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RESUMO

Quando se pensa em politicas publicas, ndo se pode concluir esse pensamento sem
alinhar com planejamento estratégico e quem o desenvolve, logo os desafios de
desenvolver uma politica publica garantindo acesso universal e igualitario aos servigos
dispostos na atencéo basica, € de, maior parte de responsabilidade do enfermeiro gestor,
pois através do seu papel de gerente que acontecera um planejamento estratégico que
garantira o alcance das metas pactuadas e a assiténcia ser efetiva. Conhecer,
desenvolver e praticar as ferramentas dispostas no planejamento estratégico coloca o
enfermeiro e sua equipe em uma concordancia e alinhamento que geram resultados
positivos e metas alcancadas. Gerir uma equiep nos servicos de saude € de fato um
desafio, é preciso ter uma boa comunicacao, ferramentas aplicaveis que favorecam o
servico, metas pactuadas e claras, e acima de tudo uma organizagao que fagca com que
a equipe saiba porque, pra que e porquem estédo fazendo e concluindo tal demanda. Esta
revisdo tem por objetivo mostrar a importancia do planejamento estratégio, deixando bem
claro que existem ferramentas que contribuem em muito os processos de trabalho do
enfermeiro e sua equipe. Para isso foi usado a metodologia de reviséo de literatura
discritiva, com bases cientificas que comprovam a veracidade dos fatos e dos temas
abordados. Concluindo que nos servicos de saude planejar € de extrema importancia,
pois é preciso reconhecer os fatores que agravam e favorecem cada condicao, saber
usar a mao de obra certa na hora certa com riqueza de informacgdes, e ainda mais garantir
a alimentacao do sistema de gestdo com eficiéncia e idoneidade, sendo este o papel da

enfemragem na gestao de uma equipe.

Palavras-chaves:. Planejamento. Enfermagem. Estratégia. Gestao em saude.



ABSTRACT

When thinking about public policies, this thinking cannot be concluded without aligning it
with strategic planning and whoever develops it, so the challenges of developing a public
policy guaranteeing universal and equal access to services provided in primary care, is
of greater responsibility. of the nurse manager, because through his role as a manager,
a strategic planning will take place that will guarantee the achievement of the agreed
goals and the assistance to be effective. Knowing, developing and practicing the tools
available in strategic planning places nurses and their team in an agreement and
alignment that generate positive results and achieved goals. Managing a team in health
services is indeed a challenge, it is necessary to have good communication, applicable
tools that favor the service, agreed and clear goals, and above all an organization that
makes the team know why, why and because they are making and completing such a
demand. This review aims to show the importance of strategic planning, making it clear
that there are tools that greatly contribute to the work processes of nurses and their staff.
For this, the methodology of descriptive literature review was used, with scientific bases
that prove the veracity of the facts and topics covered. Concluding that planning is
extremely important in health services, as it is necessary to recognize the factors that
aggravate and favor each condition, knowing how to use the right workforce at the right
time with a wealth of information, and even more guaranteeing the supply of the
management system with efficiency and suitability, this being the role of the nurse in

managing a team.

Keywords: Planning. Nursing. Strategy. Strategy health.
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INTRODUCAO

A gestdo do Estado Nacional tem sob sua geréncia uma estrutura heterogénea
em sua organizacdo que se subdivide em diversos departamentos com o proposito de
atender as demandas primarias da populacao tais como as seguintes: educacao, saude,
seguranca, lazer, moradia e dentre outros (SILVA, 2015).

O planejamento com o foco na saude concebe que as proposi¢cdes planejadas
levardo a resolucdo ou mitigacdo dos problemas de saude que sdo fundamentados na
compreensao da determinacdo social do processo de funcionamento desses servicos.
(OLIVEIRA,2010)

Camargo et al (2020) nos anos de 1980 o senhor Carlos Matus, aponta o
Planejamento Estratégico com o foco Situacional (PES) como sugestao tedrica e pratica
gue auxilia a planejar o governo, apontando-se como uma ferramenta que visa facilitar

a geracao da viabilidade politica dos planos governamentais a serem criados.

A referéncia foi concebida por meio de uma analise que busca a relevancia do
planejamento no acesso a saude em seguida verificar o papel fundamental do gestor
em salude e comentar a relevancia da transparéncia como ferramentas para as acdes

de saude.

A procura pela exceléncia nos servi¢cos de saude tem instigado, pois, na medida
em que se sucedem as transformacdes nas ciéncias do bem-estar, nos relatos historicos
mundiais, nas acfes educativas e nas atuacdes sociais afetadas pelos direcionamentos
politicos e econdmicos, tornam cada vez mais exigentes as atividades nesse mercado.
(SOUZA, 2011).

Na ideia de Campos (2015) nesse seguimento, 0 setor que se destaca é o da
saude, porque apresenta um publico que deseja, cada vez mais a satisfacdo e o
atendimento de suas necessidades com humanizacdo e qualidade. Dessa forma, a
gestado despertou em um novo desafio para os administradores e passou a ser uma

ferramenta diferenciada na operacionalizacdo dos centros de saude. (MATIEL, 2020)

Levando-se em consideracéo que a politica de saude conta com um financiamento
privilegiado, conforme supracitado, torna-se necessario que as a¢fes de saude sejam

bem planejadas. Para tanto, essas acdes sdo operacionalizadas por meio dos
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Instrumentos de Planejamento em Saude, que tém por finalidade a qualidade nos
servigos prestados, que, por sua vez, trazem melhoria nas condicdes de saude da
populacdo (BATISTA E SILVA, 2020).

Com a intencdo de torna a gestdo em saude mais consistente e profissionais com
melhores condicbes em administrar 0s recursos entdo o aperfeicoamento das
metodologias educacionais tendem a ser, mais constantes e fundamentais nos
processos de estudo e capacitacdo permanente, com vistas a nao deixar que as
intervengdes ou proposi¢gdes nos servigcos tornem a atuagdo do profissional obsoleta.
(LOTTA, 2019).

Desta forma incorre sobre as metodologias educacionais ativas que, presam pela
procura de um embasamento coerente sob o0 processo de aprendizagem que se
materializa de maneira movimentada e criativa, sendo assim, tal método se difere dos
limites de estratégias educacionais propostas pelo ensino considerado convencional
e aguca ao profissional a refletir sob novas formas de se aprender. (FERNANDES, et
al.,2018).

Este tema justifica-se oportunamente, nesse periodo em que se percebe que a
saude brasileira vem repensando seu método de planejamento e formulacéo de acesso
a esse servico que € imprescindivel a populagdo mais nitidamente, considerando a
situacao atual do mundo que impacta nesse mercado de trabalho, as competéncias dos
profissionais de saude, o processo de mobilizacdo e participacdo das entidades de
classe e o seu papel na implementac&o, do Sistema Unico de Satde — SUS com base

no planejamento.
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2. OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO PRIMARIO

Destacar a importancia do planejamento estratégico na gestao.

2.2 OBJETIVOS SECUNDARIOS

Discorrer sobre o planejamento estratégico em saude;

Demonstrar as ferramentas utilizadas no planejamento em saude;

Entender os desafios do enfermeiro para aplicar o planejamento gerencial em
uma unidade de saude da familia.
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METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisao bibliografica de carater descritivo e exploratério.
Para pesquisa de materiais foram utilizadas bases de dados como a Biblioteca Virtual
de Saude (BVS), Scientific Eletronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-
americano e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) eBiblioteca Nacional , Manuais
do Ministério da Saude como também o acervo da Biblioteca Julio Bordignon da
Faculdade deEducacédo e Meio Ambiente — FAEMA.

Ao levantamento da pesquisa, foram utilizadas fontes de publica¢des dos ultimos 10
anos. O periodo da pesquisa se deu entre janeiro de 2020 a novembro de 2021.Como
critérios de inclusdo foram utilizados os materiais relacionados ao tema escritos na
integra, em lingua portuguesa, inglesa e espanhola. Os referidos materiais foram artigos,
manuais, monografias, dissertacdes e teses coerentes com o tema da pesquisa, sendo
excluidos os materiais que ndo abordavam a tematica proposta e/oundo atendiam aos
critérios de inclusédo descritos anteriormente.

Os descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) utilizados foram: Enfermagem, Cuidados
Paliativos e Humanizacao.

Foram encontrados 52 literaturas sobre o referente assunto através dos DeCSdescritos.
Somente utilizados 44 literaturas, dentre elas 68% eram artigos em lingua portuguesa,
18% manuais,12% artigos em lingua estrangeira, e 2% livros. Vale informa que foram
realizados quadros e graficos com dados de pesquisa bibliograficas, sendo assim

utilizou-se o programa Microsoft Office Excel 2010, onde os mesmos foram analisados.
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4. REVISAO DE LITERATURA

4.1 - PLANEJAMENTO ESTRATEGICO

O planejamento é uma atividade inerente ao ser humano. Trata de pensar em
objetivos futuros e definir estratégias para alcancar orientacédo e atuacdo do homem em
todos os espacos, € constituido de instrumentos continuo para diagnosticar a realidade
e propor alternativas para transforma-la, com meios para viabilizar para que isso
aconteca e as oportunidades para executar acdes pensadas (OLIVEIRA,2004)

Por planejamento entende-se como procedimentos racionais das a¢cdes humanas
que consiste em indicar assuntos e construir a sua viabilidade, com viés para solucionar
demandas e atendimento de necessidades individuais e coletivas (MAXIMILIANO 2006).

Com uma ideia semelhante Silva, Ramalho e Souza (2017) define o planejamento
estratégico como uma tarefa constante e permanente de carater de longo prazo em que
determina uma sequéncia de processos para o0 alcance dos objetivos.

Desta maneira, o planejamento pode ser entendido como um procedimento formal
de modo a trazer resultados para a organizacdo que para trabalhar utiliza-se de um
sistema integrado de tomada de decisdes (MINTZBERG, 2009).

De acordo com Lima (2019) O planejamento estratégico em saude é um
instrumento de gerenciamento, mediante o qual cada esfera governamental e os entes
privados devem se valer para avaliar as diretrizes e o cumprimento dos principios
operacionais que balizam a prestacéo dos servicos de saude publica.

A palavra estratégia tem origem grega e estava relacionada a fungéo administrativa
dos generais, sendo que o estrategista era o comandante militar responsavel pelas
formulas e manobras para alcancar um objetivo especifico; a palavra estratégia também
foi utilizada para caracterizar as habilidades de um jogador em situacdes especificas e
sua utilizacdo na administragédo trouxe uma perspectiva cientifica, com a formulagéo de
diretrizes e ao planejamento (MOTTA, 2001).

No meio organizacional o conceito de estratégia popularizou-se a partir da década
de 60, de forma associada ao planejamento estratégico. A partir deste momento, iniciou-
se efetivamente a pratica de olhar para o futuro e definir objetivos para as organizacgdes,
em um contexto de mudancas, que exige reposicionamentos constantes na gestao das
organizacdes (SAUSEN, 2012).

Entende-se, que em se tratando de estratégia, existem numerosas definicbes e
conceitos distintos, havendo consenso de que a utilizacdo de estratégias é uma
atividade de conteudo e de processo variavel, onde é possivel aplicar varios modelos,
gue podem favorecer ou ndo o sucesso de uma administracdo (BETHLEM, 2001).
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A perspectiva estratégica supde as organizacdes em evolucdo, alcancando novos
resultados como fruto de sua capacidade de adaptagédo ao meio e de inovagao, sendo
a decisdo estratégica resultado de um processo social, técnico e politico, parcialmente
controlavel, por suas caracteristicas racionais e ilogicas ao mesmo tempo (MOTTA,
2001)

4.1.1 Aspectos historicos do planejamento estratégico

Dentro dessa perspectiva, ressalta Santos (2020), que o planejamento estratégico teve
suas origens na década de 60, nos Estados Unidos, que constituia de um processo
estratégico utilizado como instrumento conceitual, prescritivo e formal, como foco no
longo prazo pelas grandes indastrias Americanas.

A tarefa de planejar consiste em analisar antes, durante e depois de agir e envolve o
emprego da raz&o que nos leva a compreender que o planejamento é uma base racional
que antecede e comanda a agéo (SILVA, 2015). E uma analise sistematica que articula
a situacao presente e futura, apoiado por teorias e técnicas (PEDROSA,2017).

Na década de 1980 para implementar de maneira mais consistente o uso dos
métodos de planejamento estratégico pelas empresas da América Latina o0 entdo o
economista Carlos Matus apresentou como proposta o Planejamento Estratégico
Situacional (PES) que tem como enfoque planejar com mais qualidade as acdes das
entidades que possui entre seus vieses a inter-relacdo dos atores internos e externos
tornado- os influentes na construcéo das acdes para a populagéo a qual este gerencia.
Essa proposta ainda traz a tona a flexibilidade com isso pode-se aplicar varios caminhos

para alcancar os resultados sociais ( MATUS, 1987)

De acordo com Matus (1993) O PES é constituido por quatro fases séo as

seguintes:

Primeira fase: momento explicativo, tem como intencdo propor estratégias para
encontrar, e explicar os problemas, com base em informagfes claras como dados
guantitativos, regras e procedimentos, como também informacdes subjetivas levando
em conta a percepcdo dos variados tipos de atores sobre os temas investigados
(MATUS, 1993).

Segunda fase: momento normativo propde construir a definicdo de objetivos e resultados
a almejar, bem como a previsibilidade de acdes estratégicas e atitudes para seu alcance
(MATUS, 1993).
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Terceira fase: momento estratégico destaca o quanto € imprescindivel analisar recursos

econdmicos, administrativos e politicos, necessarios a disposicdao (MATUS, 1993).

Quarta fase: momento tético-operacional, pressupde a programac¢ao da implementacao
das acdes com vistas a acrescentar 0 uso de cronograma, recursos, atores responsaveis

e participantes na execucao (MATUS,1993).

Segundo Kleba, Krauser e Vendruscolo (2011) a execucdo do planejamento
estratégico como pratica pedagodgica tem sido um estimulo frequente, pois, sua
implementacéo necessita de habilidades de comunicacéo e abertura profissional com a
atuacao de todas as partes interessadas no processo.

Na sequéncia os autores Filho e Amorim (2020) Os levantamentos apresentados
pela leitura realizada pelo planejamento estratégico auxiliam a identificar a definicdo dos
objetivos da instituicdo bem como se torna possivel desenhar um mapa estratégico, o
qgual, segundo Kaplan e Norton (2010), retrata relacdes de causa e efeito referentes ao
atingimento da visédo estabelecida para uma organizagao, e coordena as atividades em
todos os niveis com base em uma direcdo estratégica.

Para Prieto (2006) os mapas estratégicos mostram como uma empresa planeia e
converte 0s seus varios ativos em resultados pretendidos, e para tal, estas precisam
conhecer 0s seus processos internos e as capacidades dos seus recursos, por forma a
satisfazerem as necessidades dos clientes, de maneira a se diferenciarem e ganharem

uma vantagem competitiva sustentavel no mercado em que operam.

4.1.2 Planejamento téatico

Segundo Borba (2006) o planejamento tatico € uma continuidade do planejamento
estratégico servindo base para realizacdo e aplicacdo das acdes do plano
organizacional. Refere-se aos objetivos setoriais para conduzir a coordenacéao de sua
utilizacao na organizagéao.

Segundo Wright, Kroll e Parnell (2007) o planejamento tatico ndo se faz sem
envolver principalmente planejamento organizacional, elemento necessario para
acompanhar a estratégia do desenvolvimento de novos servicos ou até mesmo novos
produtos e mercado. Diante do exposto, 0 planejamento de operacfes e processos,
lancam objetivos setoriais, com acompanhamento de manual de processos para
alcancar objetivos e o planejamento de desenvolvimento de recursos materiais,
financeiros e humanos.

Nesse processo € de grande valia criar meios e estratégias que vislumbram e se

facam reais as possibilidades de alcance das metas implantadas no planejamento
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estratégico, ou seja, estabelece condicbes para chegar ao resultado almejado
obedecendo as regras do processo (Matus, 1996)

O planejamento tético € construido no nivel funcional, feitos com dados e
informacgdes extraidos das informacdes dos planos no planejamento estratégico. Nas
empresas, Chiavenato (2003) descreve que o planejamento tatico tem papel de
construcdo de estratégias para setores e areas especificas.

Ja Robins; Decenzo (2004) descrevem que o planejamento tatico precisa
responder as decisdes que o planejamento estratégico construiu para aplicar nas areas
funcionais, tendo como vista 0s objetivos para que a empresa cumpra as metas

estabelecidas.

4.1.3 Planejamento operacional

Segundo Borba (2006) o planejamento operacional na area da saude é
constituido no planejamento e controle da producdo da assisténcia, referindo-se ao
processo de atendimento, levando a resultados representados pela prestacdo de
servicos de saude, estabelecimento de metas e processamento funcional das atividades
operativas dentro do ambiente.

Nesse contexto, o planejamento operacional é o emprego logico e cientifico de
técnicas que sdo capazes de garantir a realizacdo e alcancar as metas integradas aos
objetivos e as diretrizes (OLIVEIRA, 2006).

O planejamento operacional se aplica em curto prazo, baseando-se nas
operacgdes comuns da rotina e na otimizagéo do tempo, buscando melhorar os resultados
e processos, conforme estabelecido pelas rotinas da organizacdo (CHIAVENATO,
2004).

Nesse contexto, Borba (2006) diz que o planejamento operacional traz a realidade
de implantar por meios e processo, o0 que o planejamento estratégico e tatico construiu,
tem como principal funcdo desenvolver atividades que geram resultados.

E no operacional que se cria o plano de acéo, que estabelece o tempo das atividades e
como elas irdo acontecer (OLIVEIRA, 2006). O planejamento operacional é configurado
por ferramentas como orgcamentos, cronogramas e organogramas (MAXIMIANO, 2009).
Estas ferramentas ajudam a manter os processos padronizados e com qualidade nos

resultados.

4.1.4 Planejamento na gestdo em saude
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Os modelos de planejamento e gestdo, apesar de ndo poderem ser entendidos
como uma férmula Unica e pronta a ser aplicados para se almejarem metas e objetivos
de uma organizacdo, esses métodos sao relevantes no auxilio do andar da gestéo
(CHIAVENATO,2010).

Na area de saude o planejamento ganha relevancia no momento em que 0s
processos de trabalho, recomposicdo e reabilitagdo comecam a apresentar uma
complexidade ascendente em virtude das transformacdes no perfil social emerge a partir
de entdo o interesse de organismos internacionais de se construir metodologias de
planejamento que possam ser essenciais no subsidio de informagdes para a gestdo
publica dos servigos e sistemas de saude. (TEXEIRA, 2010).

Santos (2020) afirma que a boa gestdo em saude é baseada no cuidado
percebida em duas partes: primeiramente os cuidados diretos que € o contato de
atencao ao paciente e em segundo o cuidado indireto que envolve a constru¢cao de um
plano que disponha por meio de uma gestéo eficiente 0s recursos necessarios para

realizar o trabalho.

Segundo Schraiber et al, (1999, p. 230):

[...] planejamento é, pois, ele préprio também uma técnica, mas uma
técnica que sabe sobre o modo de dispor, arranjar e processar outras técnicas.
Quando na prestacdo direta dos servicos para a populagcdo em geral, o
planejamento apresenta-se como um trabalho de gestao, trabalho que se ocupa
dos outros trabalhos em salde: organizando e processando essa organizacao
de modo a que a assisténcia produzida para a populacao realize principios ou
pressupostos que instruem o agir, primeiro, politico, e segundo, técnico
cientifico.

Com uma ideia semelhante Silva, Jorge e Junior, (2015) apontam que o propdsito
do gestor em saude constitui-se enquanto base norteadora das demais atuacdes de
saude quando sdo desempenhadas de forma dialdégica e comunicativa, na qual todos os
individuos sociais devem atuar de forma contributiva na intencdo de identificar os

problemas, priorizando-os e propondo solucgdes.

Para isso, é fundamental a atuacédo do gestor em saude como lider no processo
de formulagéo e planejamento de politicas dentro da saude com a finalidade de tornar
mais eficiente e integrada mediante ferramentas de gestdo. Com isso, torna-se essencial
a educacao em gestéao de saude nos primordios da formacédo do profissional de saude
explorado na graduacéo (FARIAS, 2018).

Nesse ponto Silva et,al (2020), apresenta como definicAo de gerenciamento das
instituicbes de saude como aquelas que sédo devidamente equipadas com materiais e

funcionarios, que se destinam ao diagnostico e ao tratamento de pessoas que
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necessitam de assisténcia médica diaria e de cuidados permanentes de enfermaria ou

internacéao.

4.1.5 Processo gerencial do enfermeiro no planejamento estratégico

Com a descentralizacdo das politicas no acesso aos cuidados de saude,
ampliando os servicos de saude para as redes particulares requer dos conselhos
profissionais e gestores de salude que assumam uma acgao essencial na execu¢cdo dos

servigos, principalmente, na atencao primaria (BOTELHO,2020).

Como parte de suas responsabilidades, estes devem obedecer e fazer respeitar
0s principios basilares do SUS, com referéncias para a resolutividade das acoes,
envolvendo o emprego do planejamento e programacéo, a integralidade, isonomia e
preservacdo da independéncia das pessoas ha assisténcia a saude, bem como a
seguranca de informacdes e da interacao social na efetivacdo do SUS (MANUAL DE
PLANEJAMENTO EM SAUDE NO SUS 2016).

Como apresentado por Santos (2011) Nas décadas de 80 e 90, houve
necessidade de transformacdes no gerenciamento administrativo na salde
simplesmente os clientes passaram a ndo mais buscar s6 a cura nos servi¢os de saude,
além disso, uma assisténcia qualificada para suprir as suas necessidades.

Podemos mencionar que o servico de salde e sua gestdo quase sempre
demonstram controvérsias nesse mercado, uma vez que sua matéria-prima € o bem-
estar do ser humano que vem em busca uma solugéo para a sua necessidade, e 0
resultado final é a saude de seu cliente (GOMES,2020).

Pois isso esta ligado a uma satisfacéo pessoal da resposta alcancada que de
acordo com cada paciente pode variar conforme o ponto de vista observado entédo esta
situacdo pode dificultar um pouco o processo de atuagdo do gestor em saude
influenciando diretamente em suas decisdes tanto técnicas quanto gerenciais
(CHIAVENATO,2010).

Podemos observar que o papel do gestor em salde nada mais € que uma
frequente busca de convivéncia pacifica entre a equipe multiprofissional de saude, que
tem o interesse em salvar a vida do seu cliente, na sequéncia dessa cadeia o
administrador é quem ¢é ator responsavel em dispor e ofertar os recursos fisicos e
tecnologicos, para funcionamento manutengdo da instituicdo ao deixar as condi¢cfes
adequadas para as equipes trabalharem (MOREIRA ET,AL,2017).
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4.2 O ENFERMEIRO COMO PARTE DO PLANEJAMENTO

O enfermeiro juntamente com os integrantes de enfermagem sdo pecas de
fundamental importancia na equipe multidisciplinar do extenso universo que envolve
atuacédo desse profissional tem maior relevancia ainda na gestéo de cuidados diretos e

também indiretos.

O profissional enfermeiro exerce atividades de grande relevancia nesse contexto,
visto que suas atitudes sdo embasadas nas atividades de planejamento em saude

visando a melhoria, a seguranca e a reabilitacdo da saude. (OLIVEIRA.2010)

Diante do papel do enfermeiro como gestor, CHIAVENATO (2007, p. 78) diz:

[...] Quanto mais o administrador se preocupa em saber
ou aprender a fazer coisas (habilidade de executar), mais ele
estard se preparando para atuar no nivel operacional da empresa.
Quanto mais se preocupa em desenvolver conceitos (habilidade
de pensar e diagnosticar), mais ele estara se preparando para
atuar no nivel institucional da empresa. A administracdo requer
reflexdo e agéo. Preciso saber utilizar mais a cabeca do que as
maos. Buscar continuamente a inovacdo e explorar novas
oportunidades, o que requer uma mentalidade empreendedora,
capaz de aprender novos conhecimentos e novas competéncias
(CHIAVENATO, 2007, p. 78).

A Enfermagem pode ser olhada como uma pratica social, que tem como propésito
zelo pelo ser humano em todas os ciclos da vida, e que auxilia para a promocao,

prevencdao, recuperacao e reabilitacdo da saude (SEABRA,2014)

O papel da geréncia em enfermagem tem o intuito de parametrizar o processo de
trabalho e os recursos humanos, trabalhando com um grupo de instrumentos como
planejamento, recrutamento pessoal, educacdo continuada, controle de materiais,
equipamentos e saberes de gestdo. Outra atuacdo extremamente importante do
profissional de enfermagem é o0 gerenciamento dos recursos materiais
(TEIXEIRA,20086).

Souza ET, AL (2016) Destaca-se como um ponto primordial na gestdo da
enfermagem o papel do enfermeiro como lider de sua equipe no cotidiano das suas
atividades bem como a resolucédo de conflitos e equiparagao de ideias.

Silva Et,al ( 2021) A gestdo de lideranca na atuacdo da enfermagem € um
seguimento por meio do qual um individuo, que é o enfermeiro, motiva as acdes de

outros para o estabelecimento e alcance de metas.
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Ciapone e Kurcgnat (2016) A lideranca desse profissional na area de saude é
essencial para o conhecimento dos pacientes; no conhecimento das habilidades,
personalidades individuais e necessidades dos membros da equipe; e nas metas

tracadas pela equipe.

E aguardado que a profissional enfermagem desempenhe as competéncias na
gestdao de liderangca conforme a sua rotina de conhecimentos e habilidades para
gerenciar diversas atividades, da equipe de enfermagem, com a finalidade de alcancar
uma qualidade no atendimento assistencial e saude organizacional. TEIXEIRA, SILVA E
DRAGNOV (2018).

4.2.1 O Planejamento pelo Enfermeiro Conforme a Lei 7498/86

A Lei 7498/86, de 25 de junho de 1986, que discorre sobre a regulamentacao do
exercicio da profissdo de enfermagem, e d& outras providéncias, apresenta em seu Art.
11 - inciso |, as atividades privativas do enfermeiro, cabendo-lhe:

direcdo do 6rgdo de enfermagem integrante da estrutura
bésica da instituicdo de saude, publica e privada, e chefia de
servico e de unidade de enfermagem; b) organizacéo e direcéo
dos servigos de enfermagem e de suas atividades técnicas e
auxiliares nas empresas prestadoras desses Servicos; c)

planejamento, organizacdo, coordenacdo, execucdo e
avaliacdo dos servicos da assisténcia de enfermagem;

A administracdo em enfermagem tem como apoio e base, o planejamento, sendo
ele o ponto inicial e essencial em qualquer nivel de organizacéo a ser desenvolvido. O
assistir depende basicamente de como as ag¢des sdo planejadas, envolve todas as acoes
do enfermeiro, de forma direta e indireta para que o cuidar seja realizado, na producao
de acbes individualizadas que atendam as necessidades de enfermagem, do

paciente/cliente/usuario, de sua familia e da comunidade. (GAMA, 2010).
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4.2.2 Matriz swot e PDCA no processo de gestédo do enfermeiro

Os profissionais de enfermagem sao pecas fundamentais na criagcdo e promocéo
de mecanismos e meios que viabilizem o acesso aos servicos de saude junto a
populacao, isso atuando em conjunto com uma equipe multidisciplinar visando o bem
comum. A sigla SWOT vem das iniciais das palavras inglesas: STRENGHTS (for¢as),
WEAKNESSES (fraquezas), OPPORTUNITIES (oportunidades), THREATS (ameacas).
Gerir uma unidade de saude exige desse profissional a capacidade de usar ferramentas
e criar metas que proporcionem segurangca a equipe envolvida e gere resultados
conforme o estipulado em seu planejamento inicial. Para isso é preciso conhecer bem a
equipe, usar sua forgas e fraquezas a seu favor, potencializar os que se destacam de
forma positiva para garantir o maximo de empenho e estar sempre buscando aperfeicoar
com projetos educacionais aqueles que precisam melhorar, criando uma equipe que ele,
o enfermeiro gestor ja sabe o que esperar e sabe mais ainda quando pode ousar em

ampliar essas metas (BARBOSA et al, 2017).

Devido aos progressos e alteracbes continuas nos servicos de saude, se torna
necessario que o profissional enfermeiro se operacionalize e execute as suas
capacidades politicas, coordenais e de liderangca na coordenacdo desse setor, de
maneira caracteristico no grau organizativo e tecnoldgico. Para isto, € de extrema
relevancia que o enfermeiro planeje caminhos e métodos estratégicos que possibilizem

um recurso de transformagédo no sistema de saude (SOARES et al, 2014).

Fatores positivos Fatores negativos

Fatores
internos

Fatores
externos

Figura 1. Analise de matriz SWOT. Fonte:
https://marketingdeconteudo.com/como-fazer-uma-analise-swot/
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A utilizacdo da metodologia que garante qualidade se torna precioso quando
analisamos a condicdo da gestdo de servicos de saude no pais, isto €, a pouca
realizacdo de planificacdo e meios estratégicos, o desprovimento de indicios de
cumprimento e de qualidade, por fim, uma ndo existéncia de cultura de qualidade virada
para a qualificagéo do suporte organizacional e, essencialmente, para a satisfagdo dos
seus usuarios. Ter seguranca de qualidade opera na atencdo com 0 paciente,
comodidade e seguranca com o0s cuidados proporcionado. Além do mais, 0s
mecanismos e técnicas da gestao da qualidade sé&o essenciais para a clinica aprimorar
sua confiabilidade e eficiéncia, conquistando assim um 6timo desempenho, melhorando
o0 auxilio proporcionado ao seu usuario e em consequéncia reduzindo as causas de risco

e evitando possiveis danos a saude (MENDES et al, 2016).

A execucao do mecanismo demonstra o quanto é essencial a implantacdo do
planejamento estratégico ligado ao auxilio da enfermagem nos trabalhos da saude, visto
gue para o conhecimento do formando este promove e estimula as melhorias que tém
gue ser fundadas e debatidas no dia a dia do enfermeiro, e que 0 mesmo associe seu
conhecimento a atencado de qualidade. A utilizacdo da matriz SWOT € uma das maneiras
de se permanecer com éxito no mercado propriamente por ter conhecimento as variaveis
e permitir planejamento; sdo formas para alcancar os propositos. Compete a cada
profissional se adequar a matriz SWOT, elevando as variaveis internas e externas do
seu recinto profissional (MOLINA; SANTOS; DRANAGOV, 2018). Como podemos
observar na Figura 2.

Imagem, postura, conhecimento, aparéncia, respeito,
atitude, ética,responsabilidade, maturidade, otimismo, STRENGTHS
persisténcia, empatia, bom senso e importancia REAS

profissional.

FATORES
INTERNOS

Desvalorizagio da enfermagem, histéria,
competitividade, rivalidade, fofoca, WEAKNESSES
desonestidade, insatisfagéo, intriga, FRAQUEZAS
vandalismo e docilidade.

Crescimento profissional, crescimento pessoal, ‘@E
auto-realizacéo, valorizagéo do OPPORTUNITIES
profissional, profissao futurista e e

24hs com o paciente.

FATORES
EXTERNOS

Conformidade, mudangas, 6‘
atualizagbes tecnoldgicas, fortalecimento THREATS

AMEAGAS

da concorréncia, desempenho
e hospital médicocéntrico.

Fonte: MOLINA; SANTOS; DRAGANQV, 2018.
Figura 2. Analise SWOT na enfermagem.
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Por fim, a realizagdo da Matriz SWOT esta ocasionando a compreenséo das
causas influenciadoras, assim como a apresentacdo da maneira como eles podem
afetar o processo do servico. Além disso, contribuiu na propor¢cédo em que possibilitou
tracar metas de intervencéo para aperfeicoamento do setor e, consequentemente, do

auxilio fornecido pela enfermagem.
4.2.3 PDCA

O processo PDCA, também chamado de ciclo PDCA (P: Planejar; D: Fazer; C:
Verificar; A: Consolidar) € uma ferramenta estruturada para efetuar a analise de um
problema e procurar solu¢des, usando diversos mecanismos de qualidade (JOAQUIM,
2011).

Por ser tratar de uma ferramenta de analise e neutra, pode ser utilizado o PDCA
em diversas organizacfes, assim como a de salde, na efetuacdo de toda e qualquer
tarefa da organizacdo, sendo importante que todos os componentes saibam usa-la.
Existe uma série de atividades para cada uma das fases, que ha de ser executadas de
forma ciclica e incessante, permitindo a execucao, além de oferecer rapidez e obstar
perda de tempo, ocasionando o aperfeicoamento da metodologia e sistematizacdo na
organizacdo (JOAQUIM, 2011). Corresponde a um termo que se traduz cada letra do

ciclo da seguinte maneira:

* Definigdo da meta

* Analise do problema
* Andlise das causas

* Elaboragdo dos
planos de agdo

* Padronizagdo dos
resultados positivos
* Tratamento dos desvios

\

* Treinamento
= Execucgdo dos planos
de acao

* Verificacdo dos resultadoéx.\

C
. AN

""\_______

Fonte: MANUAL DE QUALIDADE DO HC/UFTM, 2015

O processo se inicia pelo planejamento, aguele que foi desenvolvido 14 no

planejamento estratégico, e que se dara continuagdo no operacional, ou seja as acdes
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idealizadas seréao realizadas pela equipe, a mesma quando feita, passa por um processo
de analise de qualidade para garantir ou reduzir os risco e falhas na aplicacao do servico
de saude e ndo menos importante, analisando as falhas para que ndo sejam repetidas,
assim temos um processo seguro, educativos e sistematizado.(CACHORROSKI;
GASPAR; SILVA JUNIOR, 2011).

O PDCA tem quatro passos que sao:

Planejar (P) é um processo mais longo do ciclo, integra identificar o problema,

observar, diagnostico e elaboracédo do Plano de Acao (5W2H).

O executar (Do) condiz a instrumentalizagdo do que foi calculado no Plano de
acdo, e que € necessario capacitar e educar a equipe antes do comeco da aplicacdo
para que os profissionais enfermeiros tenham conhecimento e as comunicacdes faladas
no andar do processo (CACHORROSKI; GASPAR; SILVA JUNIOR, 2011).

Verificar é o préximo passo (C) constitui-se na averiguacdoe diagndéstico dos

resultados alcancados e, € o debate dos elementos presumidos e executados.

A Ultima fase € o Agir (A), instante em que sdo garantidos e observados
duramente os descuidos e suas causas, empregando agdes corretas e preventivas,
assim como a padronizacdo de procedimentos. E essencial o prosseguimento da
sequéncia das fases P-D-C-A, pois 0 elemento de uma fase é material para a fase
subsequente. (MANUAL DE QUALIDADE DO HC/UFTM, 2015).

O uso da ferramenta 5W2H € uma metodologia relevante para a identificacéo e
delimitacdo dos elementos que h&a de ter em um Plano de Acéo, podendo aproximar
acdes do resultado almejado. E valido lembrar que o emprego do mecanismo 5W2H é
altamente abrangedor e pode ser utilizado na elaboracdo de projetos, processo de
atividades, rastreamento de ac¢0es, inclusive, afinal a utilizacdo deste mecanismo, além
de simples, assegura ao gestor um diferencial, que podem contribuir para suas
“decisbes tomadas”, atuando de suporte para agées estratégicas, taticas e operacionais
(COUTINHO, ANA FLAVIA; BOHOMOL, ELENA, 2013).

4.2.4 UMA PARTE INDISPENSAVEL NO PROCESSO: A EQUIPE

Ao se falar de uma organizagdo, ja logo pensamos em uma unidade ou entidade,
gue alcanga objetivos por meios de planejamento e processo pré-estabelecido em sua
misséo, visao e valor (CHIAVENATO,2007).

Arndt;Huckabay (1983, p.59-60) descrevem que:
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[...] A organizagéo representa "o propdsito de criar relacionamento que
minimizardo atritos, focalizando os objetivos, definindo claramente as
responsabilidades de todas as partes e facilitando a consecucédo de objetivos.
Isto significa a criacdo de uma estrutura, ou organograma de posi¢cdes, cargos e
funcdes organizacionais, especificando a responsabilidade e linhas de
autoridade em termos decisoérios e determinando regulamentos e procedimentos
que orientardo todo pessoal dentro do departamento de servicos de
enfermagem”. Afirmam gue a "organiza¢éo pode ser definida como um processo
de agrupar atividades e estabelecer relacbes de trabalho que capacitaréo a
instituicdo e o emprego a realizar seus objetivos conjuntos”. Descrevem que ao
serem estudadas organizacbes bem-sucedidas, foram encontradas
caracteristicas comuns, essenciais ao funcionamento eficiente: "(a) lideranca
forte e desembaracada; (b) responsabilidades claramente definidas; (c) uma
forca de trabalho cuidadosamente selecionada, treinada e distribuida; (d)
métodos padronizados; (e) custos adequados e outros registros e (f)
cooperacao.

Kawamoto (1994) expressa que o enfermeiro sé conseguira liderar de maneira
eficaz se compreender o processo de liderar, do desenvolver habilidades como
comunicacéo, relacionamento interpessoal e tomada de decisdo, fazendo com que a
prética profissional seja aplicada de maneira correta e o plano de acéo para gerenciar a
organizagao.

Horr (1992), diz que o servi¢co de enfermagem precisa ser organizado, porém tem
se caracterizado de maneira informal, o que prejudica a conquista do espaco da
enfermagem como deve ser, tornando-se um dos maiores desafios para a classe, pois
com um servico formalizado, planejado, organizado, direcionado e controlado, havera
reconhecimento crédito para os profissionais da saude.

Para Daniel (1987:83), o processo de enfermagem ndo existe s6 no modo
operacional, precisa ter um planejamento direto e que atenda todas as especificidades
das necessidades basicas dos usuarios do SUS, e também uma estratégia que engloba

toda a situacao do individuo como pessoa.

Chiavenato (2007) diz que os resultados chegam com mais eficiéncia quando o
administrador possui, dentre muitas, essas 4 competéncias: conhecimento, habilidade,
julgamento e atitude, pois elas sao duraveis e podem ser modificadas dependendo do
contexto, buscando sempre melhorar a equipe e os resultados.

Nesse contexto o enfermeiro pode atuar nos trés tipos de planejamento, assim
como diz Parsons apud Chiavenato(2000) no estratégico, tatico e operacional. O
enfermeiro que atua na assisténcia, além de executar ele planeja, fazendo assim um
gerenciamento clinico em enfermagem, que o faz diferente do enfermeiro que atua no

operacional.
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante da definicbes de planejamento estratégico, temos algumas figuras que permeiam
com muita facilidade e todas as defini¢cdes, e entre essas figuras esta o enfermeiro que
nao mede esforcos para levar o cuidado e quando ele decido usar ferramentas que

favorecam e promovam seguranca o trabalho fica incrivel.

E um desafio implementar pplanejamento estratégico em equipes que nunca fizeram
planos para daqui duas horas, quanto mais visualizar resultados de grande porte e valor
para a unidade, e essa também é uma outra demanda que gera uma dedicacdo maior,
promover a educacdo continuada com a equipe e trabalhar suas fraquezas é uma

condicdo necessaria.

Quando chegamos a conclusado que palnejar torna tudo possivel, fica mais facil de aceitar
0 processo de reestruturacdo e adequacdo de mudancas necessarias, a equipe que se
abre ao novo vive dias que maior seguranca e felicidades com as metas alcancadas,
portanto, como Chiavenato diz, a missdo, a visao e o valor da organizacao sao fatores
responsaveis por todo o crescimento e manutencdo da unidade e fortalecimento da

equipe.
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