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Resumo O presente estudo objetivou analisar a pra-
tica gerencial dos enfermeiros na Estratégia Saude da
Familia. Trata-se de pesquisa descritiva e explorato-
ria, com abordagem qualitativa pautada na fenomeno-
logia sociolégica de Alfred Schiitz. Para a coleta de
dados, realizou-se a entrevista semiestruturada. Os
sujeitos da pesquisa foram 11 enfermeiros das equipes
de saude da familia do municipio de Conselheiro La-
faiete, Minas Gerais, no periodo de agosto a novembro
de 2009. Os dados coletados foram submetidos a ana-
lise de conteudo, respeitando-se os preceitos éticos
de pesquisa envolvendo seres humanos. Os resultados
evidenciaram as seguintes categorias: “A percep¢ao so-
bre o trabalho” e “Fatores intervenientes no trabalho”.
Nos discursos, destaca-se a gestao de pessoas como im-
portante ferramenta que permeia as relagoes entre a
equipe de satide. Em relagao aos fatores dificultado-
res, os profissionais levantaram questdes relacionadas a
insatisfacao, vivenciada na falta de reconhecimento do
seu trabalho assistencial e gerencial. O fortalecimento
da agdo gerencial do enfermeiro é imprescindivel na
constru¢do de uma pratica auténoma e ampla no con-
texto da atengao primaria a saide.

Palavras-chave trabalho; enfermagem; geréncia; Estra-
tégia Saude da Familia.

Abstract This study aimed to analyze the managerial
practice of nurses in the Family Health Strategy. It is
a descriptive and exploratory study with a quali-
tative approach guided by the social phenomenology
of Alfred Schiitz. A semi-structured interview was
conducted to collect data. Study subjects were 11 nur-
ses of family health teams in the city of Conselheiro
Lafaiete, state of Minas Gerais, Brazil, in the period
ranging from August to November, 2009. The data
collected were subjected to content analysis, respec-
ting the ethical principles of research involving hu-
man subjects. The results revealed these categories:
"The view on work" and "Intervening factors at work."
In the discourse, people management stands out as
an important tool that permeates relations among
the health team. Regarding hindering factors, profes-
sionals have raised issues related to dissatisfaction,
experienced in the context of the lack of recognition
of the work they do in providing care and management.
The strengthening of nursing management action is
essential in building a broad, autonomous practice in
the context of primary health care.

Keywords work; nursing; management; Family Health
Strategy.
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Introducao

A atengdo primaria a satide representa o conjunto de agdes que visam a pro-
mogao de satde, a prevengao de agravos, ao tratamento e reabilitagdo nos
ambitos coletivo e individual, por meio de praticas gerenciais e sanitarias
democraticas e participativas. Situa-se no primeiro nivel de atengao dos sis-
temas de saude, com capacidade de resolver um elenco de necessidades que
extrapolam a intervengdo curativa individual, denominadas necessidades
bésicas de satude (Saparolli e Adami, 2010).

A valorizagdo da temadtica atengdo primdria a satide é observada nos
planos politico e académico, nos ambitos nacional e internacional, nas pro-
postas das agéncias internacionais e nos processos de reformas dos sistemas
de satide nas décadas de 1980 e 1990, visando a prestagdo de uma assistén-
cia qualificada. Nos servigos de saude, a qualidade é enfatizada principal-
mente porque o cuidado prestado ao usudrio é consumido durante a sua
produgao, tornando-o diferente da producdo de bens, na qual é possivel
separar o produto com defeito sem maiores consequéncias. Como nos de-
mais servicos de satuide, a busca pela qualidade no trabalho de enfermagem
¢ condigdo precipua para sua existéncia, no sentido de ser um bem produzi-
do e consumido no ato da produgado, o que o impede de ser estocado e co-
mercializado posteriormente (Felli e Peduzzi, 2010).

No espago em que a geréncia é exercida por enfermeiro, a relagio deste
profissional com o usudrio e com outros trabalhadores existentes no cendrio
da satde imprime determinadas caracteristicas ao processo de trabalho
(Fernandes et al., 2010). No ambito da Estratégia Saude da Familia (ESF), o
enfermeiro exerce atividades de supervisao, treinamento e controle da equipe
e atividades consideradas de cunho gerencial. No contexto sécio-histérico-
-politico, elabora pensamentos, e a sua idealizagao se projeta no modo como
organiza o trabalho para produgdo de bens e servigos. Além disso, as agdes
do enfermeiro devem compreender todos os niveis de atengao a satide (pro-
mogao, protecao e recuperacao), de forma articulada e integrada. Nesse con-
texto, o cuidado deve enfocar as principais doengas e agravos a saude da
populagdo adscrita, que identifiquem os grupos mais suscetiveis, as faixas
etdrias mais atingidas, os riscos mais relevantes e os mecanismos efetivos de
controle de cada caso (Passos e Ciosak, 2006).

O gerenciamento do cuidado exige do enfermeiro uma visao que en-
volve os valores e l6gicas diferenciados impressos nas necessidades dos
usuarios. E preciso refletir criticamente sobre os processos de gerencia-
mento do cuidado para se construir uma nova realidade organizacional
alinhada as préticas. Em tal contexto, espera-se que esse profissional desen-
volva habilidades gerenciais em uma perspectiva participativa, na qual o
objetivo ¢é alcangado pelo esforgo coletivo e nao pela unido de esforgos indi-
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viduais. Para tanto, é importante apreender da experiéncia cotidiana meios
de viabilizar as praticas de gestdo que propiciem mudangas no modelo as-
sistencial de satude (Lourengdo e Benito, 2010; Montezeli e Peres, 2009;
Weirich et al., 2009). Diante do exposto, o presente estudo teve por obje-
tivo analisar elementos relacionados a formagao para a agado gerencial dos
enfermeiros inseridos na ESF.

Trajetéria metodolégica

Trata-se de um estudo descritivo e exploratérioé de natureza qualitativa
fundamentada na abordagem fenomenolégica, uma vez que se buscou com-
preender a vivéncia dos enfermeiros no que se refere as atividades geren-
ciais no ambito da ESF. A opgdo por trabalhar com a fenomenologia deve-se
a possibilidade de se estudar o fen6meno com base na experiéncia vivida
pelo sujeito. No estudo, utilizou-se o referencial teérico da fenomenologia
social de Alfred Schiitz, a qual explica que as pessoas sdo movidas em fun-
¢do de motivagdes dirigidas a objetivos, em que as razdes para suas agoes
estdo marcadas pelas experiéncias vividas (Moreira, 2004; Capalbo, 1998).

Participaram da investigacao 11 enfermeiros, lotados nas unidades da
ESF situadas no municipio de Conselheiro Lafaiete, Minas Gerais, que acei-
taram participar da pesquisa e ndo estavam de férias ou licenga no periodo
da coleta de dados. Os critérios de inclusao para participar da pesquisa fo-
ram: ser enfermeiro que trabalhe como gerente de enfermagem; aceitar par-
ticipar da pesquisa; nao estar de férias ou de licenga no periodo da coleta
de dados.

O numero de participantes foi definido a partir do momento em que se
percebeu que o conteudo dos discursos revelou o fendmeno investigado e
forneceu respostas as questdes de pesquisa (Moreira, 2004). Foram entrevis-
tados em sua maioria enfermeiros do sexo feminino com idade até quarenta
anos, com experiéncia profissional variando entre um e dez anos de servigo
na ESF, e todos com pds-graduagao lato sensu em Saude da Familia.

A coleta de dados ocorreu no periodo de agosto a novembro de 2009.
Inicialmente, solicitou-se autorizagdo da Coordenacao da Atencao Primaria
do municipio para o desenvolvimento das entrevistas. Para viabilizar o con-
tato com os enfermeiros, agendaram-se encontros em que foi explicada a fi-
nalidade do estudo, seguindo-se a apresentagao do termo de consentimento
livre e esclarecido. Garantiu-se a autonomia dos enfermeiros em optar por
participar ou nao da investigagao proposta.

Empregou-se como instrumento de coleta de dados a entrevista feno-
menoldgica, na qual os sujeitos descrevem suas vivéncias e a forma como
percebem o fenémeno. As perguntas foram orientadas por meio de um

Trab. Educ. Saude, Rio de Janeiro, v. 13 n. 3, p.695-707, set./dez. 2015

697



698

Ludmila Mourdo Xavier-Gomes et al.

roteiro com questdes semiestruturadas. As informagdes obtidas foram ano-
tadas e gravadas e, posteriormente, transcritas pelos pesquisadores. As en-
trevistas ocorreram no proéprio local de trabalho e tiveram uma duragdo
aproximada de vinte a 45 minutos. O presente estudo teve como pergunta
norteadora: “Como ¢é sua prdtica na geréncia enquanto enfermeiro inserido
na ESE?”

Na perspectiva fenomenoldgica, os dados foram examinados em trés
fases: descrigao, redugao e compreensao. A descrigdo constitui o ponto-cha-
ve da fenomenologia e envolveu trés elementos: a percepgao, a consciéncia
que se direciona ao mundo-vida e o sujeito pessoa, que se vé capaz de expe-
rienciar o corpo-vivido por meio da consciéncia.

A segunda fase da trajetéria metodoldgica consiste na redugdo, cujo ob-
jetivo é selecionar as partes essenciais da descrigdo, isto ¢, somente as partes
da experiéncia que sao partes verdadeiramente da consciéncia, diferente-
mente daquelas que sdao suposi¢do. Como tltima etapa da fenomenologia,
tem-se a compreensdo, que surge em conjunto com a interpretagao da lin-
guagem do sujeito. Nesse momento, existe uma tentativa de especificar o
‘significado” que ¢ essencial na descrigao e na redugdo como forma de investi-
gacdo da experiéncia (Moreira, 2004). Em relagao a andlise dos dados, utili-
zou-se a técnica andlise de contetido para construgao das categorias do estudo.

A pesquisa foi desenvolvida segundo os principios éticos, com base
na resolugdo n. 196/96 do Ministério da Saude (Ministério da Saude, 1996).
Asseguraram-se o carater confidencial e a privacidade por meio de atribui-
¢ao de codigos de identificagdo aos discursos dos pesquisados.

Resultados e discussao

Estudar a pratica gerencial do enfermeiro no contexto da ESF permite com-
preender o significado do processo de trabalho no que diz respeito a per-
cepgdo dele sobre sua pratica e os fatores que interferem nesse processo.
Nessa perspectiva, emergiram as seguintes categorias: “A percepgao sobre o
trabalho” e “Fatores intervenientes no trabalho”.

A percepgao sobre o trabalho

Esse nucleo se constitui das reagdes dos enfermeiros em relagdo ao tra-
balho desempenhado na organizagao. Relaciona-se, portanto, aos aspectos
de satisfagao e de insatisfacao no trabalho, bem como as expectativas ligadas
a geréncia.

No discurso dos enfermeiros, observa-se a experiéncia da gratificagao
do trabalho desempenhado na ESF expressa por meio de sentimentos que
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traduzem a satisfacdo e a realizagdo pessoal e profissional, quando eles afir-
mam desenvolver um trabalho gratificante, conforme ilustra a seguinte fala:

Sinto-me muito lisonjeada, pois, desta forma, gerenciando, recebo o reconheci-

mento das pessoas porque me preocupo com elas (E8).

A satisfagdo profissional ou satisfacdo no trabalho podem ser concei-
tuadas como um sentimento agradavel ou estado emocionalmente positivo
do trabalhador, resultante da percepgao ou avaliagdo de sua experiéncia
profissional, conforme metas e valores pessoais individuais perante a vida,
que ¢ modificada ou influenciada por forgas internas ou externas ao tra-
balho (Martinez e Paraguay, 2003; Melo, Barbosa e Souza, 2011).

A satisfagdo também ¢ decorrente do reconhecimento da populagio.
Nesta pesquisa, observou-se que o reconhecimento da clientela sobre o tra-
balho desempenhado ¢ dotado de significagao para os entrevistados, uma vez
que constitui um motivo de satisfagdo. Esse significado parece estar relacio-
nado a momentos de éxito ja vivenciados pelos enfermeiros, no dia a dia, pelo
trabalho que desempenham na unidade de satide na qual estao inseridos.

Ser gerente é motivo de orgulho, de valorizagao, apesar de algumas pessoas nao

reconhecerem bem o nosso trabalho (E3).

Os relatos apontam a falta de reconhecimento do trabalho nao s geren-
cial, mas também da enfermagem:

Sinto necessidade de maior reconhecimento da profissio. Somos muito cobradas

e pouco valorizadas (E2).

Os enfermeiros demonstram indicios de insatisfagdo ao relatarem a falta
de reconhecimento do trabalho assistencial e gerencial:

E uma carga de muita responsabilidade, porque ¢ tudo em cima da enfermeira,

tendo que gerenciar tudo. Todo o administrativo e o assistencial (E1).

A responsabilidade do enfermeiro ¢ ressaltada por alguns entrevistados.
No processo de trabalho, o gerente deve se adequar a determinados meca-
nismos proprios da unidade de saude que propiciam o desenvolvimento
da execugdo da pratica gerencial (Passos e Ciosak, 2006; Xavier-Gomes e
Barbosa, 2011).

Sentimentos que dao indicios de insatisfagado também sao apreendidos
nas falas dos entrevistados, nos relatos sobre o acimulo de atividades assis-
tenciais e administrativas.
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Em alguns casos, trabalhamos além de nossas fungoes (E5).
Sinto-me sobrecarregada devido aos dois trabalhos: assistencial e gerencial (E6).

Nos relatos dos enfermeiros, a sobrecarga de trabalho ¢ referida como
excesso de atividades, como o acimulo de fun¢des administrativas e assis-
tenciais, por exemplo. O enfermeiro estd capacitado para realizar as ativi-
dades assistenciais e gerenciais, ambas complementares. O trabalho na ESF
deve ser organizado pelo gestor de maneira que as facilidades estejam pre-
sentes em todas as fases de construgao, ou seja, desde a selegdo da equipe
multiprofissional até a consecugao dos resultados, o que inclui o plane-
jamento, a organizagio e a realizagdo cotidiana do processo de trabalho
(Ximenes e Sampaio, 2008).

Dentre os fatores que facilitam o trabalho gerencial do enfermeiro,
destaca-se a gestdo de pessoas, ou seja, as relagdes que permeiam a equipe
de saiude, conforme evidenciado nos discursos a seguir:

Os fatores que facilitam é a boa vontade da equipe. Colaboram e agilizam as coisas

que chegam na tltima hora (E1).
Recursos humanos adequados e localizagao excelente (E2).
O bom relacionamento com a equipe de um modo geral (E5).

O que me facilita é ter bom relacionamento, sabendo respeitar cada um em sua
fungao (E7).

O reconhecimento interpessoal entre os membros da equipe (E8).

A colaboragao dos membros da equipe, principalmente os agentes que ajudam na

parte administrativa (E9).

A compreensdo do real significado de equipe ¢ fundamental para um
atendimento em saude, pois para que haja qualidade e eficiéncia na assis-
téncia prestada, ¢ essencial a concepgao coletiva do trabalho, assim como
sua execugdo. Nesse sentido, o trabalho em equipe ¢ um instrumento faci-
litador do cuidado, de modo que o desempenho e a eficiéncia sejam supe-
riores aos resultados obtidos pela execugao individualizada do trabalho.
Para tanto, sdo necessarios a motivagao, a criatividade, o entusiasmo, a par-
ticipagdo, o envolvimento e o comprometimento da equipe, a fim de que a
qualidade do servigo seja alcangada e os clientes se encantem (Abreu et al.,
2005; Hernandez Ortiz e Gomez Torres, 2010).
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Outro elemento crucial da pratica gerencial do enfermeiro é a auto-
nomia. Este elemento profissional tem sido, ao longo do tempo e da evolu-
¢ao da enfermagem, um tema importante para a compreensao da profissao,
tanto na definigao de seus desafios e objetivos quanto na forma como esse
profissional se relaciona com a equipe de satide e a sociedade em geral e se
apresenta para elas (Gomes e Oliveira, 2005). O enunciado a seguir revela
que hd compreensdo equivocada dos entrevistados acerca do conceito de
autonomia:

Tenho [autonomia] dentro das limitagdes da profissao, pois tento resolver tudo

aquilo que surge dentro na minha regiao e setor (E7).

Dessa forma, é possivel perceber que o enfermeiro, ao ser indagado so-
bre autonomia, relatou aspectos da hierarquia do servigo sem descrever
de forma correta o conceito do termo. A autonomia profissional esta direta-
mente relacionada a independéncia e a liberdade na tomada de decisao nas
atividades didrias, ou ainda na efetividade do seu processo de trabalho
(Linch, Guido e Fantin, 2010).

Assim, ¢ fundamental a clareza do conceito da autonomia profissio-
nal no sentido de que o enfermeiro entenda seu papel como possuidor de
conhecimentos cientificos para a sua pratica e os use em beneficio dos seus
clientes (Gomes e Oliveira, 2010). Além disso, existe a situagdo complexa
da enfermagem em relagdo a sociedade, uma vez que essa drea necessita
demonstrar a sua importancia técnica, mercadoldgica e social no interior da
equipe de saude, pois enfrenta a sobreposi¢do de atividades com outros
profissionais em muitas situagdes (Linch, Guido e Fantin, 2010).

Fatores intervenientes no trabalho

Dentre os fatores dificultadores do processo gerencial referido pelos en-
fermeiros, destacam-se a estrutura fisica inadequada da unidade e a quanti-
dade insuficiente de recursos materiais, além da falta de logistica adequada,
que envolve a provisdo dos recursos materiais a unidade da saude.

O que dificulta é a infraestrutura inadequada, escassez de material, numero

reduzido de exames laboratoriais (E2).

A falta de material de escritério, atraso na entrega do material para o curativo e

material da farmacia (E9).

As unidades de satde da familia devem apresentar uma estrutura fisica
adequada aos diversos servigos e procedimentos, com espagos definidos e
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instalagdes especificas para vacinacgao, terapia de reidratacdo, verificacao
de medidas antropométricas, aerossolterapia, curativos, consultas de enfer-
magem e médicas, saude bucal, copa, banheiros internos e externos, tria-
gem, recepgao, esterilizagdo, guarda de material e atividades educativas
(Brasil, 2002).

Se em uma unidade ha concorréncia de técnicas/procedimentos em um
mesmo espago fisico, tal situagdo gera um complicador para os trabalha-
dores, capaz de aumentar a tensdo do processo de trabalho — o que desmotiva
e interfere na qualidade de vida no trabalho. O que se espera da estrutura de
uma unidade da ESF ndo ¢ a perfei¢do ou que seja padrdo, mas que possa
conformar, no espago, todas as suas necessidades organizativas, assisten-
ciais e da comunidade (Abreu et al., 2005).

Outro fator dificultador destacado pelos entrevistados é a auséncia das
tecnologias duras, ou seja, indisponibilidade de equipamentos tecnolégicos
em geral nas unidades, principalmente computadores.

A nio informatiza¢ao da ESF, a falta dos meios de comunicagao (...) e atraso na

comunicagao com a Secretaria de Satude (E11).

A falta de uma rede informatizada é considerada um grande problema
na atengdo primdria, o qual impossibilita que os profissionais atuantes nas
comunidades locais lancem os dados dos relatérios preenchidos no Sistema
de Informagao da Atencgao Bdsica (Siab) e analisem as condigdes de satide da
populagdo de interesse, com base em dados estatisticos e epidemioldgicos
(Fernandes, Machado e Anschau, 2009).

O que dificulta ¢ a falta de programagao da Secretaria e enviar tudo na ultima
hora. Organizar e programar sem um tempo para reunir a populagdo para uma
acao educativa, sendo assim necessario tempo, e isso ndo acontece. E s para aten-

der necessidades da Secretaria da Saude (E1).

A programagao de atividades da Secretaria Municipal de Satide muitas
vezes dificulta o trabalho gerencial, uma vez que nao ha planejamento
de longo prazo. Essa falta de planejamento de longo prazo se relaciona com
a padronizagdo de atividades no local de trabalho. Observa-se, por meio
dos depoimentos, que a tomada de decisdes ocorre em cima da hora, assim
nao ha como se desenvolverem as atividades propostas num curto prazo.
Ressalta-se ainda que muitas atividades da ESF necessitam da mobilizagao
da comunidade, o que poderia ndo acontecer em um tempo curto.

A padronizagao dos procedimentos por meio de protocolos e procedi-
mentos operacionais padrao é de grande relevancia para a assisténcia de
qualidade na saude.
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Nao ha uma uniformidade de atendimento entre as equipes de satide, embora ja
seja projeto da Secretaria de Satide uniformizar o atendimento. Cada ESF faz um

procedimento, e quando o paciente muda acontecem conflitos (E9).
A falta de padronizagao e protocolos dificulta o servigo (E3).

Em sentido restrito, ‘protocolo’ significa algo ou alguém que se predis-
poe a por algo ou alguém como pronto a ser utilizado ou requerido de certa
forma preconcebida, por meio de recursos a ele atribuidos. Ou, ainda, ¢ a
padronizagdo de leis e procedimentos que sdo dispostos para a execugao de
uma determinada tarefa (Ferreira, 2010).

Quanto as dificuldades em relacdo a gestdo de pessoas, um estudo
(Fernandes, Machado e Anschau, 2009) sobre geréncia de unidades da
atencao bésica observou sobrecarga de atividades muitas vezes relacionadas
com recursos humanos insuficientes; pouco compromisso de alguns; pes-
soas que ndo aceitam mudangas; a visdo diferente de muitos profissionais,
que acabam por priorizar os interesses individuais em detrimento dos cole-
tivos; e a dificuldade em conseguir contentar a todos, também evidenciada
nos relatos a seguir:

Um fator que dificulta é quando nao se tem interagdo da equipe, ou seja, ndo

trabalham para alcangar um objetivo que é a melhoria do trabalho (E4).
Relacionamento interpessoal prejudicado, falta de didlogo na equipe (E5).
A falta constante do médico e o ndo cumprimento do hordrio (E9).

A interacdo dos membros da equipe de saude é de fundamental im-
portancia para o desenvolvimento do trabalho na ESF, uma vez que cada
membro da equipe tem suas atribui¢des necessarias ao servigo. Dessa forma,
sd0 necessarias algumas competéncias para a interagdo da equipe, tais como
comunicagdo, negociagdo e trabalho em equipe, dentre outras.

O gerenciamento do trabalho em satide compreende o pensar e o fazer,
que englobam o ser humano, o meio ambiente e a integragdo dos diversos
saberes. A ordem desse tempo atual ¢ de repensar novas alternativas, nao
radicais e sim integrativas, que possam agregar eficiéncia e, consequente-
mente, saude aos seus profissionais e aos clientes (Fernandes et al., 2010).

A geréncia de servigos envolve competéncia e habilidade para trabalhar
as deficiéncias nos processos de trabalho e exigir do sistema municipal
condigdes de trabalho satisfatérias, que procurem motivar os profissionais
atuantes nas unidades locais de satide, a fim de prestar um atendimento
qualificado e resolutivo (Fernandes, Machado e Anschau, 2009).
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A utilizagdo do método fenomenolégico para a pesquisa empirica, no
entanto, apresenta limitagdes, uma vez que o acesso a experiéncia vivida pe-
los sujeitos de pesquisa é sempre mediado pelas referéncias tedricas do pes-
quisador, as quais orientam a prépria formulagdo da questido da pesquisa.

Consideragoes finais

O estudo ora apresentado permitiu analisar a prética gerencial dos enfer-
meiros no contexto da ESF. Foi possivel perceber a satisfagdo pelo reconhe-
cimento do trabalho desenvolvido na unidade basica de satide. Esse aspecto
do trabalho constitui um dos grandes motivadores da satisfagdo profis-
sional. Contudo, alguns enfermeiros demonstraram indicios de insatisfagdo,
ao relatarem a falta de reconhecimento do seu trabalho assistencial e geren-
cial. Tal percepgdo tem se relacionado, sobretudo, ao acimulo de atividades
assistenciais e administrativas.

Em relagdo aos fatores facilitadores do trabalho gerencial, os enfermei-
ros entrevistados destacaram a gestao de pessoas como importante ferra-
menta que permeia as relagdes entre a equipe de saude. Todavia, a estrutura
fisica e tecnolégica inadequada e a escassez de materiais sao apontadas co-
mo fatores dificultadores na pratica gerencial, que repercutem na qualidade
e na eficiéncia da assisténcia prestada ao cliente. Além disso, a falta de pro-
gramacao das atividades da Secretaria Municipal de Saude dificulta o tra-
balho gerencial de enfermagem no planejamento a longo prazo.

Ha que se ressaltar que os enfermeiros ndo conseguiram descrever
o conceito de autonomia aplicada a profissao, mas apenas aspectos da hie-
rarquia do servigo. B de suma importancia que o profissional enfermeiro
entenda a autonomia no contexto de sua prdtica, no sentido de possibilitar
a ele um agir independentemente de outras categorias profissionais.

A construgao do conhecimento acerca da pratica gerencial de enfer-
magem no ambito da ESF ¢ imprescindivel no sentido de tomar decisdes e
inovar nas atividades desenvolvidas com a equipe e a comunidade. Some-se
a isso a necessidade de identificar as deficiéncias no processo de trabalho a
fim de prestar um atendimento qualificado e resolutivo a populagao.

O presente estudo pretende contribuir para o esclarecimento de fatores
dificultadores relacionados pelos profissionais, como questdes relacionadas a
insatisfagao, vivenciadas na falta de reconhecimento do seu trabalho assis-
tencial e gerencial. Nesse contexto, ressalta-se a necessidade de novos estu-
dos que busquem desvelar de forma mais detalhada a pratica gerencial no
ambito da ESE, de modo que se favorecam a tomada de decisdes e a inovagao
nas atividades desenvolvidas com a equipe e a comunidade.
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Resumen El presente estudio tuvo por objetivo analizar la practica gerencial de los enfermeros
en la Estrategia Salud de la Familia. Se trata de una investigacion descriptiva y exploratoria, con
enfoque cualitativo orientado en la fenomenologia socioldgica de Alfred Schiitz. Para la recolec-
cién de datos, se realiz la entrevista semiestructurada. Los individuos de la investigacién fueron
11 enfermeros de los equipos de salud de la familia del municipio de Conselheiro Lafaiete, Minas
Gerais, Brasil, en el periodo de agosto a noviembre de 2009. Los datos recolectados se sometieron
al andlisis de contenido, respetando los preceptos éticos de investigacién con participacién de
seres humanos. Los resultados revelaron las siguientes categorias: “La percepcion sobre el traba-
jo” y “Factores que intervienen en el trabajo”. En los discursos, se destaca la gestién de personas
como importante herramienta que trasunta las relaciones entre el equipo de salud. En relacion a
los factores obstaculizantes, los profesionales plantearon temas relacionados a la insatisfaccién,
vivida en la falta de reconocimiento de su trabajo asistencial y gerencial. El fortalecimiento de la
accion gerencial del enfermero es imprescindible en la construcciéon de una practica auténoma y
amplia en el contexto de la atencién primaria de la salud.

Palabras clave trabajo; enfermeria; gerencia; Estrategia Salud de la Familia.
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