise dosAachado_s foi a fenom_en_omg'%ncionério/discente. As falas a seguir mostram
modalidade do fenémeno situ&dbque objetiva o5 percepcao:
a investigacao direta e a descricdo de fenbmenos - o
que sdo experienciados pela consciéncia, sem [-] parametros qualitativos, se esses recursos
teorias sobre sua explicacdo causal e tdo livre h“mangs sdo bem f?_rmagos, Sz eles ”efcess'tam de
quanto possivel de pressupostos e preconceitos, UMa €ducacao continuada € de que lorma essa

~ ) L educagcdo continuada para atividade que ele
ndo considerando problemas ou hipéteses.

L . . executa [...] (Enf. 1)
Na trajetoria metodologica escolhida, a . . S

andlise se constituiu em trés momentos; o da [--] Educacdo continuada, aqui eu sinto isso,

descricdo, o da reducdo e o da compreensdo muita dificuldade das pessoas ndo seguirem uma
’ linha s@, entendeu? Um faz de um jeito, outro faz
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de outro e, de repente, ndo tem o nimero de voltado a assisténcia ao paciente [...] (Enf.8)

pessoas suficientes para estarem treinando t f ial tedri b
mesmo, até as rotinas basicas do hospitall...] Quanto ao referencial teorico que embasa a

(Enf.3) andlise da US Condigdes institucionais para a

_ capacitacao, tem-se que a educacao permanente
[...] para melhorar a qualidade acho que tem quey, salde pode encontrar relativa

ter interesse do proprio servidor, nao ad|antaCOrrespondéncia no significado atribuido a

ensinar alguma coisa que ele ndo esta querendod ~ . d t id
aprender, né? Tem que ter interesse dele [... “_Caf?ao_ em serVIgo,,quan 0 esla considera a
(Enf.4) ertinéncia dos conteldos, dos instrumentos e
o _ dos recursos para a formagdo técnica dos
[“']f‘."‘ capacitagdo das pes.?ct)as [..] essa q“maf; QE]rofissionais submetidos a um projeto de
profissionais que a constituém € uma Qqueslaqy,,,qancas institucionais ou de orientagéo politica
|mportante. Outra coisa que a gente percebe e éas aces prestadas em dado tempo e luaar
educacdo permanente, que é bastante importan ¢ P P " gar.
[...] (Ent.5) A fala subsequente revela as dificuldades
L S . _ vividas na concretizagdo de uma proposta de
]["'] a capacitacao d?s profissionais, com re_:ll_aagag educacédo continuada quando explicita a falta de
ormagao, se € enfermeiro, tecnico, auxiliar €condigbes institucionais facilitadoras  desse

enfermagem e mesmo a capacitagdo, em relacao Srocesso. Fica clara, na perspectiva da dimens&o
educacdo continuada, que é um indicador® ) ’ persp

importante  no gerenciamento de recursospo!itica' a importrilncia que as gnfermeiras
humanos [...] (Enf.6) atribuem a educagdo enquanto um instrumental

o para o desenvolvimento dos recursos humanos.
Estudo de revisdo bibliografica referente ao

periodo 1997-2007 apontou praticas educativas [+ @ 3ente tem dificuldade nafedl,ica{;é}o
na enfermagem n&o transformadoras, remetendo ¢ontinuada, eu nao consigo tirar o funcionario
a necessidade ndo de abolir a educacdo para eu fazer educacdo continuada, porque eu

tinuad d ta d preciso dele para trabalhar, né? Entdo & um
continuada, mas 0€ avancar na proposta de€ cjrcylo vicioso, sabe, eu tenho dificuldade de

educacao permaneﬁfé . _ liberar ele para receber treinamentos basicos
A US Cap?‘C|ta_QaQ das equipes de dentro da instituicdo, assim como eu tenho
enfermagem/multiprofissional resgata a dificuldade em ter uma enfermeira fazendo esse

percepcdo das colaboradoras sobre o processo papel [...] (Enf.7).
educacional como uma possibilidade de

desenvolvimento profissional e como orientador Destacamos que na ocasido em gque as
P entrevistas foram realizadas ndo existia uma

do pr'occ_es.so assistencial. As falas referendar@nfermeira responsavel pela  educacio
essa ideia: permanente, mas hoje existe essa profissional no
[...] a equipe de enfermagem sai muito pouco,hospital.
sabe, da Instituicdo, [...] a gente comegou adirar  Fatores essenciais para que haja um programa
levar para fora, para fazer visita, para assista,a de educacdo continuada eficiente sdo o

para conh_ecer outras realidades [...] teve UNMomprometimento institucional e a
retorno muito bom disso ... porque quando a gent N

; %onscientizacdo do trabalhador quanto a sua
sai fora, a gente sabe que a gente tem UM3esponsabilidade pela sua propria educacgdo e
estrutura muito legal, né? [...] (Enf.2) sal]%ém) P prop ¢

[...] para melhorar a qualidade seria também a .

parte de educacdo continuada, principalmentegerancia participativa

e e o ne v i, 5,k Quanto a categoria “Geréncia partcipaival,
treinamento, e ndo s6 a parte de enfermagem |[... .anallse dos depolmentos pefm'F'F‘ o resgate de
mas também a equipe médica, a nutricdo; enta |ferentgs Percepcoes € de ASlgr'nﬂcado's_ que as
seria mesmo uma equipe multidisciplinar queenfermelras atribuem a geréncia participativa.

poderia de uma certa forma estar colaborandd?SSim, essa categoria abrangeu as USs “Agoes
com a enfermagem [...] (Enf.3) gue favorecem a geréncia participativa” e

- . “Trabalho em equipe”.
[...] em primeiro lugar, sempre estar orientando N 50 d A ticinati t
essa equipe, né, para filosofia de trabalho que a a concepgao ae gerencia participaliva esta

gente almeja, né, nossos objetivos; sempre estdfPlicita a necessidade de o gerente ouvir o
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pessoal e considerd-lo nas suas decisfes. Enfirdiferentes agentes as quais necessitam de
essa nova relagdo passa a exigir formas maiarticulagdo. Na atualidade, a nenhum trabalhador
participativas e compartilhadas de trabalho, ode salude em separado cabe a possibilidade de
gue, sem duavida, obriga a uma nova reflexdatender as demandas de salde apresentadas
sobre as relagbes no trabalho, a mudanca deelos pacientes; por isso torna-se necessario que

paradigm&®. os profissionais reconhecam as conexdes
Os depoimentos das enfermeiras E2, E4 e EBxistentes entre as diversas atividades
referendam essa concepcéo. executadas e tomem estes nexos em

[...] uma coisa que a gente tem usado, é mudar 80n3|deragao, ar'_[lculan(ilo syas a&@es

formato das reunides, né, a gente percebeu mais O 9erente eficaz ndo € apenas aquele que
participativas, mais proximas, pré-agendadas, nédomina as técnicas de gestdo, mas o que possuli
com calendario anual, elas sdo mais produtivasOmpromisso com a tarefa organizacional e €
[...] (Enf.2) capaz de mobilizar o conjunto da organizacao
[..] tem pessoas bastante criticas dentro de cad ara essa tarefa, de forma criativa e participativa

unidade do hospital e essas pessoas, normalmentg, pape_l dos gestores e gerentes na gfe_stao
elas eram rechagadas, né, [..] e o problema vafompartihada passa a ser um dispositivo
chegar da pessoa mais critica, entdo, fazer corfimportante, uma vez que, agindo dessa maneira,
que essa pessoa visse que a critica dela, feita destaria rompendo com a racionalidade gerencial
forma adequada, respeitosa e educada, néegemonica e fazendo uso do aspecto positivo
colocada no momento certo, deixou de ser umajo poder descentralizado, envolvendo toda a
coisa ruim e passou a ser uma contribuicéo [...Jequipe de saué&.
(Enf.2) O estudo acima citado foi desenvolvido com
[...] eu procuro mostrar para eles o que eles estdfoco na Saude da Familia, no entanto
fazendo ali, por que eles estdo ali, e assimconsideramos que possa ser extrapolado para
estando disponivel no que eles precisarem, estagutros servicos na area da salde, afinal todos os
aberta, porque eu vejo no gerenciamento queservicos compdem o SUS, que traz em seu
quanto mais aberta eu conseguir ser, eu tenh@rcapouco propostas de gestdo compartilhada
mais o funcionério comigo, caminhar junto, do com processos participativos.
meu lado [...] (Enf.4) = Y . .
oucas instituicbes hospitalares tém se
[...] questdo do perfil do gerente [...] a gente ca preocupado em investir em espacos de gestédo
naquela questdo da geréncia participativa, né, queompartilhada, fazendo opcéo pelas normas e
a gente percebe assim que € muito importante, N30 pela construcao de sujeitos autondios
que a gente vé o envolvimento das pessoas, 0 Negsa leitura da realidade, a geréncia
resultado, tal: "Ah, muito diferente se elas estao  yiinativa torna-se uma pratica compulséria
participando, entdo a gente tem estimulado isso . ~ ~
nas reunioes’ [...] (Enf.5) par,a a articulacdo das acoes dos agentes de
saude, e o trabalho em equipe aparece como uma
Faz-se necessario refletirmos que apossibilidade de efetivar essa articulacéo.
participacdo da equipe ndo ocorre apenas para Com esse enfoque, o trabalho em equipe
reduzir problemas e atingir produtividade, masenquanto um modelo de organizag&o do trabalho
implica em uma visédo de mundo que leve emgé percebido pelas enfermeiras do estudo como
conta se de fato ha mudancas na formagao e n@gna ferramenta para a concretizacéo da geréncia
processos de gestdo, de cuidado e de controfgrticipativa; porém nos depoimentos ndo fica
social. explicitado se had uma politica institucional que
A medida que a equipe de saude compreendgmbase a proposta do trabalho em equipe; ndo se
a importancia da participacdo, deixa demenciona se houve capacitacdo do pessoal de
considera-la apenas como mais uma das tantaﬁ]fermagem e do enfermeiro gerente para o
outras atribuicdes que tem, sentindo-se cada vegesenvolvimento dessa proposta de organizacéo
mais motivada a busca-la como um dos objetivogjo trabalho, enfim, qual é o consensual do
de seu trabalti®y. significado de trabalho em equipe que embasa a
O servico de saude especializado tende @ratica do processo gerencial vivenciado no

fragmentacdo do cuidado prestado ao pacientgotidiano do trabalho. As falas a seguir resgatam
configurando uma tela de a¢des executadas por
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o valor da equipe, apontando desde anclui praticas mais humanizadas, baseadas em
importancia de a equipe participar dorelagbes dialégicas, com producdo de novos
planejamento, do envolvimento e participacdosaberes e de formacao profissional que propicie
até as devolutivas & equipe no sentido de queovas formas de pensar e agir em s&tide
tenham um retorno a respeito do trabalho A Politica Nacional de Educacdo Permanente
realizado. em Saulde, instituida pelo Ministério da Saude e
[...] como o chefe consegue envolver a equipe,reaﬁrmad"’1 no Pacto pela 'Saﬁae.corjforme
comprometer a equipe no trabalho, entdo, umac¢amos, estabelece certa dlfgrenmagao entre as
coisa que a gente tem percebido que é uma bogtividades de educacdo continuada e educacao
estratégia, € vocé mostrar a producdo para elefermanente.
né, como que nos estamos... essas devolutivas De maneira breve, nesta proposicéo a
para equipe tém feito com que eles se sintameducacdo continuada estaria voltada a
elementos assim... participantes mesmo doatualizacdo técnica, oferecida em momentos
processo de melhora [...] (Enf.2) esporadicos e geralmente voltada a uma
[...] outro fator importante é o planejamento no categoria profissional e a temas das
inicio do ano das atividades a serem realizadas n@specialidades; ja a educagdo permanente se
enfermaria, junto com a equipe de enfermagemconcentraria na problematizacdo e resolucdo de
[...] (Enf.10) problemas de salde, devendo ser permanente e
[..] em relacdo ao gerenciamento, é sempre estfNVvolver —a equipe multiprofissional  nos
colocando a equipe de enfermagem a par do quBrocessos educativos com vistas a transformar os
esta acontecendo na enfermaria, entéo, nas reunid@socessos de trabalho e a realidade, com uma
mensais estar colocando o quanto gastou [..}isdo intersetorial, baseada nas necessidades de
porque esse més vai ter um menor nimero dgalde da populacdo e na integralidade da
funcionarios sempre, ta, a equipe estar participand atencao.
junto com o gerente [...] ouvindo as sugestoes da Fazendo uma reflexdio a respeito, podemos
equipe... Eu acho importante a equipe participar de,<iderar que um projeto abrangente de
tbu:rﬁ gg;ﬁ;fmaecrigtﬁﬁ??ggf.qz)enfermarla, para u@dljca(;éo permanepte podgré envolver tambéNm
acOes de educacdo continuada, e que nao
Sabemos que programas que estimulam @ecessariamente um ou outro modelo cumpre
desenvolvimento de relagdes de confiancaodos os critérios propostos nessa diferenciacdo
visando ao aprimoramento do  servicoconceitual e, até certa medida, didatica. Por
desmistificam a questado da punicao e favoreceraxemplo, a atualizagéo técnica e a qualificacio
o estabelecimento de vinculos de cooperacigara o trabalho podem, sim, produzir mudangas
Um projeto desenvolvido em Sao Paulo aponta @os processos de trabalho e responder a algumas
modificagdo da postura passiva e dedas necessidades da populagdo com implicagdes
comparecimento  obrigatdrio  para  umana realidade. Arriscamo-nos aqui a apresentar
participacdo efetiva, espontanea, consistente @ssa nossa visdo, mas sem discordar de que a
motivada em treinamentos multiprofissionais. Oproposta de educacdo permanente, da forma
clima organizacional, que funcionava emcomo concebida na politica, € mais abrangente,
“campo tenso”, reflete, depois do projeto, envolve diversos atores, com um desenho mais
atitudes pro-ativas e o favorecimento deproblematizador. Vivemos, portanto, um
mudancas, cooperacdo e colaboragdo entre @somento na area da salde no qual esta colocada
profissionais da instituic&d. a necessidade de avancarmos para uma proposta
O trabalho em equipe interdisciplinar ndo sede educacdo permanente, critica e reflexiva, que
da sem a presenca de arranjos organizacionaisntribua para a construgdo permanente do SUS
que o sustentem, por isso € necessario buscgue idealizamos, superando o0s modelos
novas formas de inserir os profissionais noeducativos tradicionais.
trabalho de produzir saddfa Finalizando a discussdo, os depoimentos
apontam alguns indicadores a serem trabalhados
O trabalho em equipe envolve mudangas nos e validados como indicadores de gerenciamento

processos de trabalho. de recursos humanos, como a educagdo
A transformacdo do processo de trabalho
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continuada enquanto tradicAo e permanenteom questdes gerenciais, e que as condicdes
enquanto desafio a ser alcancado e a gerénciastitucionais sdo fundamentais para a garantia
participativa que considere a autonomia doslo processo de desenvolvimento das pessoas.
sujeitos que produzem saude. Envolvendo a participacdo, pudemos notar, a

Conforme j& apontado na introducdo, ospartir dos depoimentos, que novas iniciativas,
indicadores devem permitir analise, posturas e olhares que possam criar canais
interpretacao, empregabilidade e efetivos de participacdo devem ser considerados,
comparabilidad&”. Assim, os proximos passos do mesmo modo que o trabalho em equipe
do grupo de pesquisa serdo a construcdo precisa do respaldo institucional para que
validacdo de indicadores que possam contribuiaconteca de maneira efetiva. Esses elementos

para a avaliacdo dos processos gerenciais. sdo pontos importantes rumo a construgdo de
indicadores de gerenciamento, uma vez que
CONSIDERACOES FINAIS entendemos haver uma direta relacdo entre a

qualidade do gerenciamento das pessoas e a

A realizacio da pesquisa permitiu regis,[ral,repercqsséto r?aAquqlidade da assi_sténcia prestada.
importantes aspectos do gerenciamento em Pgrnr da vivencia de enfermewos que atuam
enfermagem, cumprindo lembrar que nestd® &réa de gerenciamento f0|. 0 caminho que
recorte pudemos trabalhar duas relevantei!/gamos pertinente para seguirmos no desafio

guestdes a serem consideradas para a proposic g construgao d(_esses indicadores de modo
significativo e consistente.

de indicadores de gerenciamento de recurso c q q | ¢
humanos: a educacdo continuada e a geréncia ~CMPrEENAEMOS QuE, a0 desvelarmos estes

participativa. Os resultados apontam que ess spectos, vislumbramos a necessidade c_onstante
categorias estdo envolvidas no processo d e aprofundamento dos estudos e, a partir desses
qualidade e podem constituir indicadores achados, empreender novas etapas de construgao

relevantes. Alguns pontos que sdo importantes § Validacao de instrumentos que nos auxiliem no

que ressaltamos s&o que a formacao, a educac nltoramenhto da qualldadgddo gerfenmamento
continuada e as condicdes para o sede recursos humanos em satde e enfermagem.

desenvolvimento envolvem grande interface

CONTINUING EDUCATION AND PARTICIPANT MANAGEMENT: QU ALITY INDICATORS
OF NURSING HUMAN RESOURCES MANAGEMENT

ABSTRACT

With the purpose to contribute to the construction of quality indicators in human resources management, this
study aimed at identifying, from the perspective of nurse managers, essential elements in the composition of
indicators for evaluating human resources management in nursing. To that end, phenomenology was adopted as
the theoretical methodological framework for this qualitative investigation, in which ten nurses performing in
teaching or care provision at a university hospital participated. Following approval by the Committee of Ethics in
Research and the subjects’ consent, interviews were performed from September 2005 to July 2006. The analysis
enabled the recovery of the following topics “Professional education”, “Training multiprofessional nursing teams”
and “Institutional training conditions” in the Permanent Education category and topics “Actions that favor
participant management” and “Team work” in the Participant Management category. In its conclusion, the study
considers the findings to allow identify elements constituting quality indicators in human resources management.

Key words: Quality Indicators. Health Care. Health Manpower. Nursing. Education Continuing.

EDUCACION CONTINUADA Y GERENCIA PARTICIPATIVA: INDI CADORES DE
CALIDAD DE LA GESTION DE RECURSOS HUMANOS EN ENFERM ERIA

RESUMEN

Con la finalidad de contribuir para la construccion de indicadores de calidad en la gestiéon de recursos humanos,
el objetivo fue identificar, desde la perspectiva de enfermeros gerentes, elementos esenciales en la construccién
de indicadores para la evaluacién de la calidad de gerencia de los recursos humanos en enfermeria. La
investigacion, de naturaleza cualitativa, adoptdé como referencial tedrico-metodolégico la fenomenologia.
Participaron del estudio diez enfermeros actuantes en la enseflanza o en la asistencia en un hospital de
ensefianza. Tras aprobacion del Comité de Etica en Investigacion y consentimiento de los sujetos, fueron
realizadas entrevistas entre septiembre de 2005 vy julio de 2006. El analisis permiti6 el rescate de los temas
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“Formacion Profesional”, “Capacitacién de

los Equipos de enfermeria/multiprofesional” y “Condiciones

Institucionales para la Capacitacion” en la Categoria “Educacién Permanente” y los temas “Acciones que
favorecen la gerencia patrticipativa” y “Trabajo en Equipo”, en la Categoria “Gerencia Participativa”. Como
conclusion, la investigacion considera que los hallazgos permiten identificar elementos constitutivos de

indicadores de calidad de la gestién de recursos humanos.

Palabras clave:
Continuada.

Indicadores de Calidad de la Atencién de la Salud. Recursos Humanos en Salud. Enfermeria. Educacion
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