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INSTRUMENTOSADMINISTRATIVOS: PERCEPCAO DE ENFERMEIROSDE UM
HOSPITAL UNIVERSITARIO

LauraMisue Matsudat, Viviani Camboin Meireles?, FrannaVicente Gomes?, SilviaMariados Santos Saalfeld*,
Rosemeire Moretto Moling®

RESUM O: Instrumentos administrativos séo documentos que estruturam e normalizam uma instituicéo e/ou servigo. O
presente estudo, do tipo exploratdrio-descritivo, teve como objetivo investigar o conhecimento de enfermeiros sobre os
instrumentos administrativos e aimportancia por eles atribuida. Os dados foram col etados por meio de um questionario
respondido por 35 enfermeiros de um hospital universitario publico, no periodo de novembro de 2006 ajaneiro de 2007. As
exigéncias éti casreferentes a pesqui sas com seres humanos foram cumpridas. Como resultado, obteve-se que os partici pantes,
demaneirageral, desconheciam aexisténciadetaisinstrumentos ou possuiam informacfes desencontradas a seu respeito
nos setores em que atuavam. Apesar disso, amaioria considerou que esses sao importantes porgque atuam na organi zagéo
e napadronizacdo dos procedimentos e condutas. Conclui-se que nainstituicéo investigada é preciso que os enfermeiros
criem e/ou conhecam os instrumentos admi nistrativos que organizam a sua prética.

PALAVRAS-CHAVE: Documentos; Atosadministrativos; Administracgo hospitalar; Enfermeiros.

ADMINISTRATIVE INSTRUMENTS: NURSES PERCEPTION INA SCHOOL HOSPITAL

ABSTRACT: Administrative Instruments (Als) are documentsthat provide structure and rulesto an institution or service.
Thisexploratory-descriptive study aimed to investigate the knowledge and importance that nursesgivetoAls. Datawere
collected using aquestionnaire answered by 35 nursesin apublic school hospital, from November 2006 to January 2007.
All the ethical requirementsregarding research with humanswerefulfilled. Results showed that, in general, nursesdid not
know about theAlsor had inappropriate information about their existencein the hospital wardsthey work at. Regardless,
most nurses considered these documents as “very important” because they provide organization and standardization of
procedures and conducts. Therefore, it can be concluded that in thisinstitution it is necessary for the nursesto create or
acknowledge the Alsthat organize their practice.
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INSTRUMENTOSADMINISTRATIVOS: PERCEPCION DE ENFERMEROSDE UN
HOSPITAL UNIVERSITARIO

RESUM EN: Instrumentos Administrativos son documentos que estructuran y normalizan unainstitucion y/o servicio. El
presente estudio, del tipo exploratorio-descriptivo, tuvo como objetivo investigar el conocimiento de enfermeros sobre los
instrumentos administrativos y laimportancia por ellos atribuida. Los datos fueron recogidos a través de un cuestionario
respondido por 35 enfermeros de un hospital universitario piblico, en el periodo de noviembre de 2006 aenero de 2007. Las
exigencias éticas referentes a la investigacion con seres humanos fueron cumplidas. Como resultado se obtuvo que los
participantes, de manera general, desconocian la existencia de tales instrumentos o poseian informaciones desencontradas
a respecto en los sectores en que actuaban. A pesar de eso, la mayoria consideré que esos documentos son importantes
porque actlian enlaorganizaciony en laestandarizacion delos procedimientosy conductas. Se concluy6 queen lainstitucion
investigada, es necesario quelos enfermeros creen y/o conozcan losinstrumentos admini strativos que organizan su practica.
PALABRASCLAVE: Documentos; Actos administrativos; Administracion hospital aria; Enfermeros.
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INTRODUGCAO

InstrumentosAdministrativos (I1A), Instrumentos
Gerenciais (IG) ou Instrumentos Formais de
Administrago sGo documentosque normalizam, ou sga,
regulamentam a estrutura e a organizagdo de uma
instituicdo e/ou servico. Normalmente, os |A séo
agrupadosem formade umapastaou arquivo (impresso
ou digital) denominada Manual. Este consiste, entdo,
em um elemento que catalisa e integra as normas
formais de uma empresa/instituicdo, de modo a
uniformizar os processos administrativos e servir de
meio a comunicagdo rapida e eficaz®.

Numaingtituicio podem existir diversosmanuais
gue congregam os diferentes |A que, dependendo de
guanto e como sdo utilizados, podem resultar no que
popularmente se denominade burocraciae é sinbnimo
de morosidade, excesso de documentos e ineficiéncia
A concepcdo de Webber, entretanto, que idedlizou a
burocracia, € 0 oposto do que se vé, em razéo de que
significa um modelo ideal de organizac&o, alicercado
naracionaidade e naeficiéncigd?. Apesar deadutilizacéo
destes conceitos, ndo raras vezes, ser alvo de criticas
na Enfermagem, é nessa perspectiva que o presente
estudo sera pautado.

Em raz&o de ndo seter encontrado naliteratura
umadelimitacao clarae objetivade quaisinstrumentos/
documentos formais sdo considerados ou nao A,
mMesmo porgue sua existéncia e utilizagdo dependem
da necessidade e da importancia que lhes sejam
atribuidas em cadainstitui¢cdo/servigo, consideraremos
como | A os documentos que normal mente compdem
0 Manual, Estatuto, Organograma e Regulamento do
Hospital, além daqueles especificos do servico de
enfermagem: filosofia, regimento, normas, rotinas,
procedimentos e protocol os.

No contexto da salide, em particular, em raz&o
dadiversidade e dacomplexidade dos seus servigos e
das diferentes categorias profissionais que participam
no processo de atendimento, é preciso possuir
documentos administrativos®. Associado aisso, hao
fato de nessa area ainda prevalecerem os modelos
administrativos centrados na tarefa e na quantidade
produzida, em detrimento da integralidade do ser
humano®.

Entre os beneficios na utilizaco de manuais na
Enfermagem constam: servir de fonte de referéncia
objetiva, clara e acessivel a interpretagdo das
orientacdes dos planos de acéo e de gestdo na
Enfermagem® e, ainda, otimizar reunides, treinamentaos,

supervisdes, bem como harmonizar e profissionalizar o
ambiente de trabalho®.

Em que pese a (in)utilidade dos manuais em
muitos servicos, sgja pelafalta de sistematizacdo e de
participacdo na elaboragcdo do seu contelido, sgja pela
falta de atualizacdo e valorizagdo por parte dos
profissionais, anosso ver, os| A constantesnum manual
merecem atencdo especial, porque sdo importante meio
de comunicacdo e de uniformizagdo. Nesse sentido,
considera-se que, na area da salde, os documentos
formais consistem em ferramentasindispensaveis para
0 processo de cuidado, visto que tém como propodsitos
organizar, padronizar, orientar e comunicar aestrutura
eo funcionamento dainstitui cdo/servico.

No &mbito administrativo da Enfermagem, por
outro lado, o profissional se propde a atuagdo com
base em principios gerais, e ndo em regulamentos e
normas. De acordo com essa concepgdo, as regras e
ou normas determinam caminhos a serem seguidos, 0
quelimitaacriatividade e aautonomiado trabal hador
e pode resultar em insatisfacdo e riscos a clientela.

Considera-se que no Brasil a atuacéo da
Enfermagem dicercadaem principiosgerais, conforme
defendem alguns, ndo parece ser viavel (ainda), visto
gue neste modelo os profissionais necessitam ter alto
nivel de competéncias e de autonomia, associado ao
monitoramento continuo da sua prética pelas
organizacOes de classe que regem e defendem os
interesses da profissdo. Diante daslimitacOesreferidas,
considera-se que, apesar dos avancgos obtidos nas
Ultimas décadas, a Enfermagem brasileira ainda ndo
se encontra no patamar que dispensa documentos
formais direcionadores do seu agir®.

Em reflex8o acerca da bioética no trabalho
administrativo da Enfermagem, sdo enfatizados os
principios da beneficéncia, da ndo-maleficéncia, do
respeito aautonomiae dajusticacomo arcaboucgo para
a atuagdo do enfermeiro gerente®. Esses principios,
se adotados na sua integralidade, ndo so pelo lider/
gerente, mas por toda a equipe, certamente resultam
em beneficios a profissdo e a qualidade do cuidado.

Naturalmente, naEnfermagem, os principiosda
bi oéticadevem estar presentes nastomadas de decisdo
e nas agoes a serem executadas. Como o enfermeiro
se insere em trés grandes &reas complexas — o
cuidado, a gestéo e a educacao® — e quase sempre a
Enfermagem conta com trabalhadores que possuem
niveis de escolaridade heterogéneos, apesar das
mazel as atribuidas anormalizagéo, estes principiosnéo
podem ser dispensados.
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Tem-se que os |A devem ser elaborados
coletivamente e de modo a corresponderem as
necessidades da organizagéo, dos profissionais e dos
clientes, devendo ser atualizados e apresentados
periodicamente a todos os trabalhadores, para atuar
como meios eficazes no desenvol vimento do trabalho
da Enfermagem(”. Diante disso, é preciso considerar
gue, mesmo em face das dificuldades observadas na
elaboracdo do Regimento Interno e do Manual de
Organizagdo por enfermeiros, deve-se ressaltar a
necessidade de serem utilizados por todos®.

Com base nas afirmacfes anteriores, ancoradas
naconstatacdo de que naatualidade ndo existem muitas
publicacdes que abordam o temalA, considera-se que
investigacOesarespeito podem suscitar novosinteresses
em discutir e apontar qual é o posicionamento da
Enfermagem em relacéo autilizacdo dessesdocumentos
e quais deles merecem ser contemplados na
organizacdo para a efetividade dos servicos.

No que tange as dificuldades em se abordar o
tema deste estudo com enfermeiros, em razdo de estes
profissionais quase sempre atuarem em condic¢des que
ndo favorecem a elaboracdo e o monitoramento dos
A, é importante que se obtenham informagdes a
respeito. Nesse sentido, o0 estudo esta pautado na
pergunta “ Qual é a percepcao dos enfermeiros de um
hospital-ensino acerca dos IA?’ e tem como objetivo
investigar o conhecimento sobre os1A eaimportancia
aelesatribuida pelos enfermeiros.

MATERIAL E METODO

O estudo é do tipo exploratério-descritivo e foi
realizado no periodo de novembro de 2006 ajaneiro de
2007, com enfermeiros assistenciai s e/ou supervisores
atuantesem um hospita universitério situado nointerior
paranaense, que atende exclusivamente clientes do
Sistema Unico de Satide.

Os critérios adotados parainclusdo na amostra
foram: ser enfermeiro eter sido admitido por concurso
publico, ter atuado por no minimo doisanos naingtituicao
e ndo fazer parte da Diretoria de Enfermagem do
hospita investigado.

Para compor aamostra, foi realizado sorteio, a
partir de uma lista com o nome e data de admisséo
dos enfermeiros, até que se compusesse 75% dos
servidores efetivos da categoria, resultando em 40
profissionais. Entretanto, em razdo de néo
preencherem por completo osinstrumentos, cinco ndo
foram considerados.
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Para a coleta dos dados, todas as exigéncias
€ti cas estabel ecidas pel o Conselho Nacional de Salide
foram cumpridas. Em &mbito local, o projeto foi
analisado e aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos — COPEP da
Universidade Estadual de Maringa, sob o Parecer n®
206/2005, CAAE 0040.0.093.000-5.

A coleta dos dados se deu por meio de um
questionério autoaplicavel, com trés partes. Na
primeira, havia uma breve apresentacdo do estudo e
orientagdes para preenchimento do instrumento; na
segunda, denominada” dados pessoais’, haviaquestGes
relacionadas a coletade informagdes de cunho pessoal/
profissional dos sujeitos; e naterceira, uma pergunta
fechada e trés mistas, referentes ao tema IA; entre
as trés questdes mistas, duas tinham possibilidade de
multiplaresposta, comjustificativa.

Quanto ao tratamento dos dados, as
informagdes da Parte 2 foram transferidas para o
programa Microsoft Excel e, a seguir, contabilizadas
naformade frequéncias e porcentagens. Asrespostas
da Parte 3 foram tratadas em grupo, por meio de
leituras sucessivas e que, de acordo com asemel hanca/
igualdade ou diferenciacdo das respostas, eram
destacadas com diferentes cores. A seguir, as
respostas destacadas no seu todo ou em trechos, foram
copiadas numa tabela onde foi possivel realizar
sucessivos agrupamentos até que todas tivessem sido
contempladas e as suas frequéncias contabilizadas.

A apresentacdo dosdadosfoi realizadanaforma
descritiva, contendo asfrequéncias simplese osdados
acompanhados das respectivas porcentagens, quando
aplicavel.

Cabelembrar que naconstrucdo e nadiscussio
deste estudo, apesar de ndo se pautar especificamente
em um referencial, adotam-se os direcionamentos da
Teoria da Burocracia observados nas abordagens de
Silva® e Matsuda”.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 35 participantes, trinta e trés (94%) eram
mulheres e somente dois (6%) homens. Quanto ao
tempo de atuagdo naenfermagem, vinte e dois (63%)
referiram estar na profissdéo em periodos
compreendidos entre seis e quinze anos, e também
vinte e dois (63%) atuavam ha mais de seis anos no
hospital onde o estudou serealizou.

No que se refere aos dados especificos, quanto
aprimeraquestdo, destinadaaidentificar seossujeitos
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conheciam ou ndo o organograma da instituicéo,
obteve-se que trinta e trés (94%) referiram “sim”, e
dois (6%) mencionaram “néo”.

O organograma graficamente representa a
organizacao formal, configurada na estrutura
determinada pelo estatuto, regimento interno ou
regulamento de umaempresa?”. O referido instrumento
mostraadisposi ¢ao dos 6rgaos ou setores, bem como
ahierarquia e as relacfes de comunicagdo existentes
entre eles numa empresa®®.

Ressalta-se que o0 organograma, por retratar a
estrutura e o relacionamento de cada &rea ou servigo
de uma organizacdo, constitui um importante
instrumento de comunicagéo, por isso deve ser
conhecido e compreendido por todos. Nessa
perspectiva, 0 enfermeiro que, na equipe de salde,
exerce predominantemente a funcdo de gerente®,
necessitaconhecer efazer com quetodos os membros
da sua equipe conhecam as diversas partes que
compdem o organograma da instituicdo, para que o
processo de atendimento ocorra a contento.

O tempo de atuagdo damaioriadosenfermeiros
nainstituicdo erade, no minimo, seisanos, suficiente
paraque o profissional conhecesse a estruturaformal
do hospital e do servico onde atua. O fato de
desconhecer o organograma, sem divida, merece ser
investigado e discutido com mais profundidade pelas
liderancas, em raz&o de que pode significar falta de
organizacao no servigo, que resulta em prejuizos e
custos no atendimento.

Investigou-se, também, se os enfermeiros
consideram aestrutura hierarquica (organograma) do
servico de Enfermagem adequada ou ndo.
Relativamente a essa questdo, solicitou-se que o0s
sujeitos justificassem aresposta.

Obteve-se que treze (37%) responderam “sim”,
vinte e um (60%) referiram “ndo” e um (3%) ndo
respondeu. As justificativas dagueles que apontaram
que a estrutura hierdrquica é adequada foram:
composicdo apropriada dos cargos e da equipe de
enfermagem,; estruturafacilitaarelagdo democréticae
odiaogo entre subordinados e chefias; estruturafacilita
0 entrosamento dos trabal hadores no servico.

Asrespostas apresentadasrefl etem acomposico
horizontalizada do organograma do servico de
Enfermagem, que é formado de apenas quatro niveis
(Diretor de Enfermagem, Chefede Divisdo, Coordenador
Técnico/Enfermeiro Assistencia e Técnico/Auxiliar de
Enfermagem), o que certamente favorece o contato dos
subordinados com as suasliderancas.

O fluxo da comunicacdo numa empresa
dependetanto datecnologiautilizadacomo dasformas
de relagdo de poder existentes e € determinado pelo
Organograma®?. Essa afirmagdo corresponde as
respostas apresentadas anteriormente e com aquelas
que referiram ser a estrutura do Servico adequada,
por possibilitar o contato mais proximo dos subordinados
com as chefias e facilitar a comunicagéo.

Sobre as justificativas dos enfermeiros que
responderam que a estrutura ndo € adequada, houve
referéncias a necessidade de se readequar a
composi¢do hierarquicado Servigo de Enfermageme
ando-contribui¢do daestruturano sentido de organizar
0 Servico pela falta de integragdo entre chefe e
subordinados.

Estudo realizado na UTI Adulto da mesma
institui cdo obteve dados de enfermeiros que apontaram
anecessidade de organi zar o setor por meio dacriagéo
de documentosformais que distribuissem as atividades
deenfermagem, conforme acategoriae acompeténcia
de cada membro, para que atuassem em equipe no
verdadeiro sentido do termo e assim néo ocorresse
sobrecarga e insatisfagao no trabalho®.

Asjudtificativas paraainadequagéo daestrutura
hierarquica do Servico sereferiram, parcialmente, ao
fato de aingtituicdo ser publica. Possivelmente, esta
posi ¢éo assenta-se na percepcao de que, em empresas
0u servicos publicos, reina o distanciamento entre as
pessoas que ocupam os diversos cargos e aburocracia
assume o sentido pejorativo utilizado pelo senso
comum, significando administracdo com muitas
divisdesenivels, regras e procedimentos redundantes
e desnecessérios ao funcionamento do sistema.

Foi perguntado aos enfermeiros se nos setores
ondeatuavamexistiam | A equaiseram. Como respostas
mais frequentes obteve-se: rotinas, procedimentos,
normas, filosofia do Servico de Enfermagem e
Regimento I nterno. Também houve mengéo a“ outros’
e“ndo existe”.

Os documentos “Filosofia do Servico de
Enfermagem” e“Regimento”, gpontados pel ossujeitos,
efetivamente ndo existem até o momento. Estudo
anterior também aponta essa deficiéncia e sugere a
necessidade de serem elaborados, em razdo de serem
fundamentais & estruturag&o do servico, a atuagdo dos
profissionais e, consequentemente, a qualidade do
cuidado™. Completando essa afirmacao, afilosofiade
um servigo também € necessaria para garantir a
permanéncia e a coesao do trabalhador no grupo®.

A resposta nao existe, fornecida por quatro
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(12%) respondentes, também deve ser vista com
cautela, pois sinaliza o desconhecimento dos
enfermeirossobre osl A que, apesar de poucos, existem
em todos 0s setores.

Outra questdo apresentada se refere a
importancia dos |A. Para esta questdo foram
fornecidas cinco opcdes de respostas: “muito
importantes’; “importantes’; “pouco importantes’;
“necessitam ser reformulados’ e*“né&o tenho opini&o”.
Asalternativas “importantes’ e “pouco importantes”
nado foram apontadas. A que obteve maior frequéncia
foi aalternativa“muito importantes’, assinalada por
vinte e sete (77%) sujeitos, seguida da “necessitam
ser reformulados’, apontada por sete (20%) sujeitos,
epor ultimo, “ndo tenho opini&o”, quefoi marcadapor
um (3%) sujeito apenas.

Foi possivel perceber que a maioria dos
pesquisados valoriza os |A no servico. Isso pode ser
observado por intermédio dos dois primeirosgruposde
respostas, que obtiveram 33 mencgdes e se referem aos
I A como meiosde organizac&o efacilitacio do traba ho.

Outra justificativa se relaciona a qualidade do
cuidado de enfermagem. Reforca a ideia de que os
documentos formais de uma organizagdo/servico
favorecem as agOes da equipe. Em outras palavras, 0s
| A podem ser considerados como meiosquefacilitama
tomada de decisdo, a organizagdo do servico, a
padronizacdo das condutas e outras medidas”213),

Nas justificativas, observa-se que o sentido de
padronizagdo atribuido aos IA fica evidente, e isso
coaduna-se com aperspectivada Gestdo daQualidade,
que consi deraapadronizacdo como técnicaque objetiva
reduzir avariabilidade dos processos paraobter produtos
que atendam as expectativas dos clientes, de forma
regular e a0 menor custo. Pautada nessas premissas, a
padronizacdo € considerada como a principal técnica
gerencia paraa melhoria dos processos™?.

Apesar dos beneficios da padronizagdo na
atuacdo da enfermagem, é preciso atentar para agdes
e condutas padronizadas, que podem favorecer a
organizacédo e o trabalho, mas devem ser utilizadas
com cautela, porque podem se traduzir em
engessamento e desumanizagdo do cuidado®V e
resultar em prejuizos ainstituicdo, ao trabalhador e a
clientela.

Além dos beneficios abordados, o Manual e os
elementos que o compdem facilitam a insercéo dos
novos membros no ambiente de trabalho e também
direcionam as agdes dos trabal hadores. Dessaforma,
no contexto da enfermagem, o Manual:
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[...] torna-se necessério quando os membros da equipe
de enfermagem comegam aperder avisdo do conjunto,
adesconhecer as atividades efinalidades do servigo de
enfermagem e de outros setores, a ter dlvidas sobre
procedimentos especificos, sobre a autoridade dos
elementos e sobre a responsabilidade de cada um©9,

Numa anélise sobre as influéncias de duas
teorias admini strativas naorganizagdo do trabalho em
saude™, as quaistém sido criticadas por varios autores
por assumirem os principios da mecanizagdo, da
hierarquizagéo e danormalizag&o, é preciso considerar
tanto as diferencas institucionais quanto a dos
processos de trabalho e do modelo de assisténcia
adotado. Aqui, maisumavez, aparcimdnianacriacdo
e hnautilizacgo dos | A deve ser lembrada.

Duas justificativas importantes se referem as
possiveis falhas e dificuldades naexecugdo dos IA, e
também a nao-atualizacdo. Essas respostas
corroboram a literatura e apontam a necessidade de
se elabor documentos formais, conforme a realidade
e a necessidade do local, de forma objetiva e clara.
Isso quer dizer que os |A devem estar sempre
atualizados, de modo que uma pessoa mesmo nao
diretamente envolvida no servico compreenda a
dindmica da instituicdo e realize as atividades com
seguranca, apos deles se inteirar”1?),

As justificativas as respostas de que os |A
necessitavam ser reformulados foram poucas (apenas
guatro) e bastante distintas, pois indicavam desde a
necessidade de adequa-los as mudancas no servico
atéasuainexisténcia. Houve umajudtificativareferindo
que os |A ndo eram impressos, 0 que sugere a
existénciade condutasinformaisno servigo que atuam
como normas e que, se ndo forem monitoradas, podem
influenciar o processo de cuidado de maneiranegativa.

Paraaeficaciados|A, éfundamenta quesgam
elaborados com a participacdo de quem os executa ou
deles se beneficia. Nesse aspecto, a abertura de um
canal de comunicacdo entre as liderancas e
subordinados; a aceitacgo de sugestGes; a atualizacdo
frequente; afacilidade para consultas e adivulgacéo a
todos os trabalhadores devem ser uma constante.

Apesar de trés das quatro respostas sinalizarem
paraaexisténciade | A no hospital, um sujeito apontou
suainexisténcia. E possivel notar que existem falhas
no sistemade comuni cacao/orientacdo dosenfermeiros,
visto que os contelidos das respostas sdo divergentes,
levando a pensar que estes profissionais ndo possuem
informacg@es suficientes e adequadas acerca dos
documentosformais existentes nainstituicao.
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E importante lembrar que a normalizac3o das
condutas e acOes exerce importante papel para o
alcance da qualidade do cuidado e que, apesar de
atualmente ja se falar na atuacdo de trabalhadores
com base em principios mais gerais, sem normas e
padrdes estabel ecidos formal mente, na Enfermagem,
devido a heterogenei dade daformagéo daequipe e as
dificuldades impostas pelo sistema e até mesmo pela
sociedade, a sua utilizagdo ainda se faz necessaria”.

Tem-se, ent&o, que aautonomiaeaflexibilidade
aindando sdo amplamente exercidas na enfermagem
brasileira. O principal fator queintervém nessaprética
pode ser a manutencdo dos modelos ou teorias
administrativas baseadas nos principiosde Taylor, Fayol
e Weber® que sdo pautados na mecanizacéo e na
impessoalidade dos trabalhadores. Apesar disso, €
importante que o enfermeiro exerca uma autonomia
pautada na ética, no bom-senso e na necessidade da
clientela, a qual tendera a apresentar resultados
favoraveis.

Observou-setambém quetrés (9%) sujeitosnéo
justificaram o porqué de considerarem que os |A
necessitam de reformul ages. Fatos dessetipo podem
ser consequéncia da n&o-compreensdo dos
enfermeiros sobre o0 que sdo e para que servem esses
documentos, apontando anecessidadede asliderancas
investirem na organizacdo e na disseminacdo de
informacdes no servico acerca dos documentos
formais existentes.

Autoresafirmam que o cuidado de enfermagem
de qualidade se relaciona diretamente & autonomia e
aorganizacdo do seu servico®71519, Neste sentido, a
elaboracéo e utilizagdo dos IA por todos da equipe
constitui fator importante paraaatuacdo do enfermeiro,
gue deve adotar medidas que sejam inovadoras e
humanizem o atendimento®®, mas o fagam sem abrir
méao da formalidade, quando necesséria.

CONSIDERACOES FINAIS

Na enfermagem, estudos que abordam o tema
| A tomaram vulto nas décadas anteriores, mas mesmo
naatualidade aindaé preciso investigar arespeito, pelo
fato de osinstrumentos que regem umainstitui¢céo ou
Servigo serem parte da sua estrutura formal.

Nos resultados levantados, observa-se que 0s
enfermeiros valorizam e reconhecem a necessidade
de criar e utilizar instrumentos que normalizem e
organizem ainstituico/servico. Entretanto, ao serem
guestionados sobre os documentosformais existentes

no seu local de atuag&o, apresentaram informages
desencontradas e incompletas.

Considera-se que, nainstituicdo investigada, ha
necess dade de mohilizac&o dosenfermeirosno sentido
de promover discussdes a respeito da criacao,
utilizacdo, comunicagdo e monitoramento de
documentos que direcionem o agir daequipe.

Sugere-se a realizacdo de investigacdes
referentes ao tema com a aplicacdo de metodologias
gue abarquem amultidisciplinaridade.
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