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1. INTRODUCAO

A Estratégia Saude da Familia (ESF) é reconhecida como proposta para
reorientacdo do modelo assistencial, efetuada mediante a implantacdo de equipes
multiprofissionais em unidades basicas de salde. Estas equipes que séao
responsaveis pelo acompanhamento de familias inseridas em um territério
especifico, atuam com acbes de recuperacdo, reabilitacdo de doencas e agravos
mais frequentes, com foco principal na promocéo, prevencdo, e manutencdo da
saude da comunidade (BRASIL, 2012).

A ESF esta estruturada com base nos principios de carater substitutivo do
modelo assistencial, integralidade e hierarquizacao, territorializacdo e cadastramento
de familia. Funcionando adequadamente, as unidades basicas da estratégia sao
capazes de resolver 85% dos problemas de saiude em sua comunidade, prestando
um atendimento de bom nivel, prevenindo doencas, evitando internacdes
desnecessarias e melhorando a qualidade de vida da populagdo (BRASIL, 2012).

Em relacdo as atribuicdes especificas do enfermeiro, esse profissional deve
promover atencdo a saude aos individuos e familias cadastradas nas equipes e,
guando necessario, no domicilio ou demais espacos comunitarios, em todas as
fases do desenvolvimento humano: infancia, adolescéncia, idade adulta e terceira
idade; realizar consulta de enfermagem, procedimentos e atividades em grupo, em
caso de protocolos ou outras normativas técnicas estabelecidas, esse profissional
ainda pode solicitar exames complementares, prescrever medicacfes e encaminhar,
quando necessario, USUArios a outros servicos; contribuir, participar e realizar
atividades de educacédo permanente da equipe de enfermagem e outros membros
da equipe e planejar, gerenciar e avaliar as a¢des desenvolvidas pelos agentes
comunitarios de saude (BRASIL, 2012).

Diante das competéncias do enfermeiro na ESF, € possivel perceber a
necessidade do desenvolvimento e fortalecimento de habilidades relacionais, entre
elas a lideranca.

Os estudos sobre o exercicio da lideranca na ESF sdo escassos. Destaca-se
um estudo que buscou compreender as contribuicbes do enfermeiro na rede de
relacdes e interacbes dos agentes comunitarios de um municipio localizado ao sul
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do pais. Identificou-se que a equipe de saude compreende o enfermeiro como um
elemento significativo na rede de relacdes e interaces dos agentes comunitarios
com a comunidade, sendo visualizado como mediador e como uma lideranca. Ainda,
os enfermeiros da ESF desempenham uma atuacdo importante junto a equipe de
saude, disponibilizando suporte clinico no planejamento do cuidado e gerencial da
unidade de saude ao contribuir para o estabelecimento de boas relagdes, direcionar
as atividades da equipe e conduzir o fluxo de informacdes (LANZONI; MEIRELLES,
2013).

Estudo realizado com profissionais de saude do sul do Brasil com o objetivo
de identificar motivos de satisfacdo e insatisfacdo dos profissionais de saude em
dois modelos assistenciais, na Estratégia de Saude da Familia (ESF) e na Atencao
Bésica Tradicional (ABT) evidenciou que o modelo de ESF as causas de
insatisfacdo estdo relacionadas a problemas de relacionamento com a populacéao
usuaria dos servicos de saude e com os gestores. Além da falta de reconhecimento
no trabalho e de valorizacdo profissional, déficits nos instrumentos e ambiente de
trabalho, falhas na gestéo, falta de incentivo as atividades de educacao permanente,
sobrecarga de trabalho e carga horaria excessiva (TRINDADE et al., 2014). Estes
achados interferem diretamente na lideranca do enfermeiro na ESF, reforcando a
necessidade de desvelar o conhecimento dos enfermeiros frente seu papel de lider
neste modelo assistencial.

Frente ao exposto, objetivou-se conhecer o exercicio da lideranca do
enfermeiro na Estratégia de Saude da Familia, bem como as dificuldades e
estratégias adotas pelos enfermeiros para liderar.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo qualitativo do tipo descritivo e exploratorio, realizado
com Enfermeiros que trabalham em Unidades Basicas de Saude com Estratégia de
Saude da Familia no Municipio de Pelotas e que recebem alunos da Universidade
Federal de Pelotas.

Participaram do estudo 12 enfermeiros. A selecdo dos participantes atendeu
0S seguintes critérios: ser enfermeiro atuante na ESF de unidades béasicas de saude
da zona urbana e que recebam académicos de enfermagem da Universidade
Federal de Pelotas. Foi estabelecido contato com 19 participantes, sendo que destes
12 aceitaram participar do estudo, trés encontravam-se de férias no periodo das
entrevistas e quatro recusaram participar do estudo.

As informacgdes foram obtidas no més de novembro de 2013, por meio de
entrevistas semi-estruturadas realizadas individualmente com data e hora pré-
agendadas com os participantes.

Utilizou-se a Andlise Tematica para interpretacdo dos dados, composta por
trés etapas. A pré-andlise, com a leitura profunda das transcricdes; A exploracdo do
material, onde classificou-se o material segundo o objetivo do estudo; e tratamento
dos resultados, no qual elaborou-se um resumo interpretativo, com a interligacao
entre os temas, objetivos, questdes e pressupostos da pesquisa (MINAYO, 2010).

Para o desenvolvimento da pesquisa foram respeitados 0s principios éticos
estabelecidos pela Resolucdo n°. 466/12 do Conselho Nacional de Saude que trata
da pesquisa envolvendo seres humanos. O estudo foi aprovado pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Pelotas, sob o parecer 449.087.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
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Conforme os resultados obtidos foram emergidos trés temas: Lideranca do
Enfermeiro na ESF, Dificuldades enfrentadas pelos enfermeiros para exercer a
lideranca na ESF e Estratégias Utilizadas pelos enfermeiros para exercer a lideranca
na ESF. Quanto ao primeiro tema, a partir da analise dos depoimentos, identificou-
se que muitos participantes acreditam em uma lideranga em que o profissional
enfermeiro devera ser um exemplo a ser seguido e deve unir a equipe visando assim
a realizacdo dos objetivos e metas tracados, além disso, os resultados expressam a
necessidade de motivar a equipe para a realizacdo de um bom trabalho.

Estudos sobre o tema fortalecem este resultado, em que o profissional
enfermeiro, geralmente exerce coordenacao de equipe e geréncia do processo de
trabalho em saude, sendo visto como o profissional de referéncia para os diferentes
trabalhadores da equipe de saude, devendo assim, ter postura e visibilidade, possuir
habilidades interativas e associativas para compreender as singularidades e
diferencas, potencializando processos circulares e dialdgicos (SOUZA et al., 2013).

Os resultados revelam que o profissional presente na estratégia necessita
conhecer ndo somente o seu ambiente interno de trabalho, mas também a
comunidade com que se convive para conseguir trabalhar em cima disso, sabendo
tipo de populacéo que sera atendida.

No segundo tema, o resultado mais significativo foi em relacdo a falta de
apoio por parte da gestdo municipal e desconhecimento da comunidade sobre o
trabalho da ESF, expressado por 11 participantes do estudo. Outro ponto citado foi a
falta de preparo da gestdo para administrar o servi¢o, deixando faltar material e ndo
capacitando os profissionais para suas funcdes. Um estudo identificou que existe
certa dificuldade da comunidade em compreender a proposta da ESF, e isso
interfere na coordenacdo da mesma, na medida em que a proposta visa articular o
trabalho em equipe e acdes de promocdo e prevencao junto a populacdo de sua
area em consonancia (SPAGNUOLO et al., 2012).

A falta de perfil profissional para a realizagdo das atividades inerentes a
equipe de ESF também emergiu como um fator determinante para dificultar a
lideranca, bem como a existéncia de relacdes interpessoais conflitantes. Além disso,
sobrecarga do profissional no momento em que associa a assisténcia ao usuario
com a coordenacao da equipe e da unidade.

O terceiro tema, entre as estratégias citadas pelos enfermeiros, o trabalho em
equipe apareceu em evidéncia, alguns profissionais expdem a necessidade de uma
equipe coesa para que o trabalho flua melhor. Os Enfermeiros percebem a
importancia de uma postura de lideranca e procuram efetiva-la junto a equipe,
dialogam com a mesma, tentando conhecer as necessidades de cada um,
objetivando o bom relacionamento e o trabalho em equipe (SOUZA et al., 2013).

O dialogo e a escuta foram consideradas pelos participantes como estratégias
essenciais para uma boa lideranca, bem como reunides peridédicas com a equipe.
Para que seja possivel estabelecer relagbes saudaveis um lider deve estar
comprometido, comunicar-se, saber ouvir e trabalhar em equipe, a lideranca
dialégica propde auxiliar o enfermeiro na tomada de decisfes, no planejamento e na
implementacéo das praticas assistenciais (AMESTOY et al., 2010).

O respeito entre os profissionais também foi lembrado como uma estratégia.
Faz parte da liderangca 0 reconhecimento e respeito pelos funcionarios,
compreendendo-os como seres humanos (SOUZA et al., 2013). Os entrevistados
sentem necessidade de trabalhar em suas equipes 0 respeito para que seja
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realizado um trabalho efetivo ao usuario.

4. CONCLUSOES

Dentre as dificuldades do enfermeiro para liderar a ESF destaca-se falta de
perfil profissional, relagdes interpessoais conflitantes, sobrecarga e necessidade de
um ambiente profissional saudavel.

Com este estudo percebeu-se que o Enfermeiro atua como principal lider das
equipes de saude, porém, reforca a necessidade de discutir-se acerca do exercicio
da lideranga entre os profissionais, principalmente entre os integrantes das
Estratégias de Saude da Familia. E importante fortalecer os pontos elencados como
positivos pelos Enfermeiros, como a postura, a comunicacado e o respeito, manter
relacfes saudaveis entre os profissionais.

Destaca-se também o desafio e a relevancia de novas pesquisas que possam
integrar os demais profissionais de saude das equipes multidisciplinares e o0s
usuarios, além de buscar integrar 0s gestores de salde do municipio nas
discussoes.
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