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RESUMO: O estudodorelataa experiénciade alunasdaPds-Graduagdo em um hospital-escolado
interiordo Estadode SdoPaulo, ondefoirealizadaobservagdoempiricadoprocessodetrabalhoda
equipe deenfermagemde uma unidadedeintemacéo, comelacionandoessasistematicadetrabalho
comasteorias administrativasdométodo funcional, incluindo a Teoriada Geréncia Cientifica
desenvolvidaporTaylor, aTeoria Classicade Fayol e a TeoriaBurocratica elaborada porWebere
levantandoalgunsquestionamentos.

ABSTRACT: The study presentsareport of experience at school-hospital, interior of the state of
SaoPaulo,wherewerealized anempiricexperience observation ofthe nursingteam work process
at aninternment unit, and in orderto use somequestions, we established arelationshipbetween
this systematicof workand someadministrativetheoriesincluding the Scientific Administration
Theory, by Taylor; the Classic Theory, by Fayol; and the Bureaucratical Theory elaborated by
Weber.
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1. INTRODUGAO
magememumaunidadedeintemagaoespecifica. Apds
levantarmos os dados, realizamos umaanaliseda

Ahistériadaenfermagem é, em grande parte, a
histériadaspoliticas e agdes sociais emrelacdo aos
problemasde saude. Apresentadeterminagesde
ordempolitica, econémicaesocial, asquaisvdosendo
incorporadas no seu processodetrabalho, trazendo
mudangasnaracionalidadedomesmo.

Nointuitode entendermos comoissose efetivana
pratica profissionalda enfermagem, realizamoseste
estudo emum hospital-escoladointeriordo estadode
SaoPaulo, cujafinalidade foi observaro processode
desenvolvimentodasatividadesdaequipedeenfer-

racionalidade do trabalho que vinha sendo
desenvolvido, relacionando-o comospressupostose
principios das teorias administrativas do método
funcional, ondeelegemosaTeoriadaGerénciaCientifica
desenvolvidaporFrederickW. Taylor,a TeoriaClassica
de Henry Fayole a Teoria Burocratica elaboradapor
MaxWeber.

Compreendendo a enfermagem como uma
pratica social, inserida em um contexto histérico,
onde a0 mesmo tempo em que o determina, é
determinada por ele. Seu trabalho passa por
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mudangas continuas, as quais refletem as
mudangas ocorridas na sociedade de uma forma
geral e, internamente, na prépriaenfermagem, ao
alterar-se afinalidade, osinstrumentos e os agen-
tes do seu trabalho.

Com isso, as condi¢des de prestarmos assis-
téncia também modificam-se e acreditamos ser
de suma importancia estarmos acompanhando
este processo. Nele podemos seguir dois cami-
nhos: ounos “adequamos” acriticamente e acei-
tamosascondi¢des apresentadas, ou buscamos,
de acordo com as possibilidades que podemos
criarem cada momento histérico, ser agentes de
mudanga.

Procurando fazer parte do segundo grupo,
achamos pertinente trazer a discussdo alguns
questionamentos que nos inquietam em relagao
ao cotidiano da assisténcia de enfermagem
hospitalar, e levantamos o tema para reflexao.

Nao temos a pretensao de dar respostas aos
questionamentos e pontos nodais levantados nes-
te trabalho, mas nosso objetivo, muito mais m~-
desto, é o de trazé-los para reflexdo entre os
profissionais da area, com vistas a necessidade
que urge de “repensarmos”nossa pratica profissi-
onal na atual estrutura social.

Selecionamos as teorias anteriormente cita-
das por entendermos que estas foram os
referenciais teéricos que se incorporaram nas
atividades da sociedade em geral e, mais especi-
ficamente, napraticado setorsaide edaenferma-
gem com maior énfase no decorrerdo século XX.

Inicialmente, elaboramosuma breve explana-
¢ao a respeito das trés teorias administrativas
selecionadas e apresentamos a descricdo das
observacgdese entrevistasrealizadas junto a equi-
pe de enfermagem. A partirdestes dados, expo-
mos arelacio das observacdes empiricascomas
teorias. Finalmente, apresentamos algumas con-
sideragfes arespeito dasrelagdesque permeiam
o trabalho de enfermagem a nivel hospitalar e
apontamos algumasreflexdes que julgamos per-
tinentes, a fim de estarrealizando, continuamen-
te, umaanalise criticada assisténcia de enferma-
gem.

2. TEORIAS ADMINISTRATIVAS DOMETODO
FUNCIONAL

Noiniciodoséculo XX, doisengenheiroselabora-
ram trabalhos pioneiros sobre administracdo.Deum
lado, Frederick Winslow Taylor, americano, que
desenvolveu achamadaEscolade Administragdo Ci-
entifica(GerénciaCientifica). O objetivodestaescola
era, inicialmente, aumentar a eficiénciadainduistria
atravésdaracionalizacdodotrabalho. De outro lado, 0
francésHenry Fayol que desenvolveu achamada
Teoria Classica, cujapreocupag¢ao eraaumentara
eficiénciadaempresa, atravésda suaorganizagcaoeda
aplicagaode principiosgeraisdaadministragdo com
bases cientificas'. '

Estasduas vertentesda administragdo praticamen-
tedominaram, porquase quatrodécadasdeste século,
opanoramaadministrativodasorganizagbes,embora
seusfundadorestenham partido de pontosde vista
diferentes e até mesmo opostos. Tayloreraoperario
muitodedicadoaotrabalho esequestiohavaqualera
amelhorformade executa-lo. Comesou apensar,
juntamente com outrostrabalhadores, sobre o assunto
e, depoisde muitos estudos e testes, elaborou seus
quatro principios cientificos, cujo objetivo eraaumen-
taraprodutividade daempresaatravés doaumentode
eficiéncia aonivel operacional (osoperarios). “Dai a
énfase na analise e divisdo do trabalho do operério,
uma vez que as tarefas do cargo e o ocupante
constituem a unidade fundamental da organiza-
¢do”".

Osprincipios cientificosdesenvolvidos por Taylor
incluem:

- Desenvolvimentode umaciénciadetrabalho.

- Selecaocientificadoempregado (deacordocom
acapacidade fisiolégicadotrabalhador -ohomemmais
forte).

- Instrugdo etreinamento cientificodotraba-Ihador
(essasinstrugdes devem ser por escrito, a fim de
padroniza-lase economizartempo e movimento. O
trabalhadornaodeve pensar, somente executa-las
rigorosamente).

- Cooperac3oentre administracdo e emprega-do
(observagaodotrabalho, medindo oque otrabalhador
realiza paradar-lhe gratificagcbes numsistemade
incentivo).

ParaTaylor,aadministracaoestavacentralizadana
“tarefa”e especializagao desta, poisacreditavaque o
homem sétrabalhavatendo em vistaoganhomaterial
- “homo-economicus™’.

Seusestudos baseavam-se em elementos como:
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estudos detempo e movimento -repeticéodeuma
atividade parachegaraummenor desgaste, com maior
produtividade, até atingirumadnica maneiracertade
realizar uma determinadatarefa (cria a leidafadiga)®;
chefia numerosa e funcional, o individuo vai se
especializandoe paracadaespecialidadetemumchefe;
padronizag&o dosinstrumentos -maneiradefazeras
tarefas; idéiadetarefanaadministrag&o -esforgos
centrados na tarefa e especializago; fichas de
instrugéo e sistemaderotina-otrabalhadordevera
segui-lasrigorosamente; se¢do de planejamento.

Ostrabalhosde Taylorensejaramaorganizagaodo
trabalho, feita num novo plano: a pesquisaoperacional
aplicada ageréncia e ao controleda produgao. Esta
novaconcepgaode controleatingiaocemedo processo
de produ¢do comumanovaracionalidadedotrabalho
6

No nosso entender, Taylorviao homem fisiologi-
camente, desenvolvendo um métododetrabalho
somente aniveloperacional, esquecendo-sedaadmi-
nistracdomaisgeral. Era pragmatico e preocupou-se
emmelhorara eficiéncia dotrabalhador, com vistasa
aumentar a produtividade, principalmente ao
desenvolverseusestudosde economiadetempoe
movimento. Comisso, entendemosqueo autorviao
trabalhadorenquanto forcadetrabalhopara aumento
do capital industrial, mesmo quando ressalta a
importancia do descanso fisico de acordo com o
desgaste musculardotrabalhador, poisodescansoera
necessario paraque este tivesse melhores condigbes
de produzir posteriormente. Em nenhum momento
preocupa-se com o trabalhadorcomohomemsocial,
comoserhumano quetemseus problemas, suas
limitag6es equemuda constantementedeacordocom
ascondi¢cbesde existénciaqueteme cria. VEéohomem
como ser estatico, no sentido de que ele sé deve
produziremfun¢aodoqueaorganizagio esperadele.
Acreditaque ohomemtemcondicdesde especializar-
senastarefasque devedesenvolvernaorganizagao,
mas queisso € adquirido comotreinamento, instru-
¢Oes, rotinas escritas, e ndo no sentidode crescimento
dohomem, paraque ele possasentir-se satisfeitoem
seutrabalho, eque ele ndosejaalienadodoseu produto
edoseuproépriotrabalho.

Estesistemaacabacriandonohomem,umacisao
entreavidaintelectivae apratica profissional. Instala-
seuma visdo parcelardotrabalho emdois niveis: um
niveldetrabalho,quetratadasnormasadministrativas,
aschefias,eumniveldeatividadequeapenasexecuta
astarefastécnicas, semdecidirsobrearotinadiariae
as questdes qualitativas préprias do trabalho.

Entendemos que ambas atividades sé&o
interdependentes, ouseja, ao administrar, esta se
provendoparaque atécnicatenhacondigbesde ser
desenvolvida e, portanto, particiamosdela. Poroutro
lado, aorealizammosatividadestécnicas, também cola-
boramos com aadministragéo de uma formageral.
Entretanto, napraticaobservamos afragmentagaodo
trabalho.

Apesar de Taylor ser um operario e ndo um
intelectual, aodesenvolver suateoria administra-
tiva, ele préprio parece esquecer de sua condicao
de trabalhador e limita-se a desenvolvé-la do
pontode vistados donos dos meiosde produgao,
com o objetivo de aumentar a produtividade e o
capitaldos mesmos. Quando fala do trabalhador,
coloca-o enquanto forga de trabalho necessaria
aoaumentodo capital e ndo enquanto um “homem
trabalhador”, um sersocial, que tem limitagcdes e/
ou potencialidades e necessidades de ordem nao
somente fisica, mas também emocional, de so-
brevivéncia, de moradia, de alimentacio, de sau-
de, de lazer e outros.

Na Geréncia Cientifica, a énfase nas tarefas é
sua principal caracteristica e Taylor, no seu
pragmatismo, é considerado um empirista admi-
nistrativo .

Fayol eraadministrador, ao contrario de Taylor,
que iniciou como operario. Fayol desenvolveu a
Teoria Classica, cuja preocupacgao basica era
aumentara eficiéncia da empresa fundamentada
na administragdo mais geral, dando énfase as
estruturas organizacionais (anatomia) e no funci-
onamento da organizagao (fisiologia) '.

Fayol via a administragdo como processo
universal, ou seja, que pode ser aplicado em
qualquercampo. Foiconsiderado o primeiro teérico
da administracao, focalizando sua teoria em dois
aspectos: asfungdesdo administradore estrutura
formalda administragéo. Para ele, administragdo
€ uma atividade comum para tudo que precisa ser
coordenado, comandado, controlado.

“Definiu também principios gerais de adminis-
tragdo, levando em conta a variavel pessoas”.
Essa outramaneira de ver aadministragaotrouxe
mudancgas como: divisao do trabalho ao nivel da
organizagao (departamentalizacao), autoridade eres-
ponsabilidade, disciplina, unidade de comando ede
direcdo, subordinagdodointeresse particularaogeral,
centralizagao, hierarquia, entre outros?.

Essateoriaconcebeuaorganizagdocomouma
estruturarigidamente hieramuizada, estatica e limitada,
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influenciada pelasestruturas organizacionaismilitares
e eclesiasticas. Com a departamentalizagcio
organizacional,temos adivisdohorizontaldotrabalho,
ouseja, agrupamentode atividades afins. Janadivisio
verticaldotrabalho apareceahierarquiada autoridade,
caracterizada pelasubordinagiototaldeum individuo
aoseuchefeimediato?.

ATeoriaCléssicaconcebe aadministragdocomo
umcorpoindependentede conhecimentoquedeveser
produzido, desenvolvido e planejado racionalmente.
Essateoriandovalorizaohomem,ignoraoladoinfor-
maidaadministracdo,ouseja, ainiciativa, aintuicdoe
a capacidade de improvisare criardooperario e do
administrador, mastudodeveraserplanejadoracional-
mente paramelhordesenvolvimento. O principioda
administragao € oracionalismo, e sua caracteristica
principal édarénfase asestruturasformaisdaadminis-
tracdo, ndo sendorelevante aexisténcia da estrutura
informal (as pessoas e suasrelagoes).

Max Weber, alemao, foi considerado o primeiro
tedricodasorganizagdes.

Weber estudou as organizagbes sob o
ponto de vista estruturalista com enfoque
na ‘racionalidade’, isto é, na adequaggo
dos meios utilizados nas organizagées se-
gundo os resultados almejados. Assim, a
denominada forma burocrética das organi-
zagoes visava organizar, detalhadamente,
a empresa e controlar rigidamente suas
atividades 2.

A Teoria da Burocracia desenvolveu-se na
administracio por volta de 1940, atendendo as
novasexigéncias de complexidade social, maso
seu inicio coincidiu com o despertar do capitalis-
mo, que exigia novas formas organizacionais?.

Do pontode vistada sociologia politica, o que
Webertemde maisrico é a “teoriadadominagdo”,
ou seja, a dominagao burocratica, a burocracia
enquantopoderedominagao.

Essa dominagdo expressa-se nas agdes dos
dominados, que manifestam avontade dodomi-
nante como se fossem as suas proprias. As
tarefas a seremrealizadas exigem um crescente
treinamento e experiéncia. Destaforma, os “funciona-
rios potenciais”, quesao proximosdoschefes, podem
exerce, o poderdecoagdoe manutengdodadominagao.
Aisso, Weberchamoude estruturade uma formade
dominagao*.

A proposta burocratica visa a eficiéncia
organizacional e paratal prevé em detalhes seu
funcionamento, mas as emog¢desndofazem parte

docomportamentoestabelecidodohomemnotrabalho.
Mantémum caraterracional,umasistematicadedivisdo
dotrabalho, aimpessoalidade nasrelagéeshumanas,
considerando osindividuos apenasem fungcdodos
cargos e fungdesque exercem?.

Dentre as principais caracteristicasda Teoriada
Burocracia podemos ressaltar: o caraterlegaldas
normas e regulamentos; o carater formal das
comunicacgdes e racional da divisdo do trabalho:
impessoalidade nasrelagdes e hierarquiade auto-
ridade; rotinas e procedimentos padronizados;
possibilidade de ascensdo na estrutura
organizacional e ndo participagao do capital da
organizagao.

A nosso ver, essateoria apresenta um apego
exagerado as normas e regulamentos, tendo um
excessivo formalismo e usode papéis. O objetivo
nao é orientarotrabalhador, mas fazercomque o
mesmo se adeqlie as rotinas estabelecidas pela
organizagao e assumauma posturade conformis-
mo em relagao a isso.

Essasquestdes, alémdahierarquiade autori-
dade e formalismo das comunicagdes, afetam o
relacionamento entre dominantes e dominados,
entre os que detém o poder e 0s que a ele séo
submetidos. Os conflitos s6 podem ser encami-
nhados para resolugéo, seguindo-se a piramide
organizacional.

3.METODOLOGIA

Para a coleta de dados empiricos, entramos
em contato com a diretoria do servigco de
enfermagem do hospital em questdao e com a
equipe de enfermagem da unidade em estudo,
obtendoparecerfavoravelaodesenvolvimentoda
pesquisa.

O hospital estalocalizado em um municipio do
interiordo estado de S4o Paulo, sendo caracteri-
zado comoum hospital-escola, servindode cam-
podeensino e pesquisaaestudantesde medicina
eenfenrmagem,dentre outros. As pessoasque buscam
atendimento neste nosocoOmio provém, emsuamaiona,
daRegidaoSudestedoBrasil.

Realizamaosacoletadosdadosempirnicosnaunidade
de internacdo de Ginecologia e Obstetricia, aqual
possuiquarentaedoisleitosnumtotalde quatorze
enfermariascomtrésleitoscada. Paraacoleta, empre-
gamos a observacgao sistematica das atividades
desenvolvidaspelaequipedeenfermageme entrevista
semi-estruturada com duas pacientes que foram
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selecionadas aleatoriamente. A populagdodo estudo
foi constituidade pacientesintemadasedefuncionarios
daequipedeenfermagem, que estavam atuandono
periododamanhanodiadacoletadosdados,ouseja:
umaenfemmeira, trésatendentesdeenfermagem,uma
escrituraria eduas pacientes. Asentrevistascomas
pacientesforam incluidas no estudo natentivade
percebermos comoasmesmas avaliamo trabalho
desenvolvidopelaenfermagemnohaospitalemquestao,
cuja questao norteadora foi: “Qual suaopinidoem
relagdo ao sistemade atendimento de enfermagem
prestado neste hospital?”.

Através dosinstrumentos utilizados na coletade
dados, aobservagaosistematica, paraas atividadesde
enfermagem, e aentrevistasemi-estruturadacom as
pacientes, buscamos identificar as atividades de
enfermagem que estavam relacionadas aos
pressupostos e principiosdasteorias administrativas
dométodofuncionalselecionadas neste estudo. Para
tanto, utilizando o método comparativo na analise
dosdadosque, segundo LAKATOS e MARCONI,
permite realizar “comparag¢des com a finalidade de
verificar similitudes e explicar divergéncias”, bem
como, numestudodescritivo, podeaveriguaraanalogia
entreoselementos®.

4. RESULTADOS

Passaremosaapresentararelacdoentreasteorias
administrativas, descritas anteriormente, comosdados
empiricosdo nosso estudo.

41 - Relacionados a teoria da geréncia
centifica

Naunidadedeintemagao ondeforam coletadosos
dados, aequipe de enfermagemassume funcdes
baseadas nadivisdodetrabalho aliado aespecializa-
¢ao e padronizagaodastarefas, de acordocom a
formacgaode cada categoria. Alémdisso, encontramos
manuais de técnicas e procedimentos, quetémpor
finalidade orientar etirardividasdo pessoal auxiliar
que executa o cuidado direto ao paciente. Esses
manuais, alémdeserviremcomo fontedeconsultaa
equipede enfermagem,témafinalidadedepadronizacio
daexecucaodos procedimentos, 0 que proporciona,
nos principiostayloristas, economiade tempo, movi-
mento e material, poisos mesmostrazem astécnicas
descritaspasso-a-passo.

Outro aspectoobservado em relagido aosprincipi-
ostayloristas naracionalidadedotrabalho, é aexisténcia

de escala de divisao de atividades diarias, onde
cada funcionario é designado a executar
determinados procedimentos. Observamosque a
assisténcia de enfermagem érealizada de forma
fragmentada - a cada elemento é determinado
uma ou mais tarefas.

Nadindmicadotrabalho cotidiano, adivisdode
tarefas é estabelecida pela enfermeira- chefe da
unidade, ficando assimdistribuida: um atendente
de enfermagem fica encarregado de verificar os
sinaisvitaisdas pacientes e auxilianaadministra-
¢ao dedietas quando necessario; outrorealizae/
ou auxilia nos cuidados de higiene e fica respon-
savel pelos cuidados pré e pds-operatérios; e
outro administra toda a medicagao da unidade.
Este ultimo recebe remuneracédodiferenciadados
demais, por ser esta uma tarefa considerada de
maiorresponsabilidade, e a instituicdo caracteri-
za essa pratica como um incentivo salarial.

Otrabalhode cada atendente de enfermagem
é planejado pelaenfermeira-chefe, nodia anterior.
Percebemos que existe uma preocupagédo com “o
como fazer” e na melhoria do “rendimento” do
trabalho, com maior “economia de tempo e movi-
mento”, sem prejuizo do bem-estar do doente,
indo ao encontro dos principios da Teoria da
GerénciaCientifica.

A equipe de enfermagemtem uma preocupa-
¢ao notdriaem cumprir astarefas, em executaras
atividades que Ihe sdao designadas e em verificar
seudesempenho através da quantidade de proce-
dimentos realizados.

As pacientesentrevistadas expressaram suas
opinides em relagao ao sistema de atendimento
de enfermagem que é caracterizado, fundamental-
mente, peladivisdo detarefas, com as seguintes
falas:

Paciente n®1- “Euachomuitobom... cadaum
faz uma coisa e fica mais especialista naquilo”.

Paciente n° 2 - “Eu gosto, porque assim toda
hora vem gente aqui no quarto fazer alguma coisa
econversarcomigo”.

Referiram gostar do atendimento e acredita-
mos que seja por ndo conhecerem outraformade
assisténcia. Porém, nos questionamos se o que
predominou foi a faltade condi¢gbes em proceder
a uma avaliagao critica, ou se elas realmente
sentem-se satisfeitas com o atendimento presta-
do. Nao temos por objetivo aqui, discutir essa
questdo, mas é um dos itens que julgamos perti-
nente serem estudados futuramente.
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4.2 - Relacionados a teoria classica

Na referida instituicdo, a estrutura
organizacional é rigidamente hierarquizada, apa-
recendo asubordinagdode umindividuoaoutro, e
deumservigo aoutro. Observamosque a equipe
de enfermagemda unidade em estudo, reproduz
a estruturadomodelo maiordainstituigao, onde o
atendente de enfermagem é subordinado a chefe
deenfermagemdaunidade e esta, porsuavez, a
diretoria do servigo de enfermagem, e esta a
direcaogeral.

O poder de tomada de decisdo, quanto as
atividadesdesenvolvidasnotrabalhodaenferma-
gem, estacentralizadonaenfermeiradaunidade,
que tem uma visado geralda mesra. Entretanto,
com isso ocorre a sobrecarga de atividades e
responsabilidades a uma s6 pessoa. Ela controla
a unidade e os funcionarios que lhe estao
subordinados,comafinalidadede quetudoocorra
de acordo com as regras estabelecidas, ordens
dadase atividadesdelegadas, enfatizando a dis-
ciplina.

Asatividades saorealizadascomo objetivode
mantero funcionamentoda unidade, e ndo obser-
vamos nenhum sistemade incentivo e preocupa-
¢do com os funcionarios no sentido de estimula-
ios arealizaremseutrabalho, nemo envolvimento
dos mesmos no processo de trabalho como um
todo. As agdes sao desenvolvidas com vistas a
manutenc¢&o do sistema.

A Teoria Classica concebe que deve existir
ordem: “um lugar paracadacoisae cadacoisaem
seulugar’. Essasistematica de trabalho foi obser-
vadaemrelagdoaos materiaisdaunidade. Todos
possuiam seus devidos lugares e identificagdes.
cujafinalidade era facilitar o acesso aos mesmos
quando necessario. Os funcionarios alocados
nessa unidade trabalham nela hd muitos anos,
naohavendoumarotatividade, salvoemeventuais
necessidades, comono casode licencaseférias.

4.3 - Relacionados a teoria da burocracia

Oservicode enfermagemobservado caracte-
riza-se como um modelo burocratico, indo ao
encontrodafilosofiadainstituicao. Ahierarquizagao
que se estabelece, como ja vimos na Teoria
Classica, acaba porenfatizaressa burocratizagao.

A enfermeira-chefe da unidade tem um papel
administrativo voltadototalmente para osinteres-
sesdainstituicdo. Os atendentes de enfermagem
e enfermeiros tém comportamentos que expres-
sam a vontade de seus superiores hierarquicos, o
que nos permite inferirque existe a possibilidade
de coacgao por parte destes, emrelagio aos seus
subordinados, caracterizando a agdo dos
dominadores sobre ossubordinados, como apon-
ta Weber em sua teoria. Estes expressam as
vontades daqueles como se fossem as suas
proprias.

Ficou evidente, durante a observacgao, a
impessoalidade nasrelagdes hierarquicas, onde o
individuo era considerado apenasem relagio aos
cargos e fungdes que exerce.

Observamos a presenga de manuais de nor-
mase rotinasde enfermagem obsoletas e que nao
eram manuseados pela equipe de enfermagem,
conforme depoimentode umaatendentede enfer-
magem: “... tem um livro que tem todas as
técnicas escritas, mas vocé sabe como é ...
ndo da muito tempo da gente ficar lendo.
Quando a gente ndo sabe, a gente pede para
aenfermeira...”.

A comunicagaoentre aequipede enfermagem
e 0s demais servicos da instituicido tem carater
formal, observado através dos papéis que aenfer-
meira preenche, solicitando servigos paralelos e
ainda através da sua propria fala: “... é tanta
papelada que preciso preencher. Preciso fazer
pedido de manuteng&o, de almoxarifado e ainda
escrever as coisas no livro de plantgo...”. Encon-
tramostambém livrosde controles e varios formu-
lariosderequisicao, e o livro contendo asinforma-
gdesdepacienteseintercoménciasocomdasnaunidade,
usadonapassagemde plantao.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Ainfluénciadasteorias administrativasdo método
funcionalsefizeramefazempresentesde formaclarano
servicodeenfermagem. Umadasdesvantagens, sendo
amaior, desta sistematicade assisténcia, éevidenciada
nafragmentagaodo cuidado prestado ao paciente, 0
que também propicia a omissdono atendimentoe
desenvolve um sistema parcelardotrabalho.

Haalgumtempooenfermeirovemsequestionando
arespeitode suapratica assistencial, e buscaassistir
o pacientede formaintegral. Entretanto, ascondi¢des
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domercadodetrabalhoe oenfoque que estedaassuas
atividades,muitasvezes, fazcomgqueomesmoassuma
fungdes administrativasedecaraterburocratico. Talvez
nao sejaeste ogrande argumentodeste profissionalda
saudeparaseudistanciamento do paciente, porém
maisumsubterfugioapartirdomomentoquese restringe
aisto, caracterizando as atividades administrativas
comofinsemsimesmas.

Comojacitamosnestetrabalho, asfungdestécni-
cas e administrativassaointerdependentes, sendo
mais relevante o enfoque que é dadopeloprofissional
acadaumadelas. Naunidade hospitalaremestudo, o
enfermeiro executa as fungdes administrativasem
detnmentoda assisténciadiretaao paciente,quando
umasecretariaouescriturariapoderiadesenvolvé-las
commuitaeficiéncia. Chamamos aatencaoparaofato
dequeaquantidadedotrabalhomaisumavezassume
maiorénfase eaqualidade,ndoédeixadadelado, mas
subjugadaaumplanoinferior.

Em relacdo a isso surgiram os seguintes
questinamentos: seraquenaohacomodarmosconta
dademanda (quantidade) sem prejuizosnaqualidade
do servigo prestado? Quantidade e qualidade séo
aspectosincompativeis na assisténcia de enferma-
gem? Devemos dar maior énfase a uma em
detrimento da outra, ou existe a possibilidade de
estarmos atendendo a ambas em nosso processo
detrabalho?

Enquanto pratica social, a enfermagem esta
inserida em um contexto de complexas relagdes
sociais que formam a sociedade em geral, as
quais sdo estabelecidasdiferentemente emcada

realidade e momento historico. Nao temos a
ingenuidade de que somente a reflexdo sobre a
pratica assistencial e seus problemas levarao a
transformacgdes, mas pode sero ponto de partida
para o desenvolvimento de consciéncias mais
criticas e ativas nessa busca.

Assim, faz-se mistérque a equipe de enferma-
gem esteja engajada aosetorsaude e a sociedade
civil organizada, a fim de identificar os multiplos
fatoresque influenciam e/ou determinam as prati-
casde assisténcia de enfermagemque vém sendo
realizadas, com vistas a buscar, no processo
coletivo de reflexdo, caminhos que vislumbrem
alternativas das mudangas necessarias para a
melhoria da qualidade do nosso trabalho, e a
superacao da condigio descrita neste trabalho.

Quando comegarmos a refletir sobre nossa
situacionalidade perceberemos que somos por-
que estamos na situagao e que, tanto mais sere-
mos, quanto mais pensarmos criticamente ares-
peito da nossa forma de estar, e criticamente
atuarmos na situagdo em que estamos.

Gostariamos de finalizar deixando um dos
pensamentos de Paulo Freire* que indica adire-
¢ao que cada um pode assum r:

“Ninguém sabe tudo, assim como ninguém
ignora tudo. O saber comega com a consciéncia
do saber pouco. E sabendo que se sabe pouco
que uma pessoa se prepara para saber mais. Se
tivéssemos um saber absoluto, jé ndo poderia-
mos continuar sabendo, pois este seriaum saber
que ndo estaria sendo! Quem tudo soubesse ja
n&o poderia saber, pois ndo ignoraria’.
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