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R ESUMO.  O traba l h o  re lata a estruturação a d m i n i strativa da D iv i são de E nfermagem no 
H o s p i ta l  U n ivers itár io da U n ivers idade Fede ra l  do R io de Jane i ro ,  sa l ientando tam bé m  as 
suas funções reg imenta l me nte def in idas de p l a nejar ,  orga n i zar ,  d i r ig i r ,  coordenar e super­
v i s ionar  as  ativ idades dos serv iços que a i ntegra m .  A na l i sa tam bé m  as caracter ísti cas da 
a d m  i n i stração descentra l izada , destacan d o  as suas vantagens  espec i f icamente a Enferma­
e m .  

ABST R ACT. The  adm in istrative strucfure of n urs ing d iv i s ion  in  the H ospita l -school  of 
the Fede ra l  U n ive rs ity of R io de Jane i ro is descrived in t h i s  wor k. M o re over  def ine the i r  
reg i m enta l  r o l e  i n  to p l a n ,  organ ize,  m anagement,  coord inate a n d  supe rv ise the actions of 
a l i  the i r  serv ices. The character ist ics of d ecentra l ised management is a l so ana l ized, detac­
h ing  the i r  advantages specif ic for the nurs ing .  

I NT R O D U ÇÃO 

O s  homens têm-se defrontado com pro blemas 
de organização desde que começaram a trabalhar 
em conjunto nos proj e tos  mais simples.  

O dinamismo da organização a dvém da forma 
de administração que venha a ser adotada, a qual 
deve pe rmitir ao homem traçar e direcionar suas 
açõe s .  Para tanto , é fundamental distinguir a dele­
gação de autoridade , o poder decisório e a conse­
qüente defmição de responsa bilidades  como ele­
mentos essenciais da linha administrativa. 

Em nosso país, notadamente as organizações 
prestadoras de serviços de saú de , na sua grande 
maiori a .  possuem formas de administração centra­
lizada , p ara to das as áreas profissionais, especial­
men te a e nfe rm agem. O b servam-se poucos progres­
sos neste campo,  onde as lide ranças e dirigentes  pa-

recem copiar modelos tradicionais a cada novos 
e mpreendimentos.  

STITEL y4 afIrma,  em termos gerais,  que 
a maioria dos serviços de enfermagem hospitalar 
e stá e struturada de acordo com a pirâmide hierár­
quica tradicional ,  o que fala a favor da centraliza­
ç ão .  

E m  grande número de Serviços d e  Saúde , a 
e strutura é centralizada e a enfermagem encontra­
-se sob a forma de grupamento técnico ou Serviços 
Complementares , nos quais o comando formal é 
assumido p or outras áre as profissionais, o que pa­
rece constituir um fator de  obstáculo à sua expan­
são .  

f nega do o reconhecimento d o  papel e a for­
ça de participação do enfermeiro no sistema assis­
tencial , bem como a autoridade e o po der decisó­
rio na linha organizacional .  

D ire tor da D ivisão de E nfe rmagem d o  H o <;p ital U n ive rsitário da U n iversidade Federal d o  R io de J aneiro ( H U / U F R J ,  
Pro rc ssor A dj un to da E scola de  E n fermagem Ana Néri .  
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Pelo que observamos, o distanciamento entre 
o po der decisório central e a execução das ações, 
impede o desenvolvimento da prática profisslonal , 
de modo autônomo e expressivo.  

A posição da enfermagem torna-se secundária, 
in diferenciada e d2pendente do dirigente que e sta­
belece as conexões diretas com a D ireção Central 
como intermediário de assuntos e decisõe s pró­
p rias e específicas da área .  

Outrossim , as  responsabilidades legais do exer­
c ício da profissão e o poder decisório inerentes 
não encontram resp aldo necessário , '  repercu tin do 
e m  todo sistema assistencial .  

As autoridades d a  enfermagem realçam a ne­
cessidade da profissão elevar-se acima do nível de 
uma simples execução na organização hospitalar. 

Em decorrência das prescrições legai s  para o 
exercício da enfermagem no país, particularmente 
a Lei n9 5 .905 de 1 2 .07 . 1 973 2 , que cria os Conse­
lhos Fe deral e Regionais de Enfermagem , a posição 
atual acentua a necessidade de mudanças.  e. pri­
mordial que sejam adotadas estruturas mais fl.exí­
vei s  para e sta profissão , nas instituições de saúde , 
destacando-se na oportunidade a administração 
descentralizada em e nfermagem. 

Conceitualmente , administração descentra­
lizada significa um estilo inovador de administra­
ção , no qual as linhas de autoridade , responsabi­
lidade e po der decisório são claramente defmi-

das. 
Autores nacionais e e strangeiros ,  entre outros 

BRIF FTHS1  e STITE Ly4 ao ;j bordarem a adminis­
t ração geral . bem como a administração em en­
fermagem , ressaltam as van tagens da descentrali­
zação administrativa,  de stacand o :  

• o poder decisório próximo à s  unidades ope-
rativas ; 

• velocidade na resolução de problemas; 
• aumento da produtividade; 
• melhoria da qualidade das ações e desenvol­

vimento do pesso al .  

Neste estilo d e  administração , as etapas d o  
processo administrativo estão presentes  e m  todos 
o s  níveis de chefia , na execução das ativida des pro­
gramadas.  

A E N F E R MAG EM NO HOSP ITAL 
U N IV E RSITÁR IO DA U N I V E RSI DAD E 
F ED E RAL DO R IO D E  JAN E I RO 

A enfermagem ocupa nível de Divisão e regi­
mentalmente está definida como "órgão encarrega­
do de planejar, organizar , dirigir, coordenar e su­
pervisionar as atividades desenvolvidas pelo s Ser­
viços que a integram, procurando assegurar um n í­
vel ó timo de padrão técnico-científico e rigoro­
sos p rincípios ético-profissionais .  

DIVISÃO D E  ENFERMAGEM 

I ASSESSORIA I 
TÉCNICA J 

SECRETAR IA 

I I 1 I 
SERV o ENF . SAÚ- SERV o ENF . INT . SERVo ENF . INT . SERV o E N F .  S E R V o  E N F .  

D E  DA COMUN ID .  CLÍN ICAS CIRÚRG ICAS C .  CIRÚRG ICO D E SENVOLV. 

AÇÃO COMUNI- 59 AND A R  l O? ANDAR CENTRO O R I E NT AÇÃO 

TÁRIA CIRÚRG ICO E 
T R E INAM E NTO 

99 ANDAR 1 1 9 ANDAR 
AMBULA TOR IO CENTRO DE MA-

ED UCAÇÃO COMPLEM . D E  C . T .  I 
TERIAL EST E -

D IAGNO ST ICO R IL IZADO CO NT INUA 
EMERGÊ NCIA 

E TRATA M .  
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In tegram sua estrutura orgânica : Dire toria , 
Assessoria Técnica. cinco Serviços. treze Se­
ç õe s .  trintà Se tore s .  

De acordo com os objetivos do Hospital , a 
Divisão de Enfermagem estabeleceu uma fIloso­
fia de trabalho inspirada nos princípios da própria 
profissão nos direitos humanos, nos valores é ticos 
e deontológicos.  compromissos educacionais e 
sociais .  

Rege ·se por instrumentos administrativos : Re · 
gimento In terno e Manuais Operacionais, definin­
do as funções hierarquizadas nas linhas de "Staff' 
e de execução.  

O Mo delo de Administração Descentralizada 
em Enfermagem assumido pela Divisão de Enfer­
magem abrange quatro grandes áreas e re specti­
vos componentes de atividades .  

SUG ESTO ES 

Na organização descentralizada de Serviços de 
Enfermagem voltados para a assistência, o ensino 
e a pesquisa ,  a autonomia da enfermagem é funda­
mental . Assim considerando sugere-se: 

Aos enfermeiros :  

que se mobilizem para a organização de estru­
turas de enfermagem descentralizadas. 
que procurem desenvolver liderança positiva 
como base para autonorriia. 

Aos serviços de enfermagem : 

que desenvolvem um trabalho de conscienti-� M O D E LO DE AD MINISTRAÇ AO DES, 
C E NTRALIZADA EM ENFERMAGEM 

./" � 
A .  ADMINIST RAT.  A .  A S S I STENCIA L 

A t .  relacio nadas a :  A t .  relacionadas a:  

1 - Inst .  Administ  . .  
1 - D ire trizes  da 

• Elaboração 
assistência 

2 - Planej am e n to 
• lmplemen tação 3 - Implemen tação 
• Avaliação 

4 - Coordenação 
2 - R e cursos Humanos 

5 - S upervisão 
• Levan t. de necess. 
• D is  tribuição 6 - Con tro le 

• Inst .  de controle 7 - Instrumen tos de 

• A valiação de 
avaliação . 

de sempenho 
3 - Rec. �Iateriais 

• Lcvan t .  de necess .  
• Pare cer té cnico 
• C o n trole de  uso 

4 - Asse ssoramen to 
• Part . " e m  colegiado 
• Pan o em comissão 

5 - Con trole  de custos 

Para melhor visualização e demonstração das 
l inhas que comandam a administração descen­
tralizada , no que diz respeito a delegação da auto­
ridade, poder decisório . defmição de responsabili­
dades e divisão de trabalho , as atividades foram 
programadas de forma hierarquizadas, estenden­
do-se às unidades operativas.  

A carac terização do modelo pode se r  aprec ia­
da no quadro a diante apresenta do. onde se destaca 
uma função hierarquizada por área de atividade . 

Modelo a seguir. 

A .  EDUCACIO NAL A . PESQUISA 

A t. relacionadas a :  A t .  relacionadas a :  

1 - Planej am e n  to 1 - Pesquisa na 
de campos enfermagem 
clínicos 2 - Pesquisa de 

2 - Colaboração áreas afins.  
no ensino,  
de graduação 
e pós�raduação 

3 - Educação 
continuada 

4 - Participação 
em conclaves 
cien tíficos 

zação dos dirigentes para organização ou reor­
ganização dos Serviços de Enfermagem com 
base na descentralização . 
que mantenham programas de educação con­
tinuada para Enfermeiros,  preparando-os para 
assumir com eficiência o seu papel .  

Ás escolas de enfermagem: 

que incluam no ensino , como parte das habili­
tações, experiências sobre a sistemática da 
descentralização . 

R ev. Bras. Enf . Brasz'lia. 38(::).  A br. /Mai. /Jun. 1 985 - 1 4 7  



ÁREA 

MODELO DE ADMINISfRAÇÃO DESCENTRALIZADA EM ENFERMAGEM 

FUNÇÕES HIERARQUIZADAS 

DIR . DIVISÃO CH. SERVIÇO CH. SEÇÃO CH. SETOR 

Avalia periodicamente o de- Faz avaliação de desempenho Avalia o desempenho das che- Faz avaliação de desempenho 
sempenho das chefias dos ser- das chefias de seção. fias dos  setores.  dos enfermeiros e pessoal auxiliar . 
viços. 

Estabelece as diretrizes para o 
planejamento , coordenação, 
supervisão e con trole de assis­
tência de enfermagem . 

Analisa as avaliações de desem- Participa da avaliação de de­
penho do pessoal de enferma- sempenho de enfermeiros e 
gem . pessoal auxiliar . 

Participa dos estudos referen­
tes às diretrizes da implantação 
de assistência de enfermagem . 

Planeja a assistência integral de Participa do planej amento da Faz levantamento das necessida­
enfermagem . assistência integral de enferma- des assistenciais visando o plane-

gem o jamento. 

Implementa nos setores as ati- Participa do planejamento diário 
vidades assistenciais programa- de assistência individualizada do 
das. paciente . 

J'articipa da assistência prestan- Participa da assistência prestan­
do cuidados diretos a pacien- do cuidados a pacientes de alta 
tes, em situações eventuais. complexidade . 

Coordena a assistência de en- Coordena as atividades assis- Coordena a assistência dos pa-
fermagem das seções. tenciais desenvolvidas nos se- cientes. 

tores. 

Promove o desenvolvimento Elabora programas de orienta­
do pessoal de enfermagem atra- ção, educação continuada e 
vés de programas de orienta- treinamento de serviço .  
ção , educação continuada e 
treinamentos em serviço. 

Implementa e avalia programas Colabora no desenvolvimento Participa no desenvolvimento e 
de orientação, educação con- e avaliação de programas de na avaliação de programas de 
tinuada e treinamento em orientação, educação continua- treinamento em serviço . 
serviço . da e treinamen to em serviço . 

Estimula e facilita o desenvol- Promove, implemen ta e parti­
vimento de pesquisa em enfer- cipa de pesquisa em enferma-

Participa de pesquisa em en­
fermagem, mantendo condi­
ções favoráveis ao seu desen­
volvimento . 

Participa das atividades de pes­
quisa em enfermagem . 

magem. gem o 
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