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ABSTRACT

Objective: To analyze nurses’ perceptions about the social skills used in care management
in a hospital. Method: A qualitative, comprehensive study conducted in a public
university hospital in the South of Brazil with intentionally selected statutory nurses
who were submitted to a semi-structured interview, with the data subsequently treated
by a comprehensive analysis. Results: Eleven nurses participated in the study. Three
empirical categories were identified: Main social skills in care management: specificities
and interlaces; Factors involved in using social skills; and Benefits of social skills in
nursing care management. Conclusion: Participants’ perception of social skills in their
managerial practice provides information for the institution to empower the positive
actors in this process, and also to mold the organizational culture through educational
processes that improve negative actors and contribute to appreciating interpersonal
relationships in the nurses’ daily routines.
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INTRODUCAO

As exigéncias do mundo do trabalho que impactam a
drea da saide vém se modificando ao longo do tempo e,
hodiernamente, cada vez mais, preza-se por individuos que
mobilizem competéncias de relacionamento interpessoal
aliadas aos aspectos técnico-cientificos envolvidos no cargo
que ocupam. Neste novo milénio, evidencia-se como uma
caracteristica marcante o fato de que as ocupagdes que exi-
gem elevados niveis de resultados advindos de processos
cognitivos também requerem dos trabalhadores um reper-
tério vasto de habilidades sociais®.

Neste cendrio, o enfermeiro, em seu cotidiano, deve aliar a
geréncia do cuidado as préticas assistenciais. Aditivamente a
isto, pelo fato de exercer a posi¢do de lideranca, precisa opor-
tunizar momentos de integracio do pensar, sentir e agir de
todos os envolvidos nas atividades cuidativas®. Diante deste
fato, ¢ essencial que este profissional seja hdbil nos processos
relacionais que permeiam sua atuagio gerencial e, para tal,
deve possuir um repertério agucado de habilidades sociais.

As habilidades sociais (HS) podem ser definidas como
as classes de comportamentos sociais que o individuo possui
para atuar de maneira adequada nas relagdes interpessoais.
Essas classes de HS sdo: automonitoramento, comunicagio,
civilidade, assertividade, empatia, de trabalho e de expressio
de sentimento positivo. Porém, ainda que haja tal separagio
didética, elas se permeiam no encontro entre as pessoas®,
uma vez que correspondem a combinagdes entre as carac-
teristicas formais e funcionais de determinadas respostas
sociais dos individuos. Assim, as HS tém sido alvo de pesqui-
sas, justamente por essa relevancia de fortalecerem as compe-
téncias e a satide relacional do ser humano, e por possibilita-
rem a realizagio de intervengdes para o seu aprimoramento®.

Percebe-se que as HS sdo essenciais 4 competéncia
interpessoal do enfermeiro como obelisco central da gerén-
cia do cuidado, pois sdo importantes aliadas a construgio
de intera¢bes entre os individuos e a criagio de redes de
suporte social®.

Dito isto, tem-se que as intersec¢des entre as IS e a
geréncia do cuidado, do ponto de vista tedrico-filoséfico,
requerem sustentagdo de um paradigma que transponha a
visdo reducionista ainda encontrada no trabalho em saide
e enfermagem. Isto porque as relagdes interpessoais e as HS
nelas envolvidas para a geréncia praticada pelo enfermeiro
sdo um processo multifacetado, hologramitico, nio linear, e,
desta forma, aventa-se que edificd-las sob a égide do carte-
sianismo mostra-se anacrénico na atualidade, pois se requer
um modo complexo para a sua compreensio.

Ha4 de se considerar, porém, que, assim como outras
competéncias gerenciais, o relacionamento interpessoal e as
HS devem ser desenvolvidos constantemente por meio da
educagio permanente, pois ocorrem de modo dinimico e
situacional®. Contudo, processos educativos podem ser mais
bem delineados a partir do conhecimento das percepgdes
e deficit dos seus protagonistas a respeito da temdtica que
serd abordada.

Partindo de tal afirmagio e também da complexidade
das relagées que se imiscuem no cotidiano de enfermeiros

hospitalares gerenciadores do cuidado, emergiu a inquie-
tagdo que culminou no seguinte questionamento: como
enfermeiros da drea hospitalar percebem as HS em suas
préticas gerenciais? Para elucidar tal indagacio, tragou-se
como objetivo da presente investigacdo analisar as percep-
¢oes de enfermeiros sobre as habilidades sociais utilizadas
na geréncia do cuidado em um hospital.

METODO

TIPO DE ESTUDO

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, compreensiva.

CENARIO

Desenvolvida em um hospital universitdrio publico
do Sul do Brasil, de janeiro a julho de 2017, sendo que os
trés primeiros meses foram dedicados a coleta de dados.
Participaram do estudo 11 enfermeiros, selecionados inten-
cionalmente, incluindo-se os que trabalhavam durante o
periodo diurno (manhi ou tarde) em diferentes seto-
res: Unidade Masculina, Unidade Feminina, Unidade de
Moléstias Infecciosas, Unidade de Terapia Intensiva I,
Unidade de Terapia Intensiva II, Maternidade, Centro de
Tratamento de Queimados, Centro Cirargico, Ambulatério/
Quimioterapia, Hemocentro e Hemodidlise.

COLETA DE DADOS

O ndimero de entrevistados foi determinado pela amos-
tragem por saturagio, de modo que, a partir da oitava entre-
vista ndo houve mais elementos novos nas falas dos depo-
entes. No entanto, como as demais entrevistas ji estavam
agendadas com os enfermeiros, optou-se por realizi-las.

A selegio dos profissionais atuantes no turno diurno
deu-se pelo fato de que, no processo de trabalho da referida
institui¢do, a concentragdo de atividades administrativas a
serem executadas pelo enfermeiro é maior durante o dia. Em
virtude disso, tais enfermeiros, ainda que possuissem a mesma
posicio hierdrquica no organograma, eram mais reconhecidos
como liderangas em seus respectivos setores, por terem, muitas
vezes, de tomar decisdes impactantes que refletiam nos demais
periodos. Outros critérios de inclusdo foram: ser enfermeiro
ha pelo menos 1 ano nos setores previamente selecionados e
ter vinculo estatutdrio com o hospital.

Foram excluidos os que estavam em férias, os que apds
trés abordagens nio confirmaram sua participagio e aque-
les que estavam de licenca por qualquer motivo durante o
periodo destinado a coleta de dados. Cada enfermeiro foi
submetido a uma tnica entrevista semiestruturada, com
duragio minima de 15 e maxima de 30 minutos.

O convite para a participagio foi feito pessoalmente
pela pesquisadora, em abordagem no ambiente de traba-
lho de cada participante. Nesta ocasido, procedeu-se a um
agendamento com o enfermeiro para a entrevista, que se
realizou nas dependéncias do préprio local de trabalho, em
ambiente privativo. Quando o enfermeiro, no ato do convite,
deu o seu aceite e estava disponivel, realizou-se a entrevista
nesta ocasido.
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Antes do inicio da entrevista, o enfermeiro foi esclarecido
quanto aos objetivos do estudo e também quanto as classes
das HS, por meio de uma breve explicagio fazendo uso de
material diditico préprio. Empregou-se um instrumento
norteador composto de uma parte inicial de caracteriza-
¢do do participante e uma questio aberta: considerando a
explicacdo previamente fornecida, como vocé percebe as
habilidades sociais na geréncia do cuidado de enfermagem?

ANALISE E TRATAMENTO DOS DADOS

Depois da transcri¢io dos dizeres, para o desocultamento
do fenémeno, fez-se uso da andlise compreensiva, cujo cerne
é a categorizagio social desencadeada a partir de uma narra-
¢do que permite ao individuo organizar o sentido do mundo
social, bem como sua inser¢io neste, processo que viabiliza a
apropriagio e a interpretagio metddicas pelo investigador, pro-
duzindo categorias e proposi¢oes que nio se limitam a contar
o que os estudados contaram®. Inicialmente, houve a imersio
nos dados brutos, com vérias leituras dos depoimentos, seguida
de recortes do “corpus” textual que poderiam ser uteis para o
alcance do objetivo. O préximo passo foi a significagio de cada
trecho, processo que possibilita inferéncias e interpretagdes e
o agrupamento dos significados em categorias, as quais estdo
exemplificadas nos excertos dos depoimentos, codificados
entre E1 e E11 (enfermeiro um a enfermeiro 11), a fim de
manter o anonimato dos participantes.

ASPECTOS ETICOS

Para ser viabilizado este estudo, os aspectos éticos segui-
ram a Resolugio n.° 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude®, a qual estabelece diretrizes e normas éticas da pes-
quisa que envolve seres humanos, com aprovagio do comité
de ética em pesquisas envolvendo seres humanos da ins-
titui¢do sob o numero de parecer 822.341/2014 ¢ CAAE
36415314.8.0000.5231. Os participantes assinaram o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido antes do inicio de
sua participagdo.

RESULTADOS

Todos os 11 entrevistados eram do sexo feminino, com
média de idade de 41,3 anos, tempo de atuagdo como enfer-
meiro entre 11 e 25 anos (média de 17,2 anos) e, no atual
setor, variando entre 1 e 10 anos (média de 4,3 anos).

A anilise compreensiva possibilitou a identificagio de
trés categorias empiricas, descritas na sequéncia.

CATEGORIA 1: PRINCIPAIS HABILIDADES SOCIAIS NA
GERENCIA DO CUIDADO: ESPECIFICIDADES E ENTRELACES

Embora os enfermeiros tenham mencionado que, para
gerenciar o cuidado de maneira correta, sejam necessdrias
todas as HS, elencaram como as mais importantes: comu-
nicagio, assertividade, empatia e tomada de decisdo.

A comunicagio foi a mais mencionada nos depoimentos,
como se exemplifica a seguir:

A comunim;a’o € extremamente importanie para 70s, enﬁrmeiros,

pois tudo gira em torno dela (...) Uma comunicagio falha, que dei-
xa a desejar, faz com que ndo se obtenha o resultado esperado (E1).

Inserido na classe da HS de comunicagio, estd o feedback,
ponto este destacado pelos participantes:

Quando percebo alguma coisa muito bem feita ou que foi orien-
tada, que vejo fazendo corretamente, falo na hora que estou ven-
do, dou um retorno positivo i equipe. Isto é bem gratificante, pois
percebo que a equipe tem essa necessidade. Quando eles me dao
retorno, perceba que eles se sentem impormm‘es (EZ)

(..) até a gente mesmo, como gerente, precisa dos feedback para
vocé saber o que € preciso melhorar (E4).

Os enfermeiros mostraram-se conscios da assertividade
como HS essencial 4 geréncia do cuidado:

Ser assertivo ¢ fundamental! Mas tém os momentos em que a
gente fica nervoso e acaba falando coisa que nao era para falar
(...) depois vocé reflete, pensa que poderia ter deixado para falar
depois. Acho que isso vocé vai aprendendo e, na proxima vez,
vocé pensa: vou respirar, vou aguardar um pouco e depois eu
falo (E6).

Também foram reincidentes nos discursos os apon-
tamentos relativos 4 empatia, evidenciados nos recor-
tes subsequentes:

(-..) por mais que vocé esteja em uma posigio de lideranga, se vocé
ndo tiver empatia, nio se colocar no lugar do outro, ndo souber
ouvir um pouco mais, toda a comunicagio fica prejudicada (E7).

O cuidado ¢ inerente i capacidade de se colocar no lugar do outro.
Entio, para gerenciar o cuidado, ¢ fundamental, independen-
temente de ser chefia ou nao, entender a limitacdo do outro, no

olhar do outro (E9).

A tomada de decisio emergiu como a tltima HS consi-
derada essencial pelos entrevistados:

O funciondrio espera da gente uma decisio, assim como o pacien-
te, a sua familia, o médico também espera do enfermeiro uma
decisdo. Sem tomar decisdo, nio se gerencia nada (E1).

Chama atencio, na periferia dos discursos, que hd a
percepgio dos enfermeiros acerca da complementariedade
entre as HS no cotidiano da geréncia do cuidado, destacada
nestas falas:

Acredito que é preciso desenvolver todas essas habilidades unidas,
uma complementando a outra (ES).

E muito dificil a ligagdo entre as relagdes interpessoais ¢ a
geréncia do cuidado. Leva-se muito tempo para aprender a fazer
isso, principalmente porque tudo acontece de modo entrelacado
no cotidiano, uma HS depende da outra (E10).

Essa percep¢io se concretiza por meio da fala
subsequente, em que o entrevistado clarifica em seu
discurso a liga¢do entre administracio de conflito,
automonitoria e assertividade:

Em uma situacdo de conflito, evito discutir no dia. Talvez, no
dia, pontue alguma coisa imediata, porque tem que dar um fim
ao acontecimento, mas deixo para discussdo depois de acalma-
rem-se os animos. Conbego-me, sou emogdo. (...) Entio, se for na
emogdo, sei que talvez ndo decida as coisas muito coerentemente.
Conhecendo esse meu lado de que posso ‘explodir do nada’, pro-
curo evitar conflitos imediatos (E9).
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CATEGORIA 2: FATORES INTERVENIENTES NO USO DAS
HABILIDADES SOCIAIS

Esta categoria divide-se em duas subcategorias: a)
Interferéncias positivas (flexibilidade, personalizagio no uso das
HS e experiéncia profissional); e b) Interferéncias negativas (buro-
cracia exigida pela institui¢do, estabilidade do servidor publico e
dimensionamento inadequado de pessoal de enfermagem).

SUBCATEGORIA A: INTERFERENCIAS POSITIVAS

O primeiro destaque dado pelos enfermeiros como
interferéncia positiva foi a flexibilidade diante das
demandas interpessoais:

E necessdrio ser bem maledvel, nao se pode ser muito assim: ¢ 8
ou 80 Tem que sempre ter um jogo de cintura para lidar com
os funciondrios. Ser flexivel contribui para o sucesso das relagdes
com as pessoas durante o gerenciamento (E3)

A seguir, discorreram sobre a necessidade de
personaliza¢do no uso das HS, isto ¢, para cada pessoa ou
situagdo, sio necessdrios diferentes tipos de comportamentos
durante a geréncia do cuidado:

(-..) tém coisas que a gente, (s vezes, precisa ser um pouco mais rispido,
outras nao. E necessdrio ser assertivo, perceber o momento que vocé
tem que puxar um pouco mais ou menos (...) acho que isso jd faz parte
da lideranga, da geréncia e de nio deixar a equipe entrar em conflito,
porque cada pessoa tem seu jeito, entdo € preciso lidar com isso (E6).

Existem pessoas com qualidades e perfis diferentes, que jd trazem
um historico, uma vivéncia, entdo a gente tem esses obstdculos,
tem que fazer uma certa personalizagdo ao usar essas habilidades
no gerenciamento (E8).

Também proferiram positivamente acerca da
experiéncia proﬁssional:

Para lidar com as questoes gerenciais de relacionamento, a gente
vai aprendendo no dia a dia, porque, na verdade, nao somos
preparados para nos relacionar (...) A experiéncia profissional me
proporcionou um crescimento, ( ) porque vocé vai aprendendo a
enfrentar algumas coisas na vida (E4).

A gente se forma com cerca de 22 anos de idade e nio tem
aquela habilidade de conversar com as pessoas e, muitas vezes,
os funciondrios sio bem mais velhos. Assumimos uma postura de
lideranca e nem sempre sabemos como chegar ou o que pedir ou o
que falar, como se comportar. Entao existern muitas coisas que a
graduagdo nio ensina, ¢ a vivéncia (E7).

SUBCATEGORIA B: INTERFERENCIAS NEGATIVAS

Na ética dos participantes, os trés fatores que interfe-
rem negativamente na pritica relacional cotidiana, visto que
impactam suas habilidades sociais, sdo: a) burocracia institu-
cional; b) estabilidade do servidor publico; e ¢) inadequado
dimensionamento de pessoal de enfermagem. Os trechos
retirados dos depoimentos e expostos na sequéncia possi-
bilitam ilustrar, respectivamente, cada um desses tépicos:

(..) fago tudo: escala, vejo contratos diversos e vejo mil coisas!
Entio, as vezes, deixa-se um pouco de lado a relagdo com a equi-
pe em alguns momentos para dar conta de fazer tudo; fico sobre-
carregada e fica a desejar a assisténcia (E6).

Em um hospital piiblico, uma das coisas que encontro dificuldade é a
resisténcia das pessoas em processos de trabalho que precisam ser mu-

dados. Fd comodismo do que se faz em virtude da estabilidade (E9).

Aqui é um hospital piiblico, ou seja, que tém funciondrios piiblicos
com estabilidade, que, dependendo da forma como vocé age, ndo
vai conseguir ter medidas de afastd-lo. Entdo, vai ter que sempre
tentar manté-lo perto e, para isso, € preciso desenvolver todas

essas habilidades (ES).

O dimensionamento inadequado de pessoal interfere totalmente
nas relages. E um ponto de estresse. Dependo que elas (funcio-
ndrias) fagam hora extra para conseguir manter a escala perto
do adequado e, se elas fizerem muitas horas extras, ficam muito

desgastadas (E11).

CATEGORIA 3: BENEFiCIOS DAS HABILIDADES SOCIAIS A
GERENCIA DO CUIDADO DE ENFERMAGEM

Como primeiro item beneficiado pelo uso adequado das
HS, os depoentes citaram a melhora no processo de trabalho
e consequente melhoria na qualidade da assisténcia, como
mostra este trecho:

Quando uma pessoa estd feliz ou se trabalha num ambiente
agraddvel, que sabe que pode negociar, isso impacta positiva-
mente Id (na assisténcia). Muito melhor do que o funciondrio
que trabalha desgostoso, que trabalha mal-humorado, que nio
tem uma boa relagio com a chefia, nem entre os colegas (E11).

Também afirmaram que as adequadas HS ajudam na
criagdo de vinculos com a equipe, favorecendo os processos
de mudangas, observado neste recorte:

Eu acredito que se ndo tivermos essas habilidades sociais, nao
conseguimos trazer o funciondrio para perto, nem criar uma li-
gagdo com ele, para fazer com que ele enxergue a importincia de
mudar determinada rotina, para que aquilo seja uma melhora

para o paciente (E5).

Em outro trecho das entrevistas, percebe-se como bene-
ticio de HS agugadas a gestio participativa:

A primeira coisa para um bom relacionamento é a participagio
direta da equipe nas tomadas da decisdo e construgao do processo.
Pargue gmmdo Vocé constroi uma coisa em conjunto, faz parte
do projeto, entdo vocé quer que dé certo. E corresponsabilidade.
Tenho essa caracteristica de evitar a imposigdo, o mandar (E9).

DISCUSSAO

A comunicagio é uma HS essencial para a regulagio
dos préprios desempenhos e os das pessoas com quem se
convive, pois visa a relagdes saudaveis e satisfatérias, per-
mitindo a corre¢do, manuten¢io e melhoria da relagio
processo-produto®.

Da mesma maneira como foi citado pelos participantes,
um estudo sobre relacionamento interpessoal e lideranca na
equipe de satide evidenciou a comunicagio como ponto-chave
no processo de trabalho, contribuindo para o distanciamento
da fragmentagio da assisténcia®.

Quando os enfermeiros destacam o feedback como essencial,
permitem inferir estreita ligacdo com ditames do pensamento
complexo, pois a complexidade tem bases ancoradas na teoria
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geral de sistemas’?. Na referida teoria, bem como nas relages
interpessoais, o feedback é o mecanismo de retroalimentacio
de informagdes necessario para reequilibrar um sistema ou o
funcionamento das partes que o afetam.

Os participantes tém consciéncia de que a comunicagio
s6 é efetiva e eficaz se ocorrer assertivamente e, quando se fala
em ser assertivo, estudo realizado com cuidadores de pacientes
psiquidtricos encontrou, entre outros resultados, que quanto
mais baixos os escores de assertividade, maior a sobrecarga
sentida por esses trabalhadores no processo de cuidar™?.

Ainda que a populagio desta investigacio seja diferente
desse estudo, em ambos os casos hd o envolvimento de um
individuo cuidando de outro, portanto, conjectura-se que,
também na enfermagem, em especial na geréncia do cuidado,
a assertividade é uma HS que alicerca a adequada assisténcia,
sendo coerente com a percep¢io dos inquiridos.

Assim como descrito pelos pesquisados, a assertividade
corresponde a uma das mais importantes classes de HS,
visto que, quando desempenhada proficuamente, contribui
sobremaneira para que o individuo possa resolver intimeras
situagdes aversivas nas mais diferentes interagdes sociais®?.

Ademais, é fato que se evidencia a necessidade de superar
visdes que se limitam a habilidades simplesmente técnicas no
universo laboral, e se valorize habilidades sociais que propor-
cionem o trabalho em equipe, uma fala proficua em publico
€ processos comunicacionais empaticos e assertivos?.

No que se refere 4 empatia, esta é a capacidade de com-
preender e sentir o que alguém pensa e sente em uma situ-
ac¢do de demanda afetiva, comunicando-lhe adequadamente
tal compreensdo e sentimento. Assim como dialogado pelos
enfermeiros, e reafirmando que as HS possuem entrelaces na
efetivacio das relagdes, a empatia possui alta dependéncia da
comunicagio, sendo fundamental para a compreensio correta
da mensagem passada e/ou recebida®'?.

Aliada a essas HS, os participantes destacaram a tomada
de decisdo. Acredita-se que tal percepgio advém do fato de o
enfermeiro ocupar a posi¢do de lider na geréncia do cuidado
de enfermagem. Isto pressupde frequentes processos decisérios,
os quais requerem comportamento social habilidoso, uma vez
que se refere 4 capacidade de avaliar, sistematizar e decidir as
condutas mais adequadas, com base em evidéncias cientificas®.

Quando os enfermeiros pontuam que as HS sdo comple-
mentares, ndo estio mencionando uma questdo alienada, mas
sim, refor¢ando outros achados cientificos. Como exemplo,
um estudo randomizado controlado alemio, realizado com
pessoas sauddveis, revelou que, ao treinar duas subclasses da
HS, “Direito e Cidadania”, houve melhora especifica delas,
porém, ao reaplicarem o instrumento avaliativo, verificou-se
que esta melhora nio ocorreu na classe como um todo™®.

Isto reafirma o fato de que as HS sdo interdependentes
no cotidiano social do individuo, e, assim como apregoado
pelo principio hologramatico da complexidade de que a parte
estd no todo assim como o todo estd na parte?, é necessirio
considerd-las nio s6 individualmente, como também de
modo entrelagado, jd que, individualmente (partes), elas
influenciam a fluidez dos relacionamentos (todo), assim
como os relacionamentos (todo) exercem influéncia no modo

de praticar cada HS (partes).

Todas essas consignas descritas nas entrevistas sdo aguga-
das com o avango dos anos na vida profissional do enfermeiro.
Indubitavelmente, com o passar dos anos de atuagio, hd a ten-
déncia em melhorar a compreensio das relagdes interpessoais
e personalizar as atitudes de acordo com as respectivas deman-
das sociais. Isto porque a vivéncia prévia de conhecimentos,
habilidades e atitudes atuam como base de competéncias
para promover respostas em situagio imprevistas e adversas®.
Deste modo, as interagdes sociais cotidianas ao longo da vida
proporcionam um processo natural de aprendizagem de HS
e de aperfeicoamento da competéncia social.

O aprendizado de HS e, por consequéncia, o desenvol-
vimento da competéncia social ocorrem de modo natural ao
longo da vida do individuo, por meio das interag¢des sociais
cotidianas”. Entretanto, embora o ser humano nas¢a com
equipamento biolégico de grande potencialidade, durante
toda a sua vida, ele necessita de aprendizado constante de
novas habilidades, uma vez que o ambiente onde estd inserido
encontra-se também em constante transformacio, e grande
parte desse ambiente é social®. H4, portanto, necessidade
de experiéncia aliada a conhecimentos especificos para apri-
morar a teia relacional da geréncia do cuidado de enferma-
gem®, o que se coaduna com os dizeres dos entrevistados.

Todavia, os hospitais sdo sistemas vivos e, do ponto de
vista relacional, assim como o desempenho social dos indi-
viduos, interfere nos servicos ofertados a clientela. A cultura
organizacional e as demais questées institucionais também
influenciam a qualidade das priticas relacionais. No tocante
a geréncia do cuidado de enfermagem, as pontuagdes tecidas
pelos pesquisados como influéncias que dificultam as suas
HS giram em torno de especificidades da institui¢do cendrio
do estudo, confirmando a questdo de sistema neste universo,
ou seja, os individuos (partes) influenciam o hospital (todo),
assim como o hospital (todo) influencia as relagdes dos indi-
viduos (partes)"?.

Isto se dd porque, do ponto de vista da complexidade,
cuidar significa acolher a circularidade e a dinamicidade de
ordem-desordem-organizagio que continuamente (re)ali-
mentam as relagdes e interagdes humanas e profissionais no
ambiente laboral®?,

No entanto, além da identificagio dos intervenientes as
HS, os enfermeiros também reconhecem que estas, quando
bem utilizadas, promovem beneficios ao seu processo de tra-
balho como lideres. Neste contexto, ao refletir sobre estilo de
lideranga e relacionamento interpessoal/habilidades sociais,
cita-se que um estudo realizado em trés hospitais do estado
de Minas Gerais desvelou que os enfermeiros destas institui-
¢oes reconhecem que o sucesso de suas atividades estd direta-
mente ligado ao uso de estratégias gerenciais que valorizem a
interagdo e a participagdo da equipe nos processos decisérios.
Segundo os participantes dessa pesquisa, a lideranga em vincu-
los sauddveis ¢ essencial ao processo de trabalho hospitalar®®.

Complementando, o enfermeiro é o profissional
responsdvel por fortalecer o trabalho em equipe, lidar
com conflitos e proporcionar um ambiente de confianga
e satisfacdo, por meio de vinculos interpessoais sauddveis
e processos dialégicos entre os protagonistas sociais do
cuidado e os processos de mudanga®®. Isto permite inferir
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que este profissional deve possuir um comportamento social
habilidoso, a fim de proporcionar que seus liderados sejam
coparticipes nas decisbes cotidianas.

Destarte, os achados advindos das entrevistas encontram
eco no fato de que a concepgio cientifica da administragio
arquitetada em processos fragmentdrios aquiesce o distan-
ciamento mutuo entre o enfermeiro e sua equipe®”. Desta
maneira, buscar novos paradigmas que superem o cartesia-
nismo ¢ essencial para lograr éxito no processo relacional e
cuidativo da enfermagem.

Seguindo o raciocinio discutido anteriormente, retoma-
-se a recursividade, pois as HS do enfermeiro quando profi-
cuas fortalecem a geréncia, e esta nio deve ser considerada
estanque 2 assisténcia, pois exerce influéncia sobre a quali-
dade do cuidado, num processo de retroalimentagio. Todas
estas questdes juntas também sdo molas propulsoras para
um processo de trabalho mais fluido, contribuindo para a
qualidade da assisténcia de enfermagem prestada.

Em tempos em que se preza a busca continua por
mudangas que almejam qualidade nos servigos de sauide,
é importante considerar que pessoas com comportamento
socialmente habilidoso tendem a ocupar niveis sociais mais
elevados e a possuirem capacidade reflexiva mais desenvol-
vida, o que lhes permite um julgamento mais efetivo nos
processos de mudanga institucional®.

Distantemente de sanar as discussdes sobre a temdtica
salienta-se que esta pesquisa apresenta limitacdes e, embora
os achados obtidos possam fornecer subsidios para progra-
mas de capacitagdes em habilidades sociais, recomenda-se

o aprofundamento investigativo em outras realidades e por
meio da aplicagdo de instrumentos psicolégicos validados e
especificos para a avaliacio do repertdrio dos participantes,
fornecendo, assim, indicadores mais objetivos, complemen-
tares e apropriados para futuras intervengdes.

CONCLUSAO

Os resultados reforcam que a geréncia do cuidado de
enfermagem é uma pritica relacional, nio linear e que requer
do enfermeiro um repertério de habilidades sociais, bem
desenvolvido e reafirmam que a atividade gerencial e a de
cuidar, propriamente dita, ndo podem ser praticadas separa-
damente no processo de trabalho do enfermeiro, pois atuam
de maneira hologramatica e recursiva.

Identificar os fatores que interferem positivamente
no uso das habilidades sociais dos enfermeiros possibilita
desenvolvé-los como refor¢adores para a melhora do seu
desempenho social. J4 o conhecimento sobre o que inter-
fere negativamente fornece subsidios para treinamentos de
habilidades sociais e para que a institui¢do possa lapidar sua
cultura organizacional, a fim de favorecer uma geréncia que
almeje o cuidado de enfermagem alicergado em interagdes
interpessoais mais sauddveis.

Por fim, vislumbra-se que as considerages ora finalizadas
possam atuar como fulcro do arcabougo tedrico das HS e da
geréncia do cuidado, instigando enfermeiros a perseguirem
a complexidade como paradigma sustentador de sua pritica
relacional e profissional.

RESUMO

Objetivo: Analisar as percep¢des de enfermeiros sobre as habilidades sociais utilizadas na geréncia do cuidado em um hospital. Método:
Pesquisa qualitativa, compreensiva, realizada em um hospital universitdrio piblico do Sul do Brasil, com enfermeiros estatutirios
selecionados intencionalmente, os quais foram submetidos 4 entrevista semiestruturada, cujos dados foram tratados pela anilise
compreensiva. Resultados: Participaram do estudo 11 enfermeiros. Identificaram-se trés categorias empiricas: Principais habilidades
sociais na geréncia do cuidado: especificidades e entrelaces; Fatores intervenientes no uso das habilidades sociais; e Beneficios das
habilidades sociais & geréncia do cuidado de enfermagem. Conclusio: A percepgio dos participantes sobre as habilidades sociais em sua
pratica gerencial fornece informagdes 4 institui¢do para potencializar os intervenientes positivos neste processo e, ainda, para lapidar a
cultura organizacional por meio de processos educativos que melhorem os intervenientes negativos e contribuam para a valorizagio das
relagdes interpessoais no cotidiano laboral do enfermeiro.

DESCRITORES
Habilidades Sociais; Servico Hospitalar de Enfermagem; Supervisio de Enfermagem; Lideranca; Relages Interpessoais.

RESUMEN

Objetivo: Percepciones de enfermeros acerca de las habilidades sociales utilizadas en la gestién del cuidado en un hospital. Método:
Investigacion cualitativa, comprensiva, realizada en un hospital universitario publico del Sur de Brasil, con enfermeros estatutarios
seleccionados intencionalmente, quienes fueron sometidos a la entrevista semiestructurada, cuyos datos fueron tratados por anilisis
comprensivo. Resultados: Participaron en el estudio 11 enfermeros. Se identificaron tres categorias empiricas: Principales habilidades
sociales en la gestién del cuidado: especificidades y entrelazamientos; Factores intervinientes en el uso de las habilidades; y Beneficios
de las habilidades sociales para la gestién del cuidado de enfermeria. Conclusién: La percepcién de los participantes acerca de las
habilidades sociales en su prictica de gestién proporciona informaciones al centro para potenciar a los intervinientes positivos en
ese proceso y asimismo para esculpir la cultura organizativa mediante procesos educativos que mejoren los intervinientes negativos y
contribuyan a la valorizacién de las relaciones interpersonales en el cotidiano laboral del enfermero.

DESCRIPTORES
Habilidades Sociales; Servicio de Enfermeria en Hospital; Supervisién de Enfermeria; Liderazgo; Relaciones Interpersonales.
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