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RESUMO

Trata-se de uma pesquisa realizada sobre a ética dos enfermeiros e as ferramentas de
gestdo na UTI — Unidade de Terapia Intensiva, na qual foram entrevistados 07
enfermeiros da UTI de um hospital publico de Cuiaba, Mato Grosso - MT, sendo
considerada uma pesquisa de campo, utilizou método qualitativo, descritivo e
exploratério, sendo realizada coleta através de uso de roteiro com questfes abertas e
ndo estruturado apds aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) e da
concordancia dos participantes apés assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Foi realizada analise tematica de conteldo baseado nas obras de
Paulina Kurcgant e outras obras sobre ferramentas de gestdo e gerenciamento na
enfermagem, evidenciando que as ferramentas sao utilizadas, mesmo que ainda haja
um conhecimento deficiente sobre cada uma delas e suas aplicagdes, conhecimento
deficiente sobre resultado de seu uso, apontando que o planejamento é a ferramenta
mais utilizada pelos enfermeiros. O estudo aponta ainda que os fatores que interferem
no processo de aplicacdo e uso de ferramentas de gestdo estdo relacionados a
escassez de recursos humanos e materiais em seu setor.

Palavras Chave: Ferramentas; Gestdo; UTI; Enfermagem.

INTRODUCAO
A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) trata-se de um setor destinado ao

atendimento de pacientes em estado grave com chances de sobrevida, que requerem
monitoramento constante (24 horas) e cuidados especificos com qualidade utilizando
mecanismos, techologias avancadas e recursos humanos especializados, dirigidos
ndo apenas para os problemas fisiopatolégicos, mas também para as questbes
psicossociais, ambientais e familiares que se tornam intimamente interligadas a
doenca fisica (SILVEIRA, CONTIM, 2015).

A vivéncia em UTI aponta que essas unidades possuem algumas
caracteristicas proprias, como a convivéncia diaria dos profissionais e dos sujeitos
doentes com as situacdes de risco, a énfase no conhecimento técnico-cientifico e na

tecnologia para o atendimento biolégico, com vistas a manter o ser humano vivo, a
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constante presenca da morte, a ansiedade, tanto dos sujeitos hospitalizados quanto
dos familiares e trabalhadores de saude, as rotinas, muitas vezes, rigidas e inflexiveis
e a rapidez de acdo no atendimento (MATSUDA, EVORA, 2006).

No trabalho diario do enfermeiro na UTI, levando em consideracdo a
sobrecarga de servicos, o desgaste fisico e mental e a frieza do ambiente, percebem-
se alguns percalcos que poderiam ser evitados, ou pelo menos minimizados, com o
uso de uma ou mais ferramentas de gestdo, tais como comunicagéo, lideranca,
delegacdo de tarefas, resolugdo de conflitos, motivagdo entre outros. Na rotina de
trabalho do Enfermeiro, é possivel observar uma desarticulacdo da utilizacdo do
conjunto de técnicas de geréncia, resultando num planejamento inadequado para a
organizagdo do processo de trabalho. Portanto, o enfermeiro ao desenvolver a
geréncia deve reunir esforgos que visem alcancar os objetivos propostos na prestagéo
da assisténcia de enfermagem, utilizando-se das ferramentas de gestdo (MATSUDA,
EVORA, 2006).

Partindo disso as perguntas norteadoras para esse estudo sdo: Qual a otica
dos enfermeiros sobre as ferramentas de gestdo na UTI? Quais os fatores que
interferem na aplicacdo das ferramentas de gestéo pelo enfermeiro da assisténcia em
uma UTI? Nesse contexto o estudo tem como objetivo principal identificar a visédo do
enfermeiro sobre as ferramentas de gestdo na unidade referida e como objetivos
secundarios, identificar os fatores que interferem na utilizacdo das ferramentas de
gestdo pelo enfermeiro da assisténcia de unidade de terapia intensiva, descrever as
ferramentas de gestdo mais aplicadas na assisténcia de enfermagem na UTI e os

motivos que interferem em sua utilizacgéo.

METODOLOGIA
Trata-se de uma pesquisa de campo, de abordagem qualitativa descritiva e

exploratéria, que avaliou significativamente a dinAmica que se desenvolve no ambiente
da equipe de enfermagem, observando o problema estudado que se manifesta nas
interacBes cotidianas se preocupando em retratar a perspectiva dos envolvidos (GIL,
2007).
A pesquisa foi submetida para analise do Comité de Etica em Pesquisa —
CEP do Centro Universitario de Varzea Grande (UNIVAG), em cumprimento aos
requisitos determinados pela resolucdo 466/2012 para toda e qualquer pesquisa
envolvendo seres humanos.
A pesquisa foi realizada através de entrevista semi-estruturada que busca
levantar dados que possam ser utilizados em andlise qualitativa, selecionado os

aspectos mais relevantes de um problema de pesquisa (GIL, 2007). Foi realizada com



enfermeiros da Unidade de Terapia Intensiva adulto do Hospital e Pronto Socorro de
Cuiab4, ap0s obtencdo do consentimento voluntario a participagdo do estudo.

Usou-se como critérios de inclusdo Enfermeiros que pertencessem a equipe
de enfermagem da Unidade de Terapia Intensiva, independente do tempo de atuacéo
no setor, dos turnos diurno e noturno que aceitaram participar da pesquisa de acordo
com a Resolucédo 196/96 e ENCEP 466/2012. Foram excluidos integrantes da equipe
de enfermagem que estavam em licenca médicl, afastamento do trabalho ou de férias
no momento de coleta de dados.

Antes de iniciar os procedimentos junto & Comité de Etica, foi realizado contato
com o0s responsaveis pelo hospital visando a autorizacdo de nossa equipe de
pesquisa, enviando e solicitando a assinatura do Termo de Anuéncia para a realiza¢éo
da pesquisa na Unidade de Terapia Intensiva.

A abordagem e o0 convite aos participantes desta pesquisa foram feitos de
uma maneira individual, apresentando e explicando os motivos da pesquisa, como
objetivos, os beneficios, direitos e riscos dos participantes em relagéo ao estudo, bem
como a forma de conducéo das perguntas. Depois de todos os esclarecimentos sobre
a pesquisa, foram entregues o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE),
assinados em duas vias. A partir disso realizou-se a coleta de fevereiro a maio de
2017, em 9 encontros, através de roteiro com 8 questbes abertas ndo estruturado,
que foram respondidos de forma de forma andnima e individual.

Foram entrevistados 07 profissionais que trabalhavam na UTI em seus
respectivos plantdes diurnos e noturnos do referido hospital, sendo 03 profissionais do
sexo masculino e 04 do sexo feminino. Para cumprimento do sigilo e anonimato,
utilizamos pseuddnimos com atribuicdo (de forma aleatéria) de cores aos participantes
do estudo.

A partir das respostas sobre a 6ética das ferramentas de gestdao em UTI, a
discussdo dos dados deu-se de forma comparativa sobre as ferramentas de gestdo
utilizadas pela Enfermagem na gestédo da UTI e o que foi descrito por Paulina Kurcgant
em suas obras sobre gestdo e gerenciamento em enfermagem, onde foi possivel
destacar as categorias de andlises elencadas: A Otica da enfermagem sobre as
ferramentas de gestdo na UTI, Ferramentas mais utilizadas e seus resultados, e os
Fatores que interferem na aplicagdo das ferramentas de gestdo em UTI.

Foi utilizado andlise a partir da organizacdo e codificagdo do material obtido,
foi realizado o agrupamento desses dados e a formacédo de categorias, com uma
discussdo desse material a frente do referencial tedrico utilizado, através da andlise
tematica de conteldo, que € um conjunto de técnicas de analise de comunicagdo, que

utiliza procedimentos sisteméticos e objetivos de descricdo do conteudo das



mensagens (MINAYO, 2001). Os dados foram analisados através da construcdo de
enunciados pelas informagdes trazidas no discurso dos participantes. Foi utilizada a
ideia da andlise tematica, a partir das obras de Paulina Kurcgant e outras obras acerca
das ferramentas de gestédo ou de gerenciamento.

RESULTADOS E DISCUSSAO

CATEGORIAS DE ANALISE

A Otica dos enfermeiros sobre as ferramentas de gestdo em UTI

Os enfermeiros entrevistados descreveram as ferramentas de gestao utilizadas
pela enfermagem no ambito da UTI segundo seus conhecimentos sobre o assunto e
segundo as vivéncias diarias e como entendem as ferramentas de gestdo e seu uso.
Quando se fala em dtica sobre algo, deve-se considerar as subjetividades e as
diversidades intrinsecas as percepg¢des dos envolvidos, considerando que cada um
possui uma visdo diferente que interfere em sua vida e, especificamente voltadas ao
estudo realizado, na forma como concebem trabalho e a forma de realiza-lo.

As ferramentas de gerenciamento em enfermagem s&o: Liderancga,
Delegagéo, Supervisdo, Tomada de Decisdo, Comunicacdo, Resolu¢cdo De Conflitos,
Processo Grupal, Trabalho em Equipe, Motivacdo (KURCGANT, 1991). A educacédo
permanente e o planejamento foram incluidos em obras mais recentes sobre
gerenciamento (KURCGANT, 2011).

No estudo, a ideia das ferramentas como um instrumento norteador de
atividades para o enfermeiro € premente nos discursos dos participantes Laranja, Azul

e Marrom

Descrevo como um processo que norteia as ages de enfermagem dentro das unidades de
salde, visando um melhor desempenho na assisténcia prestada ao cliente e a seguranga do
profissional (LARANJA).

Como instrumentos norteadores em que sistematizam a assisténcia garantindo a qualidade do
servigo (AZUL).

A ferramenta de gestdo é essencial para norteamento da equipe para desenvolver trabalho
com qualidade e eficiéncia no cotidiano, sendo assim uma forma de sistematizar normas e
rotinas (MARROM).

A palavra nortear remete a indicacdo de caminho, ou pode ter significado
também como planejamento, este € inerente as atividades em saude e na
enfermagem e foi descrito por Kurcgant (1991; 2011) como uma atividade elementar
para qualidade das a¢bes em enfermagem e em saude, visando otimizacdo do

processo de trabalho, implicando logo, em qualidade assistencial.



O planejamento para Kurcgant (1991) pode ser estratégico, tatico e
operacional. O planejamento € descrito como um instrumento e envolve levantamento
da situacao atual ou diagnostico situacional; estabelecer o que € necesséario mudar ou
tracar metas e organizar a agao futura, ou o plano (KURCGANT, 1991).

Os participantes da pesquisa esbocam o conhecimento de que o planejamento
€ uma das principais ferramentas de gestao utilizadas tanto em servigo publico quanto
privado no Brasil..

Para Greco (2010) incluindo-se o planejamento em suas varias etapas, inclui-
se no gerenciamento em enfermagem a coordenacdo, planejamento, organizacao,

direcdo e controle; que ndo ficam apenas implicitas nos discursos dos participantes.

E primordial para que possamos desempenhar atividades!
Planejando, organizando, direcionando, cobrando resultados e
avaliando, sempre focando na qualidade do servico prestado ao
cliente (VERMELHO).

Sao ac¢Bes do enfermeiro no gerenciamento de suas atribuicées e na conducgéo do trabalho da
equipe de enfermagem na assisténcia aos pacientes (ROXO).

Logo, percebe-se que os enfermeiros conhecem agfes de planejamento e a
enxergam como principal ferramenta de gestdo na UTI, pontuado por todos como
importante instrumento de norte as a¢gfes do enfermeiro e sua equipe, que deve ser
usado para melhorar a assisténcia. Também entendem que no planejamento, devem
estar envolvidos a equipe de enfermagem e de salde que fazem o processo de

cuidados em UTI.

Ferramentas mais utilizadas e seus resultados

Quanto as ferramentas mais usadas e seus resultados no ambiente da UTI,
percebe-se que o planejamento implementado na assisténcia aparece mais uma vez,
desta feita, caracterizado como instrumentos diarios de uso do enfermeiro, e novas
tendéncias atreladas ao contexto da enfermagem. Vermelho afirma que utiliza
“‘Normas e rotinas de enfermagem. Qualidade na assisténcia e seguranga ao
paciente”, jA Roxo descreve que utiliza mais “O gerenciamento das escalas de servigo
e distribuicbes das atividades com base nas competéncias.”

Marrom afirma que “...] se tivermos rotina, POPs' e sistematizacdo com
eficiéncia poderiamos ter resultados melhores e satisfatérios.” Apontando para o uso

de ferramentas como pontos que interferem na qualidade assistencial.

! Sigla para Procedimento Operacional Padréo.



Para Azul e Marrom, respectivamente, as ferramentas de gestdo também sao
caracterizadas como instrumentos utilizados no trabalho, porém percebe-se uma

inconsisténcia entre o declarado pelos participantes e a literatura:

Na minha rotina enquanto enfermeiro de UTI , utilizo como ferramenta
de gestéo o Processo de enfermagem, os POPs, as normas e rotinas
de enfermagem e o que obtemos é uma melhor gestédo de processos
da assisténcia e qualidade no servico, sendo um meio de fazer
ciéncia em enfermagem( AZUL.)

Na UTI utilizamos rotinas de mudanca de decubitos, seguranca do
paciente, utilizagdo do carrinho de emergéncia, neurochek. Porém
nem sempre estes resultados sédo alcancados com satisfacdo pois na
(“instituicdo”) digo, servidores estdo trabalhando com escalas e
nuameros reduzidos de funcionarios (MARROM).

Como ferramenta utilizada no contexto ainda de planejamento, esta o uso de
instrumentos organizativos da assisténcia e local da assisténcia, também chamados
de rotinas ou protocolos (MURTA, 2008).

Percebe-se que os profissionais entrevistados destacam a “informagéo para
acao correta” (a informagdo como nocdo subjetiva de conhecimento) para 0s
enfermeiros que participaram do estudo como algo que resulta na agdo correta, que
refletem na atividade do cuidado e advém do conhecimento dos protocolos e rotinas.

Isto é evidenciado também na fala de Laranja, quando afirma que

[...] O profissional estd mais informado e apto para executar as tarefas de enfermagem sem
infligir as normas e rotinas da unidade.

E Azul confirma, trazendo que com o uso das ferramentas ha “Melhor
alinhamento dos procedimentos, uma equipe com uma melhor digo, mesma linguagem,

qualidade no assistencial”.

Logo, as informagdes contidas nos instrumentos informacionais e organizativos
da UTI podem gerar a¢cBes corretas e qualidade no processo assistencial, para os
participantes da pesquisa.

Ainda nesta categoria, emerge também a comunicacdo como uma ferramenta
na gestao de enfermagem utilizada na UTI, no contexto estudado. O enfermeiro Rosa
refere 0 que Kurcgant (1991) caracterizou como comunica¢do, um dos pontos da
enfermagem a ser trabalhado em todo processo assistencial, que pode trazer
beneficios ou prejuizos, caso existam ruidos intermediarios que possam trazer ma ou
dubia compreensao do que é pedido.

Rosa afirma que usa “Comunicacdo verbal e escrita.” E justifica que néo
consegue enxergar os resultados no sistema de cuidados “Quanto aos resultados ndo

tenho como descrever por estar a apenas uma semana”. A comunicacdo na



enfermagem pelos instrumentos acontece tanto verbalmente quanto na escrita dos
prontuarios e instrumentos que a enfermagem gerencia para registrar e sistematizar
suas acgoes e resultados, sendo a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem uma
delas (ITO et al., 2011).

Citando outras ferramentas que Kurcgant (1991) descreveu sobre
gerenciamento e administracdo em enfermagem, Vermelho diz que “Sempre utilizo
trabalho em equipe, lideranca (escalas) motivando minhas meninas, delegando e tento
resolver conflitos”, apontando as ferramentas de delegacéo e resolucéo de conflitos.

A resolucado de conflitos é definida por Kurcgant (1991) como sendo uma das
acOes mais importantes da enfermagem, ao resolver situagdes de desunido de equipe
e rusgas entre seus componentes.

Nesta categoria ainda cabe trazer a discussdo quanto aos resultados do uso
das ferramentas de gestdo. Mas percebe-se que pouco se fala dos resultados das
ferramentas no ambiente estudado, sendo mais evidente nos discursos, a
caracterizacdo do que utilizam, talvez porque ndo se atentem ou néo haja ferramentas
que possam ajuda-los na observacdo e mensuracdo dos resultados do uso das
ferramentas.

Rosa acredita que as ferramentas de gestdo “Reflete na maneira em que a
interatividade produz confiangca e seguran¢ca na execugdo do cuidado.” e Vermelho
aponta que as ferramentas, sendo utilizadas refletem no processo de implementar “...]
Trabalho grupal e lideranga. Pois unimos com metas comuns (cooperagdo, Consenso
e empenho).”

Evidencia-se que os enfermeiros que participaram da pesquisa compreendem
gue os resultados das ferramentas de gestdo séo, portanto, o alcance das metas que
as proéprias ferramentas facultam como: interatividade, trabalho em equipe, interacédo e
outros, demonstrando que os resultados do uso das ferramentas ndo é algo
mensuravel para estes profissionais.

Quando perguntados ainda sobre quais ferramentas de gestdo os enfermeiros
utilizam mais na UTI, a partir das falas dos profissionais, verificou-se que utilizam
diversas ferramentas, mas analisando suas respostas, chegou-se a conclusdo de que
o planejamento da assisténcia é a ferramenta mais utilizada, que, contextualizada em
suas respostas, entende-se que € a chamada Sistematizacdo da Assisténcia de
Enfermagem (SAE), instrumento que organiza a assisténcia e é prevista em portarias
especificas da profissdo que pautam o chamado processo de enfermagem.

Segundo Laranja, utiliza mais a “SAE porque no SAE esta toda a

sistematizagcdo que preciso para executar a assisténcia com seguran¢a” .Nota-se a



resposta direta afirmando que a SAE, organiza e sistematiza toda a assisténcia e 0
setor.
Neves e Shimizu (2010), afirmam que a SAE é um método que organiza,
possibilitam o planejamento e a execucdo de a¢des durante a internacdo hospitalar.
Segundo Penedo e Spiri (2014), a sistematizacdo da assisténcia de
enfermagem €& um instrumento cientifico que proporciona ao enfermeiro o

planejamento e a sistematiza¢do de suas agoes.

Fatores que interferem na aplicacdo das ferramentas de gestdo em UTI

Para o processo de trabalho em saude ter resultados necessita de recursos
materiais, humanos e de uma boa gestdo, inclusive com uso de ferramentas que
partram da administragcdo ou ciéncias administrativas para o0 processo de
enfermagem. Todavia, percebe-se que é uma realidade brasileira a incipiéncia e
descontinuidade de praticas consideradas benéficas por diversos fatores
(KURCGANT, 2011).

Na UTI onde foi realizado o estudo, os enfermeiros pesquisados relatam que o
maior desafio que enfrentam para implementagéo das ferramentas de gestdo em UTI é
a guestao de recursos materiais e humanos insuficientes.

Verde afirma que o maior desafio € “Em uma Unidade de Terapia Intensiva
publica acho que sdo os recursos materiais.” Rosa ja afirma que “O maior desafio na
UTI é o numero de funcionarios (téc. Enfermagem)|...].”

Roxo confirma o posicionamento de Rosa quanto ao numero de funcionéarios
para correto dimensionamento, conforme calculos especificos para prever a
necessidade de funcionarios por leitos segundo estado do usuario em internacao,
afirmando que necessita minimamente de:“Uma equipe de enfermagem de acordo
com a RDC n°10 da ANVISA, pois sem recursos humanos nado é possivel aplicar as
ferramentas de gestao.”

A RDC n° 7 de 24 de fevereiro de 2010 é a que dispde sobre 0s requisitos
minimos para funcionamento de unidades de terapia intensiva, da outras providéncias e
propGe uma quantitativo de 1 enfermeiro para cada 8 leitos, a resolucdo RDC 10 foi
equivocadamente citada pelo participante.

Azul apontou que a escassez de recursos pode ser um sério problema para o

processo de cuidado e qualidade da assisténcia em enfermagem

Na minha prética talvez ou melhor arrisco em dizer talvez por ser um
hospital publico o maior desafio em gestdo em uma unidade de
terapia intensiva é a escassez de recursos a falta dele atrapalha ou
melhor tira um pouco enfermeiro enquanto gestor da unidade (AZUL).



Os recursos para Kurcgant (1991) sdo de suma importancia para o processo de
enfermagem, para a gestédo do cuidado e do processo gerencial da enfermagem como
um todo, sejam recursos humanos ou materiais, sem eles o processo de cuidado em
saude ndo acontece e a assisténcia de enfermagem ficara seriamente comprometida.

Lorenzetti et al. (2014) apontam que parte da organizacdo hospitalar depende
da existéncia e correta alocacédo de recursos materiais e humanos, sem 0s quais, 0
setor fica sem condi¢gbes de funcionamento ou com funcionamento prejudicado, como
normalmente se enxerga nos processos de observacdo da assisténcia em hospitais no
Brasil, tanto publicos quanto privados, mas sendo mais comuns em publicos.

Para Santos (2013) é parte da atribuicdo do enfermeiro gerir recursos humanos
(dimensionamento de pessoal) e materiais (permanentes ou de consumo) em seu
setor, sendo responsavel por delegar e supervisionar os seus profissionais e prever e

prover 0s materiais necessarios para andamento do servico.

CONCLUSAO
O estudo demonstrou que os enfermeiros enxergam as ferramentas de

gestdo como necessarias no processo de trabalho, porém n&do demonstram o
conhecimento necessério para criar uma relagdo entre a teoria e a sua aplicagdo no
processo de gerenciar. Evidenciando a necessidade de uma educagdo permanente
gue possibilite aos enfermeiros uma integracdo da teoria com a pratica

A pesquisa aponta que as ferramentas mais utilizadas sdo o planejamento,
sendo contido neste a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem, a lideranga, o
processo grupal e de resolugéo de conflitos, delegacéo, superviséo e lideranca.

Demonstra que os enfermeiros se apoiam em instrumentos como manuais de
normas e rotinas e protocolos como forma de otimizar o processo assistencial,
entendendo que este material possa substanciar seu conhecimento e ser utilizado
como material no planejamento e organizacdo da assisténcia, ou seja, sendo também
uma ferramenta de gestdo. Aponta também que, a informacédo destes materiais pode
resultar em acdes corretas na assisténcia, sendo este o principal resultado visto pelos
enfermeiros quanto ao uso das ferramentas de enfermagem, seguido de seguranca na
assisténcia e comando através da lideranca e delegacéo.

A partir do exposto, percebe-se que o maior desafio para utilizacdo das
ferramentas, ou fatores que mais interferem em seu uso é a escassez de funcionarios
e escassez de recursos materiais, que interferem no processo de cuidado em saude e

na forma como a assisténcia sera dispensada.



Durante a realizacdo da pesquisa notou-se uma grande resisténcia por parte
de alguns enfermeiros em contribuir com produgdes cientificas, afastando o
profissional do exercicio do pensamento critico e filos6fico da ciéncia. Observa-se que
a pratica da enfermagem moderna por ser diversificada exige atuacao dos enfermeiros
em diversos papéis, dentre eles o de pesquisador, essa postura de resisténcia entao
evidencia uma lacuna que tem como consequéncia um déficit de atualizacdo que
prejudica a qualidade da assisténcia. Assim enfatizamos a necessidade da
continuacdo desse estudo, de forma a identficar maneiras para incentivar as
producdes cientificas e qual a melhor abordagem deve ser adotada pelo Ndcleo de
Educacdo Permanente da instituicdo e pelas universidades para que as ferramentas
de gestdo sejam aplicadas de forma adequada pelos enfermeiros da UTI.

E por ultimo, deixamos como proposicao a continuagédo do estudo de forma a
identificar a oOtica dos enfermeiros sobre as ferramentas de gestdo em UTI em um
hospital privado, onde a escassez de recursos humanos e materiais ndo seja um

desafio a aplicacdo delas na assisténcia.
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