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RESUMO: O objetivo do estudo foi conhecer a concepgéo de enfermeiras sobre a énfase das atividades
que desenvolvem no processo de trabalho, no modelo clinico de atencdo a salde. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa, com abordagem dialética. Para compor a amostra foi sorteada uma enfermeira
de cada unidade de internagao de um hospital universitario de Porto Alegre/RS, totalizando 17 sujeitos.
Os dados foram coletados através de entrevista semi-estruturada. Para a analise de dados procedeu-
se a classificacdo do material em estruturas de relevancia, a partir das quais foram estabelecidas
nove categorias. Os resultados evidenciaram que, embora haja uma predominancia de atividades
de gerenciamento do cuidado em relacdo as atividades assistenciais, as enfermeiras consideraram
que essas dimensdes sao indissociaveis em seu trabalho. Concluiu-se que a relacdo entre assistir
e gerenciar ndo é excludente e que o gerenciamento constitui-se em uma das dimensdes do cuidado
de enfermagem.

PALAVRAS-CHAVE: trabalho da enfermeira, fungdes da enfermeira, papel da enfermeira

INTRODUGAO

A enfermagem brasileira sempre preocupou-se com o que as enfermeiras® fazem nos
servicos de salde, o que pode ser constatado nos diversos estudos sobre suas fungdes, tanto
na area hospitalar como na area de saude publica (Trevizan, 1987; Balielo, 1981; Burlamaque,
1981; Adami, 1980). O predominio dos aspectos gerenciais no trabalho que a enfermeira
desenvolve na producgéo de cuidados de saude no modelo clinico foi comprovado por Almeida
(1991), Castellanos (1987), Kurcgant et al. (1994a, 1994b), Lima (1998).

Porém, para Kurcgant et al. (1994b), ha uma ambigiliidade em relacdo a funcéao
administrativa da enfermeira, tanto no nivel teérico quanto no nivel pratico, sendo interpretada
ora como administracdo da assisténcia, ora como administragédo do servico. Consideram que
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essa ambiguidade decorre da falta de definicdo do que é a administracéo aplicada a enfermagem.
Essa situacao é reforgada pela formagéo, voltada, principalmente, para o cuidado direto, em
contraposicao as exigéncias da pratica nas organizagdes de salde. Para Lunardi Filho e Lunardi
(1996), essas organizagdes obedecem a légica capitalista, que requer uma enfermeira com
competéncia técnica, cientifica e competéncia administrativa, indispensavel para assumir a
coordenacgao e o gerenciamento do trabalho coletivo.

Lima (1998), Lunardi Filho (1998), Lunardi Filho e Lunardi (1996), Trevizan (1987) mostram
que as enfermeiras estdo desempenhando, principalmente, a geréncia dos servicos, o controle
do material e do pessoal, em detrimento das atividades assistenciais, que sado as preconizadas
e transmitidas pelas escolas. A partir dai, questiona-se qual é a légica de haver um ensino
voltado a prestar cuidados a um unico paciente, na maior parte dos cursos de graduagao,
pratica essa muito distante do cotidiano da enfermeira.

Lima (1998) identificou que a enfermeira tem um papel coordenador nas atividades dos
demais trabalhadores da equipe de saude, envolvidos no cuidado ao paciente. Ela articula,
supervisiona e controla agdes que sado desenvolvidas parceladamente pelos trabalhadores da
saude, tanto referentes ao pessoal de enfermagem como aos procedimentos voltados para o
diagnéstico e tratamento. E a enfermeira que interliga o trabalho médico ao trabalho de
enfermagem e estabelece a articulagcdo da enfermagem com os demais trabalhos que compdem
o processo de trabalho no hospital. O papel gerencial da enfermeira € reconhecido e valorizado
pelos demais agentes da equipe de saude, que apontam inimeras atividades nas quais a
presenca da enfermeira se torna necessaria e indispensavel para garantir o desenvolvimento do
trabalho coletivo. .

Os resultados de Gaidzinski et al. (1998) evidenciam que, para as enfermeiras, a funcao
administrativa é fundamental, pois assegura a organizagao do servigo e coordenacao da equipe,
visando a assisténcia adequada a clientela. Para Waldow (1998), em geral, as enfermeiras sao
educadas para administrar unidades, sendo que as escolas, apesar de enfatizarem a
administracdo e o gerenciamento e fornecerem principios administrativos para o desempenho
dessa funcao, ndo oferecem o preparo necessario para uma atuagao com seguranga e autonomia.

A atividade gerencial da enfermeira € uma situagao concreta na realidade historica da
enfermagem brasileira. Porém, a discussao sobre a finalidade de seu trabalho parece continuar
existindo, tanto entre as enfermeiras que exercem atividades no ambito da satide como entre
docentes de enfermagem e pesquisadores da area. Conforme Gaidzinski et al. (1998), a questao
entre o cuidar e o administrar tem gerado polémica. Rosa et al. (1989), Lunardi Filho e Lunardi
(1996) consideram que a dicotomia entre a formacgao e a pratica concreta € um dos motivos
dessa controvérsia, a qual tem originado crise de identidade profissional, provocando a evasao
de muitas enfermeiras para outras areas.

Os estudos até aqui apresentados, em geral, partiram da analise das atividades executadas
pela enfermeira, mostrando que a atividade gerencial é a que se sobressai. Apesar desses
resultados, as enfermeiras idealizam as atividades assistenciais como aquelas que devem ser
prioritarias em seu trabalho. Em funcao disso, utiliza-se, nesta investigagéo, a descrigdo que
as enfermeiras fazem com relacao as atividades por elas realizadas.

Com base na concepc¢ao de enfermeiras sobre seu cotidiano, em uma pratica hospitalar
concreta, procura-se compreender a relacao dicotdmica entre o cuidar e o gerenciar, na sua
interpenetracdo como parte de um todo, chamado trabalho da enfermeira no hospital.

Para enfocar o problema apresentado, tem-se como objetivo: conhecer a concepcao de
enfermeiras sobre a énfase das atividades que desenvolvem no processo de trabalho, no modelo
clinico de atencao a saude.
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METODOLOGIA
CARACTERIZAGCAO DO ESTUDO

Utilizou-se a metodologia qualitativa para apreender a realidade concreta e compreender
os fendbmenos e processos sociais presentes no cotidiano da enfermeira, que influenciam
diretamente na concepcao sobre seu trabalho.

Na metodologia qualitativa, utilizou-se a abordagem dialética. Nessa perspectiva, foram
abordadas as concepgodes das enfermeiras, procurando entender que as singularidades contém
determinacdes da totalidade ( Aimeida e Rocha, 1997).

Caracteriza-se como um estudo exploratério-descritivo por objetivar a identificacdo de
um fenémeno e o seu conhecimento nos limites de uma realidade especifica. O estudo
exploratério permite aprofundar o conhecimento em torno de um determinado problema (Trivifios,
1987).

COLETA DE DADOS

A coleta de dados foi realizada em todas as unidades de internacado do Hospital de
Clinicas de Porto Alegre (HCPA): seis unidades clinicas, seis unidades cirdrgicas, uma unidade
obstétrica, trés unidades pediatricas e uma unidade psiquiatrica.

Para constituicdo da amostra, foi realizado um sorteio entre as enfermeiras que compdem
o quadro funcional de cada unidade de internacao, sendo excluidas as que trabalham somente
nos finais de semana. Assim, a amostra foi composta por sujeitos dos turnos da manha, da
tarde e da noite, totalizando 17 enfermeiras.

A técnica utilizada para obtengédo do material empirico foi a entrevista semi-estruturada,
a qual privilegia a obtencéo de informagdes através da fala individual, revelando condigdes
estruturais, sistemas de valores, normas e simbolos (Minayo, 1994). Assim, a entrevista traduz
a representacao das enfermeiras e constitui-se em uma aproximacao do trabalho que realizam
no ambito hospitalar.

Utilizou-se um roteiro contendo questdes sobre as atividades que realizam nas unidades
de internacao, solicitando também a descricdo de uma jornada de trabalho. O roteiro foi testado
com duas enfermeiras de areas néo incluidas na amostra. Apds esse teste piloto, as perguntas
foram reformuladas para possibilitarem um maior entendimento pelas entrevistadas.

O material empirico foi coletado no periodo de janeiro a junho de 2000. As entrevistas
foram agendadas com os sujeitos selecionados e realizadas pelas pesquisadoras, com 0 uso
de gravador, sendo, posteriormente, transcritas na integra.

Os principios éticos foram respeitados, protegendo os direitos dos individuos envolvidos,
levando em consideracao os aspectos apontados por Goldim (1997) e as questdes éticas para
pesquisas em enfermagem expressas por Polit e Hungler (1995).

Solicitou-se autorizagdo & Comissao de Etica da Instituigdo. O consentimento das
entrevistadas foi obtido através de um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, garantindo
0 anonimato e o direito de ndo participacao em qualquer momento. Para preservar o anonimato,
as entrevistadas foram identificadas por um cédigo.

ANALISE DOS DADOS
Para a analise dos dados utilizou-se a fundamentacao da perspectiva dialética, que permite
contemplar os dados empiricos com suas particularidades, sem perder de vista a correlacao

com a perspectiva historica e social. Conforme proposta de Minayo (1994), constituiu-se dos
seguintes passos: ordenacao dos dados, classificagdo dos dados e analise final.
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Na fase de ordenagdo, as fitas foram transcritas e as entrevistas foram identificadas com
codigos, conforme a seqiiéncia cronologica. Apds, procedeu-se a classificacdo dos dados,
através de leitura flutuante, para identificar idéias centrais e estruturas de relevancia, nas quais
alguns elementos que foram enfatizados nas entrevistas determinaram o confronto do material
empirico com a fundamentagao tedrica.

Foram estabelecidas as seguintes estruturas de relevancia: atividade administrativa,
atividade assistencial, atividade de articulagao, autoconcepgéao, énfase, expectativa da instituicao,
expectativa dos outros profissionais, interdependéncia e atividades educacionais.

Para operacionalizar a separagéo dessas estruturas e seu reagrupamento, foi utilizado o
software Ethnograph 5.0 (Qualis Research Associates), cujos recursos permitiram a codificagdo
de segmentos do texto e seu agrupamento por temas, conforme classificagcdes estabelecidas
pelas pesquisadoras. Foi possivel associar categorias e reagrupa-las, agilizando o processo de
interpretacdo e construgao tedrica, segundo comenta Webb (1999).

Para realizar a analise final, procurou-se articular o material empirico e o referencial teérico,
visando ultrapassar a simples descricdo dos dados e tentando estabelecer relagdes que
possibilitem novas explicagoes.

DISCUSSAO E INTERPRETAGAO DOS RESULTADOS

A classificacdo em categorias permitiu visualizar as partes que compdem o trabalho da
enfermeira. Entretanto, para discusséo e interpretagdo dos dados, foi necessario recompor o
todo para facilitar a compreenséo da realidade apreendida. Por esse motivo, optou-se por
apresentar os resultados de forma integrada, sem utilizar a divisdo em categorias que resultaram
do processo de andlise, pois entende-se que as atividades desenvolvidas pela enfermeira, no
processo de trabalho coletivo, ndo podem ser fragmentadas.

A analise dos resultados evidenciou que ha uma predominancia de atividades de
gerenciamento do cuidado em relacdo as atividades assistenciais:

Eu sei que a gente acaba tendo um envolvimento muito grande com a questdo
burocratica, mas na minha percepg&o eu acho que o cuidado é muito importante;
embora talvez eu faga isso muito também, as vezes a gente acaba ficando mais
um gerenciador, do que proprio assistente.(ENF6)

Identificou-se que essa enfermeira considera que o paciente é a prioridade, atribuindo
maior importancia ao cuidado direto, o qual ndo tem sido a atividade predominante em seu
trabalho e ainda esta distante da realidade do cotidiano hospitalar. Parece ser uma situacao
idealizada, pois a seguir refere que é a atividade gerencial que predomina em seu trabalho.
Apesar disso, algumas enfermeiras denotam pouca aceitagao de sua funcio gerencial.

E eu gosto de trabalhar mais na assisténcia, mais no cuidado, né, de entrar no
quarto, de fazer algum procedimento. A parte mais burocratica ela atrapalha um
pouco. (ENF16)

(...) entdo a assisténcia, que devia ser o principal, fica em detrimento dessas
outras coisas. (ENF17)

A descricdao de um turno de trabalho da enfermeira denota a €nfase no papel de geréncia
que ela desempenha, confirmando os resultados dos estudos de Lima (1998), Gongalves (1994)
e Almeida (1991), que constataram que a enfermeira tem exercido, principalmente, atividades
administrativas de controle e supervisdo do processo de trabalho.
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(...) comecgo pela passagem de plantao, ai a gente tenta perguntar as duvidas que
tem nas atividades ou em algum acontecido, alguma medicag&o que ficou pendente
ou que tem que ser feita, algum exame que tem que ser realizado, tento tirar
essas duvidas na passagem de plantdo e, as vezes, as modificagbes na hora
mesmo eu ja tento passar pro auxiliar que té ali. (ENF15)

As atividades de gerenciamento do cuidado foram relacionadas a superviséo e ao controle
do processo de trabalho. Verificou-se que as atividades de coordenacgéo, supervisdo e controle
dos agentes da equipe de enfermagem sao destinadas as enfermeiras, conforme evidenciado a

seguir:

Eu chego, primeiro recebo o plantéo, vejo o que é prioridade em termos de cuidado
ou pacientes que estdo mais instaveis, dou uma checada nos pacientes que
estdo mais estaveis, aciono o plantdo se necessario, vejo, entgo, alteragbes de
medicagbes, chamar plantgo, passar informagdo para o auxiliar, delegar tarefas
com mais prioridade. (ENF6)

As enfermeiras citaram diversas situagdes nas quais elas supervisionam o trabalho,

verificando se os auxiliares cuidam bem dos pacientes, se realizam as técnicas corretamente,
se ha exames para serem coletados.

(...) a gente faz a pesquisa de exames a serem coletados pelos pacientes (...)
todos os exames a serem coletados pelo paciente, a gente faz uma pesquisa pelo
computador e passa para os auxiliares fazerem essa coleta, a gente faz uma
pesquisa também de exames a serem realizados, normalmente a enfermeira do
turno que esté saindo deixa todos os exames com preparo a ser realizado ja
prontos, com os preparos prontos e com os exames ja marcados, que é marcado
pela radiologia ou pelo setor onde vai fazer (...). (ENF4)

Essas situacdes coincidem com achados de estudo anterior de Lima (1998), no qual foi

identificado que as enfermeiras, ao entrarem nas enfermarias, verificam como estéo os pacientes
ou certificam-se sobre a execucgao de tarefas e procedimentos, como forma de controlar o
trabalho realizado pelos agentes de enfermagem.

Um outro detalhe é que durante a visitagdo de enfermagem a gente avalia se 0s
equipos no estdo vencidos, se ta tudo dentro da unidade de maneira adequada,
se o soro ta dentro do gotejo adequado, entdo a gente faz toda uma avaliaggo
dessa parte também. (ENF13)

A supervisao prioriza o que os funcionarios fazem e sua atuagdo junto ao paciente.

Portanto, sua concepcéo sobre as atividades de supervisao foi voltada para a vertente de
fiscalizagcdo, com énfase na verificacdo das atividades realizadas, correspondendo a
caracterizacao de Almeida (1991) e de Lima (1998).

As enfermeiras articulam os trabalhos dos médicos e dos auxiliares de enfermagem,

transmitindo aos auxiliares as solicitagdes ou ordens médicas:

(...) resolvo coisas com as equipes médicas, do soro que o paciente td mantendo
e ndo té prescrito, do oxigénio que ndo esté prescrito, eu vou atras das equipes
para resolver essa coisa da prescrig§o médica que eles deixaram de fazer ou
duvidas que a gente tem, ou medicagdo mal prescrita, que acontece com
freqiiéncia, entdo a gente vai atras, resolve junto com a equipe. (...) oriento
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funcionarios quanto a mudanga de alguma prescrigdo médica, que tenha alteragoes,
inclus&o de medicagdo como aconteceu agora e dai oriento e esse funcionario vai
Ja fazendo as coisas conforme ele é orientado. (ENF13)

As enfermeiras coordenam o trabalho que é realizado na unidade, denotando que, todo
trabalho desempenhado coletivamente por divisdo de fungbes, necessita de um profissional que
cuide para que o conjunto se direcione de modo organizado para o produto, conforme apontado
por Gongalves (1994).

“Eu vejo muito que os outros pensam mais na enfermeira como gerente, assim,
de uma unidade, quem comanda a unidade.” (ENF2)

As atividades da enfermeira sdo muito interrompidas, pois ela é freqiientemente solicitada
por outros profissionais, para dar informagdes sobre o paciente, ou para organizar a seqiiéncia
de realizacéo de procedimentos aos quais o paciente precisa ser submetido. Ou, ainda, para
atender outros tipos de solicitagdes que as fazem transitar, constantemente, pela unidade:

(...) te chamam pra tudo, é a limpeza, € a copa, € o seu doutor, S0 0S funcionarios,
e é, ndo te ddo chance mesmo de respirar, que nem eu digo, quando tu olha o
reldgio, “bah, onze horas, meu Deus! Ainda falta isso, isso e isso”, vai, voa 0
tempo. (ENF5)

(...) mas arotina, se tu for ver, na verdade ngo tem muito uma rotina, a gente néo
pode ligar muito porque tu ta aqui conversando, daqui a pouco alguém ja chega e
te chama. Se tu ta dentro de um quarto visitando o paciente, tu para pra fazer
aquilo, a gente n§o trabalha com... entdo é muito instavel...te chamam e tu tem
queir. (ENF14)

Constatou-se que a enfermeira é responsavel pela manutencao das condicdes necessarias
arealizacdo do trabalho coletivo, tais como recursos humanos e infra-estrutura.

E a parte que tu fica aqui no posto vendo escala, vendo hora-extra e vendo folga,
e quem é que trabalha de tarde, quantas eu tenho, e se ndo tenho onde é que eu
vou tirar, e liga pra fulana, a fulana vem, ndo pode, tu vai pra escala e ai eu
remanejo, essa parte de ficar agilizando e vendo {(...). (ENF5)

(...) se eu n§o manter a unidade com material, com pessoal, como € que eu vou
dar uma boa assisténcia pros pacientes (...). (ENF17)

Confirmando os resultados encontrados por Lima (1998), identificou-se, na concep¢ao
que as enfermeiras tém sobre suas atividades, que elas exercem um papel articulador dos
diversos trabalhos necessarios aos cuidados envolvidos no processo terapéutico e que giram
em torno do paciente. A enfermeira faz a articulacio do trabalho de enfermagem com o médico
e com outros setores do hospital.

(...) a gente visita os pacientes, encaminha todos os pacientes para 0s exames
fora da unidade, radiografia, ecografia, qualquer tipo de exame ou avaliaggo em
algum setor € sempre feito uma avaliagdo do enfermeiro (...). (ENF4)

Os residentes costumam perguntar para a enfermeira se os exames foram colhidos e
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encaminhados para o laboratério, ou se o paciente ja foi chamado para realizar os procedimentos
diagnosticos em outros setores do hospital:

Por exemplo, os médicos...Eu acho que na maioria os residentes que é com
quem a gente tem contato, eles reconhecem muito o servigo da gente, tanto € que
eles vém na unidade e te questionam como é que ta o paciente, como é que foi o
paciente. (ENF13)

Strauss et al. (1985), em pesquisa sobre a organizacao social do trabalho no hospital,
abordam a necessidade de coordenacéo e articulagdo das atividades dos diversos agentes,
para assegurar que os esforgos coletivos da equipe ndo se tornem partes descontinuas e
conflitivas. Entendem que o médico é a figura central no planejamento, mas € a enfermeira que
conduz sua implementacdo, enquanto os outros trabalhadores de saude, incluindo o pessoal
de enfermagem e demais técnicos, executam as tarefas operacionais necessarias. Portanto, a
enfermeira é o elemento chave para a articulacdo do trabalho, pois é ela quem organiza as
diversas atividades de diagnostico e terapéutica que giram em torno do paciente.

As atividades assistenciais, que sdo em menor proporgao, caracterizam-se pela realizagéo
de etapas do processo de enfermagem, além da execucao de procedimentos, na maioria aqueles
que sao exclusivos da enfermeira.

(...) a gente avalia se tem algum paciente mais critico, a gente visita ele primeiro,
vai dar uma avaliada no paciente, e a principio a primeira coisa que a gente faz é
a avaliagdo de todos os pacientes, passa de quarto em quarto, faz visita, e vai
avaliando dentro disso, das necessidades, qual o paciente que tem que ver alguma
coisa (...) faz prescrigbes, evolugdes de alguns, baixas também, agora mesmo
eu tava terminando de fazer uma baixa, de noite tem muitas baixas, e € uma
enfermeira so, entdo a gente perde no minimo uma meia hora com cada paciente
que baixa s6 na entrevista, no histérico. (ENF7)

Pungédo de veia com abocath, sonda nasoentérica, sonda vesical de demora,
instalagéo e retirada de quimioterapia, instalagdo de NPT, coleta de sangue em
pacientes do TMO autélogo que nés temos aqui na unidade, esses s§o 0s mais
freqlientes...coleta de hemocultura, temos a infusdo das células no TMO autdlogo,
nés entramos pois é a enfermeira que efetua isso. (ENF13)

Constatou-se, ainda, a interdependéncia do trabalho da enfermeira com o de outros
profissionais, ou seja, a dependéncia de um trabalho ao do outro, tornando as a¢cdes em saude
complementares.

(...) o paciente ta la fazendo uma bacteremia, se eu ndo disser pra equipe que o
paciente ta com febre, tremor, cianose, se eu ndo coletar um sangue do paciente
ou n&o identificar isso como importante, vai passar despercebido. E importante
esse registro, exames de urina, ISSo € muito importante, isso faz parte do tratamento
e do diagnostico do paciente (...). (ENF14)

Conforme Lopes (1996), a assisténcia hospitalar caracteriza-se por relagdes de trabalho dinamicas
e interdependentes, com o reconhecimento dos espacos de saber e da acao de cada um. Lima
(1998) considera que a interdependéncia entre os profissionais faz com que a autonomia de
cada um seja relativa.

Frente a diversidade das atividades desenvolvidas pela enfermeira evidenciou-se, também,
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o papel educacional relacionado com académicos de enfermagem e equipe, tendo em vista que
€ um hospital-escola:

(...) a gente também trabalha com alunos de enfermagem, (...) a gente orienta, a
gente auxilia (...) a gente treina pessoal, tipo no periodo probatério do auxiliar de
enfermagem ou do enfermeiro, tudo acompanhado, a gente tem uma ficha de
avaliagdo do funcionarios no periodo probatorio (...). (ENF4)

Quanto a expectativa da instituicdo com relacédo ao trabalho dessa profissional, nota-se
que o esperado € o gerenciamento da unidade:

Eu acho que a instituigdo espera que tu leve uma unidade, administre como tem
que ser, eu acho que € o nosso papel de enfermeira (...). (ENF5)

A expectativa dos outros agentes concentra-se no papel da enfermeira como gerenciadora e
articuladora das atividades dos diferentes profissionais em torno do paciente, necessarios ao
diagnéstico e a terapéutica, confirmando os resultados de Lima (1998).

(...) pra eles ser enfermeiro é ser a pessoa que organiza todo o contexto, varias
pessoas comentaram isso, ou que o enfermeiro é o administrador que cada local
deveriater (...).

(ENF10)

A autoconcepcgéao das enfermeiras esta relacionada aos mitos da profissdo, denotando
responsabilidade por minimizar o sofrimento do paciente. Para elas, o trabalho de enfermagem
tem caracteristicas de doacao, pois consideram que a enfermeira é “advogada do paciente”, é
como um “anjo”, como “mae”.

Pra mim significa eu acho que dedicaggo por alguma coisa que eu gosto de fazer,
acho que tem aquele lado que € a tua dedicagdo pro paciente, eu acho que isso,
todo mundo diz, “ah, ser enfermeiro é tu ser o advogado do paciente”, eu acho que
tem um pouco desse lado (...). (ENF10)

(...) os pacientes geralmente dizem que a gente é anjo deles, que protege, que
ajuda e eu me sinto um pouco isso ai, dessa maneira mesmo, ndo digo anjo, mas
assim, de tentar dar o maximo de bem estar pra quem ta ali doente com varios
problemas, mas a gente procura compensar um pouco as dificuldades que cada
doenga traz para os pacientes. (ENF7)

Acho que é doagéo. (...) De atenggo. Porque na realidade, apesar disso que eu ja
relatei que a gente faz muitas atividades, tem o aspecto psicolégico também
envolvido ai, que eu acho importante. Ento muitas vezes tu entra no quarto e o
paciente ta bem fisicamente, mas psicologicamente ele néo ta legal. (...) entdo
escutar ou falar tu tem que te doar para eles, te desligar um pouco. Tu ta cheia de
tarefas para fazer mas aquele paciente ta precisando de ti naquele momento,
entdo tu tem que te doar para ele. E eu acredito que a enfermagem é poder ajudar,
poder fazer alguma coisa para melhorar a qualidade de vida dos pacientes. (ENF
13) :

As enfermeiras, quando se referem ao seu trabalho, consideram que cuidar e gerenciar
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sao atividades indissociaveis:

Eu acho que a gente t4 aqui em fung&o do paciente, tudo que tu fazem fungéo do
paciente € importante, se eu ngo for no quarto avaliar o meu paciente, ele pode ter
daqui a pouco uma intercorréncia que eu ngo identifiquei, ent&o eu acho que tudo
€ importante, todas as atividades, assim como se a pessoa que ta aqui na
medicagéo deixou faltar alguma coisa e a gente ndo se deu conta, o paciente ndo
vai receber a medicagdo, acho que tudo que tu faz em prol do paciente eu acho
que € o mais importante, ndo é uma nem duas atividades, é tudo que tu faz.
(ENF10)

Olha, eu acho que ndo tem como dissociar, porque faz parte das tuas fungées,
ndo tem como tu sair disso, na verdade tu consegue fazer tudo junto, tu faz a
parte assistencial, ai depois tu comega aquela parte administrativa, as vezes tu
tem que largar assistencial e ir pra administrativa. (ENF5)

Tendo conhecimento das inumeras atividades que constituem o trabalho da enfermeira
no hospital, apreendidas nos dados empiricos, ratifica-se a compreensao de alguns autores
(Bellato, Carvalho, 1998, Pereira,; Silva, 1999) quanto a mulltidimenséao desse trabalho, que
atende a diferentes finalidades. Aponta-se, também, a necessidade de atencdo para a
complementaridade e interpenetracdo dessas dimensdes, sem banalizar nenhuma delas,
resultando na assisténcia ao paciente. Isso foi mencionado pelas enfermeiras, ao relatarem
que todas as suas atividades, sejam elas administrativas, de cuidado, de articulacéo,
educacionais, enfim, sdo em beneficio do paciente. Dessa forma, pode-se afirmar que cuidar e
gerenciar sao indissociaveis e sdo dimensdes do cuidado humano, se considerarmos que o
paciente é o foco para o qual as agdes sao dirigidas, em qualquer uma dessas situacoes.

CONSIDERAGOES FINAIS

Os resultados evidenciaram que, embora haja uma predominéancia de atividades de
gerenciamento do cuidado em relagao as atividades assistenciais, as enfermeiras consideraram
que essas dimensdes sao indissociaveis em seu trabalho.

O gerenciamento € uma dimenséao do cuidado de enfermagem e, através dele, a enfermeira
busca o suporte necessario para que se alcance o produto final do processo de trabalho no
modelo clinico, a assisténcia ao paciente. Contudo, para que isso ocorra, € importante a
articulacao das agdes dos diversos profissionais da equipe de saude no hospital. Entende-se
esse processo como um sistema dindmico, em transformacao, cujas atividades ocorrem de
forma interdependente, ficando evidente que a complementaridade dessas agdes esta diretamente
relacionada a articulacao entre os profissionais, bem como a reciprocidade de cada um no
processo.

Os resultados da investigagdo trazem a tona uma discussao passivel de contribuir para
0 ensino e a pratica assistencial de enfermagem nos servigos de saude, permitindo compreender
conflitos e indefinicdes referentes ao trabalho da enfermeira na area hospitalar, em sua insergao
no trabalho coletivo na area de satde.

Conclui-se que a relagao entre assistir e gerenciar nao € excludente e que o gerenciamento
constitui-se em uma das dimensdes do cuidado de enfermagem.
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ABSTRACT: The aim of this study was to know the nurses’ conception about the emphasis of the
activities that they develop in the work process, in the clinic model assistance. This study is a qualitative
research, with dialetic approach. To form the sample one nurse was chosen in each of the 17 units of
a university hospital in Porto Alegre/RS. The data were collected through semi-structured interview. To
analize the data the material was classified in relevant structures, from which nine categories were
established. The results showed that, although there is a prevalence of management activities of the
care concerning the assistance activities, the nurses considered that these dimensions are
indissociable in their work. It was concluded that the relation between assisting and managing are
not excluding and that the management is one of the dimensions of nursing care.
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RESUMEN: El objetivo del estudio fue conocer a la concepcién de enfermeras sobre el énfasis de las
actividades las cuelas desarollan en el proceso de trabajo, en el modelo clinico para la atencion a la
salud. Es una pesquisa cualitativa com un abordaje dialéctica. A fin de componer a la muestra fue
sorteada una enfermera de sendas unidades de internacién de un hospital universitario de Porto
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haia predominancia en las actividades de la gerencia del cuidado relacionado a las actividades
asistenciales, las enfermeras consideraron que estas dimensiones son inseparables en su trabajo.
Han concluido que las relaciones entre asistir y gerenciar no pueden excluirse y que el gerenciamiento
es una de las dimensiones del cuidado de enfermeria.
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