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RESUMO

Objetivo: Identificar o estilo de lideranca e desafios da atuagdo do enfermeiro rotineiro sob a perspectiva de
enfermeiros em um hospital publico. Métodos: Trata-se de uma pesquisa qualitativa, descritiva, realizada em
um hospital publico com a participagdo de 22 enfermeiros (coordenadores, rotineiros e assistenciais). Os
dados foram coletados via Google Forms no periodo de maio a junho de 2023. Resultados: Foram
apresentados seguintes estilos de lideranga: coching, democratico, transformacional e carismatico. Os
desafios compreendeu as categorias “In(compreenséo) do papel do enfermeiro rotineiro na instituicao” e
“Dificuldade no planejamento para a Qualidade”. Conclusdo: Sendo Assim, aponta-se a necessidade de
estratégia de gestdo para a superagdo dos desafios percebidos pelos pares em detrimento a atuagéo do
enfermeiro rotineiro como nova fungao na estrutura organizacional de enfermagem uma vez que pode implicar
em estilos de lideranga diversificados influenciando comportamento, tomada de decisdo e qualidade
assistencial.

Palavras-chave: Enfermeiro, Liderancga, Supervisdo de enfermagem, Gestdo em saude, Hospital.

ABSTRACT

Objective: Identify the leadership style and challenges of routine nursing from the perspective of nurses in a
public hospital. Methods: This is a qualitative, descriptive study conducted in a public hospital with the
participation of 22 nurses (coordinators, routine nurses, and assistant nurses). Data were collected via Google
Forms from May to June 2023. Results: The following leadership styles were presented: coaching,
democratic, transformational and charismatic. The challenges included the categories "Misunderstanding of
the role of the routine nurse in the institution" and "Difficulty in planning for Quality". Conclusion: Therefore,
it is necessary to have a management strategy to overcome the challenges perceived by peers, to the
detriment of the routine nurse's role as a new function in the organizational structure of nursing, as it may imply
diverse leadership styles influencing behavior, decision-making and quality of care.

Keywords: Nurse, Leadership, Nursing supervision, Health management, Hospital.

RESUMEN

Objetivo: Identificar el estilo de liderazgo y los desafios de la enfermeria de rutina desde la perspectiva de
las enfermeras de un hospital publico Métodos: Se trata de un estudio descriptivo cualitativo realizado en un

" Universidade Federal do Parana (UFPR), Curitiba — PR.
2 Universidade Estadual do Oeste do Parana (UNIOESTE), Cascavel — PR.

SUBMETIDO EM: 8/2025 | ACEITO EM: 9/2025 | PUBLICADO EM: 12/2025

REAS | Vol. 25(12) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e22166.2025 Pagina 1 de 8


https://doi.org/10.25248/REAS.e22166.2025

s2Qacervo+
’LQ index base Revista Eletrénica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

hospital publico con la participacion de 22 enfermeras (coordinadoras, enfermeras de rutina y auxiliares de
enfermeria). Los datos se recopilaron mediante Formularios de Google entre mayo y junio de 2023.
Resultados: Se presentaron los siguientes estilos de liderazgo: Coaching, democratico, transformacional y
carismatico. Los desafios incluyeron las categorias “Desconocimiento del rol de la enfermera de rutina en la
institucion» y «Dificultad para planificar la calidad”. Conclusién: Por tanto, es necesario contar con una
estrategia de gestion para superar los desafios percibidos por los pares, en detrimento del rol de enfermera
de rutina como una nueva funcién en la estructura organizacional de enfermeria, ya que puede implicar
diversos estilos de liderazgo influyendo en el comportamiento, la toma de decisiones y la calidad de la
atencion.

Palabras clave: Enfermera, Liderazgo, Supervision de enfermeria, Gestion de salud, Hospital.

INTRODUGAO

A importancia do enfermeiro no setor da saude é evidente, especialmente no Brasil, onde essa categoria
representa a maior forca de trabalho na area, com cerca de 3,5 milhdes de profissionais, dos quais
aproximadamente metade atua diretamente na enfermagem. Esse crescimento e a complexidade crescente
das demandas de saude reforgam a necessidade de modelos de lideranga que guiem os enfermeiros em um
mercado em transformagao (MARINHO GL, et al., 2022).

A profissao, regulamentada pela lei n° 7.498/86 do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), especifica
tanto as responsabilidades assistenciais quanto as de lideranga e gestéo, incluindo coordenagéo, organizagao
e planejamento de atividades para a categoria (COFEN, 1986). Contudo, as demandas burocraticas e a
expansao das responsabilidades de supervisdao podem, muitas vezes, resultar em sobrecarga de trabalho
para os enfermeiros lideres, impactando sua eficiéncia. Nesta perspectiva, a busca por modelos de lideranga
que equilibrem as demandas técnicas e administrativas € uma tendéncia em muitos servigos de saude, como
observado em instituicbes hospitalares que implementam a atencdo integral para superar o cuidado
fragmentado (MACHADO MH, et al., 2020).

Na enfermagem, a fragmentacdo do cuidado a partir do modo de organizagdo do trabalho tem sido
amplamente debatida. E, no Brasil, € agravado pelas condi¢des de trabalho e pela composi¢do da equipe,
composta de profissionais com diferentes niveis de formagédo e com competéncias diferenciadas para
enfermeiros, técnicos e auxiliares de procedimentos. Tradicionalmente, o trabalho é organizado pela
distribuicdo de tarefas parcelares entre os diferentes membros da equipe de enfermagem em detrimento a
formagao e o quadro de pessoal que a instituicao de saude apresenta. A reflexado incorre no fato de que o
enfermeiro realiza os cuidados de maior complexidade e coordena, planeja e avalia os cuidados prestados
pela equipe. No entanto, esse modo de organizagdo pode ser comprometido numa 6tica de cuidado integral,
pois, a fragmentacao deste cuidado € vislumbrada e por conseguinte, pode afastar da assistencial integral
(GANONG LH, 1987; ORO J e MATOS E, 2011).

Em 2022, um hospital estadual do Parana introduziu a funcéo de “enfermeiro rotineiro”, nominada desta
forma pela instituigdo, para fortalecer a estrutura de lideranga em colaboragdo com enfermeiros
coordenadores e assistenciais. Esse novo papel, que ainda carece de uma definigdo consolidada na literatura,
busca promover a lideranga mais proxima das praticas cotidianas de cuidado, oferecendo suporte as equipes
e assegurando uma assisténcia de qualidade.

Grifa-se que a implantagao de novas fun¢des dentro de setores, sejam eles administrativas ou assisténcias
exige mudancas culturais dentro da instituicdo pois enfrentam desafios para a gestdo e para equipe em si,
pois altera a forma de como a equipe esta adaptada na sua rotina de todos os dias, fazendo com que elas
saiam da rotina do dia a dia prejudicando o seu conforto e alterando seus costumes. Portanto, a implantacéo
de uma nova fungdo como de “enfermeiro rotineiro” que aconteceu em um hospital publico do Parana exige
que a instituicdo ndo apenas tenha ajustes organizacionais, mas também conte com uma organizagéao cultural
que envolve reconfigurar algumas atribuigcdes dentro da instituicdo, o que traz corpo aos desafios percebidos
nesta nova configuragéo.
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Rodrigues FMA, et al. (2023) ressaltam que a preparagdo organizada dentro da instituicdo para novos
modelos requer uma comunicagao aberta e uma lideranga ativa, por exemplo, & necessario que o enfermeiro
consiga coordenar, gerenciar e trazer objetivos claros do porqué houve a mudancga e a introdugao de novas
fungbes, esclarecendo qual a fungdo e objetivo de cada profissional dentro da organizagdo. Assim, é
primordial a compreenséo dos desafios para imbuidos na implantagdo de novas “figuras” em um modelo de
equipe e os estilos de lideranga podem ser um divisor para estratégias de consolidagdo ou ajustes neste
modelo. Estilos de liderangca dizem respeito a forma como o lider interage com os outros e podem ser
categorizados em lideranga centrada na conclusao de tarefas ou nas relagées humanas.

Dado a problematica, questiona-se: como enfermeiros de um hospital publico percebem os desafios
relacionados a atuagédo do enfermeiro rotineiro? Qual o estilo de lideranga de enfermeiros rotineiros? Para
responder a estas questdes, o objetivo apresentado se configura por identificar o estilo de lideranga e desafios
da atuacao do enfermeiro rotineiro sob a perspectiva de enfermeiros em um hospital publico.

METODOS

Pesquisa qualitativa, com abordagem descritiva e exploratéria, foi conduzida conforme os critérios do
Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ). O estudo ocorreu em um hospital publico
de referéncia no Parana, escolhido intencionalmente devido a participagdo da pesquisadora no programa de
residéncia em Gerenciamento em Enfermagem, assim como diante da identificacdo da necessidade de
investigar uma nova fungao de enfermeiro no modelo de equipe do hospital.

A instituicdo possui cerca de 166 enfermeiros divididos entre fungdes assistenciais e administrativas e
aproximadamente 279 leitos hospitalares na época da respectiva pesquisa. Os participantes do estudo foram
enfermeiros assistenciais, rotineiros e coordenadores de diversos setores que incorporaram a nova fungao
de enfermeiro rotineiro. Alvitra-se que, a época da pesquisa, o hospital compunha um total de 11 enfermeiros
rotineiros na estrutura organizacional da enfermagem iniciado no ano de 2022.

A inclusdo foi limitada aos setores que ja contavam com o enfermeiro rotineiro na equipe,
independentemente do tempo de atuacgdo, para captar as percepgdes relacionadas a integragdo dessa
fungdo. Cada setor que possuia um enfermeiro denominado rotineiro recebeu um convite direcionado aos
enfermeiros coordenadores e assistenciais. Foram excluidos os profissionais que, apds duas tentativas de
contato, ndo responderam ao convite, assim como aqueles afastados por motivos médicos, licenca-
maternidade ou férias durante o periodo de coleta de dados. Apds aplicar os critérios de elegibilidade, houve
17 exclusbdes, resultando em 22 enfermeiros na populagéo do estudo.

A coleta de dados foi realizada por meio de um questionario semiestruturado, criado pela pelos
pesquisadores e coletado pela primeira autora composto por uma etapa de caracterizacdo do participante,
uma questdo fechada sobre estilos de lideranga aplicavel ao enfermeiro rotineiro e questbes abertas
referendando os desafios desta categoria profissional na fungdo de enfermeiro rotineiro, percebido por ele e
pelos enfermeiros assistenciais e coordenadores. Apds um teste piloto, o questionario foi adaptado para o
formato online via Google Forms para aumentar a adesao de participacéo dos profissionais. A coleta ocorreu
entre maio e julho de 2023, com convites presenciais para apresentar os objetivos da pesquisa e garantir o
consentimento informado. Apds a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, o link para o
questionario foi enviado por e-mail ou WhatsApp, conforme a preferéncia dos participantes. Os dados foram
reunidos em um documento do Microsoft Word. A pesquisa foi encerrada quando se compreendeu que o
fendbmeno do estudo foi explorado, com a saturagado dos dados uma vez que néo surgiram novas informagdes
€ as respostas comegaram a se repetir.

Para a analise, na questdo organizou-se tabelas para caracterizagdo dos participantes e estilos de
lideranca. As respostas qualitativas atribuiu-se a Analise de Contetido de Bardin, composta por trés fases: a
pré-andlise, a exploracdo do material e o tratamento dos resultados e interpretacdo (Bardin, 2016), que
originou os desafios do enfermeiro rotineiro caracterizadas em duas categorias, a saber: Categoria 1:
In(compreensdo) do papel do enfermeiro rotineiro na instituicdo e Categoria 2: Dificuldade no planejamento
para a Qualidade.
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Esta pesquisa integra um projeto maior o qual foi registrado por CAAE: 58636916.5.0000.0107 e aprovado
sob numero 3.323.244/2019. Assegurou-se o respeito ao anonimato dos participantes ao atribuir codificagao
e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Do total de 22 enfermeiros, a maior parte foi composta por enfermeiros do a maioria € do sexo feminino,
ou seja, apresenta 77,27%, enquanto 18,18% s&o do sexo masculino, nota-se que a predominancia
feminina reflete no perfil conforme é destacado pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), onde diz
que a profissdo é exercida na maioria das vezes por mulheres, mesmo sabendo que ha um crescimento de
homens que estdo atuando na profissdo, muitas vezes esses fatores estéo ligados a fatores culturais e
sociais (COFEN, 2022).

No que se refere a faixa etaria nota-se que a maior parte dos enfermeiros esta entre 41 e 50 anos (36,36%),
seguida pelas faixas de 31 a 40 anos (27,27%) e 20 a 30 anos (22,73%). O tempo de experiéncia dos
participantes do estudo contabilizou um periodo maior para acima de 6 anos (45,45%), embora o fato de
27,27% estar na instituigdo em um tempo de 2 meses a 1 ano. Este dado ultimo pode ter relagdo com a
inclusdo de novos membros, como no papel de enfermeiros rotineiros como nova categoria na instituicao.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos enfermeiros assistenciais, coordenadores e rotineiros, n=22.

Variavel N %
Sexo
Masculino 04 77,27
Feminino 17 18,18
Nao informou 01 4.55
Idade
20-30 05 22,73
31-40 06 27,27
41-50 08 36,36
51-60 01 4,55
Nao informou 02 9,09
Tempo de experiéncia no hospital
2 meses a 1 ano 6 27,27
2 anos a 3 anos 3 13,64
4 anos a 5 anos 3 13,64
Acima de 6 anos 10 45,45
Total 100 100

Fonte: Souza, RP, et al., 2025.

Para que o profissional consiga desenvolver suas fungbes, direcionar a sua equipe e ofertar um
atendimento que reflita na qualidade da assisténcia & necessario seguir um modelo de lideranga
correlacionando com o modelo supervisor (CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2023).

Para tanto, os estilos de lideranga podem ser um arcaboucgo direcionador para o enfermeiro. Observa-se
na Tabela 2, que, para o enfermeiro rotineiro, sob sua prépria perspectiva, o estilo de lideranga que melhor
Ihe corresponde é o estilo Coaching 3 (42,09%), democratico 2 (28,6%), transformacional 1 (14.03%) e
carisméatico 1 (14.03%) embora parte deles se constituam estilos considerados atuais se comparados aos
estilos laissez-faire e autocratico.

Tabela 2 - Estilo de lideranca apontado pelos Enfermeiros Rotineiros, n=7.

Variaveis (n) (%)
Estilo de lideranga

Coaching 3 42,09

Democratico 2 28,6
Transformacional 1 14,03
Carismatico 1 14,03

Autocratico 0 0,00

laissez-faire 0 0,00

Ressonante 0 0,00
Total 7 100,00

Fonte: Souza RP, et al., 2025.
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Majoritariamente presente nos dados desta pesquisa, as dimensdes do processo coaching incluem
Comunicacéao, Dar e receber feedback, Dar poder e exercer influéncia e ofertar apoio a equipe para a
obtencdo dos resultados conjuntos, sendo aspectos que se refletem nas competéncias necessarias para o
exercicio do enfermeiro-lider (CARDOSO AC, et al., 2023). E possivel perceber semelhangas na pratica, entre
este estilo detectado na presente pesquisa com o estudo supracitado e neste escopo, os lideres que
encorajam e dao feedback de apoio e que demonstram reconhecimento podem fornecer a outros membros
da equipe da enfermagem, recursos suficientes e, assim, influenciar positivamente sua saude e bem-estar,
compreendido também como um processo motivacional (RAHMADANI VG e SCHAUFELI WB, 2020;
CUMMINGS GG, et al., 2018).

A lideranga em enfermagem é fundamental para além de facilitar e aprimorar o desempenho dos
enfermeiros, implica também para a prestagéo de cuidados de qualidade bem como para a busca da garantia
da seguranga do paciente (ALSADAAN N, et al., 2023). Pois, relaciona-se, por exemplo, a maior satisfagao
do paciente e menor mortalidade de pacientes, erros de medicacado, uso de restricao fisica e infeccbes
hospitalares (WONG CA, et al., 2013) corroborado pelo estudo quase-experimental de Xie J, et al. (2021) que
objetivou avaliar o impacto de um programa de lideranga em seguranga do paciente em enfermeiros-chefe e
enfermeiros clinicos, concluindo o impacto positivo mediante programa instaurado.

Para o papel do enfermeiro rotineiro, que atua na supervisdo do cuidado, direto e indireto ao paciente é
preterido que adote estilos de lideranga com foco nas relagdes, muito embora, as tarefas precisem ser
cumpridas num contexto de enfermagem funcional. Os lideres que adotam um estilo de liderancga relacional,
dentre elas, a lideranga transformacional, obtém resultados mais positivos do que os lideres que adotam
estilos de lideranga direcionados para a tarefa (CUMMINGS GG, et al., 2018). Importante ressaltar que
embora, numa nova fungéo dentro de uma organizagéo, com atribuigdes pouco claras, “os enfermeiros tém
oportunidades para desenvolver conhecimentos e competéncias no local de trabalho” (RAMOS OAM, et al.,
nao paginado).

Categoria 1: In(compreensao) do papel do enfermeiro rotineiro na instituicao

A enfermagem é uma profissao cuja consolidagdo no mercado remonta ao século XIX, quando Florence
Nightingale, fundadora da enfermagem moderna, iniciou um movimento que revolucionou a pratica ao propor
uma divisédo de trabalho para melhorar a qualidade do cuidado aos pacientes. Com base em seu legado, o
papel do enfermeiro se expandiu, ndo apenas como cuidador, mas como lider essencial na estrutura de
equipes de saude (LEAL JAL, et al., 2018).

Esta divisdo do fazer, pode levar a desafios e incompreensdes porte de uma equipe instituida,
principalmente, quando se tratar de novas posi¢gdes em organogramas ou estrutura organizacional. Esta
categoria fornece elementos que embora apresentem a importancia desta nova fungéo, apresentam desafios
face a indistingao das atribuigdes do enfermeiro rotineiro o que pode gerar uma sobrecarga de trabalho, como
apresentado nos seguintes relatos:

“Como dificuldades pontuo a confusdo de papéis que o enfermeiro assistencial pode
ter o que reflete na sobrecarregada do rotineiro [...]” (Enf7).

“Falta um protocolo por parte da dire¢gdo com as atribuicées definidas da fungéo.
Tem sido de grande valia para os setores as contribuicbes” (Enf11).

Na perspectiva do enfermeiro rotineiro, os pares atribuem a sua fung¢éo diretamente ligado aos cuidados
assistenciais. Embora a assisténcia e gerenciamento sejam indissociaveis, pondera-se que, para a
organizagao do trabalho de enfermagem, atribuicbes estejam claras para nao gerar ineficiéncia entre os
membros da equipe, conforme o trecho abaixo representa:

“[...] a equipe técnica e enfermeiros assistenciais, que ndo deixa a gente realmente
fazer nosso papel, para eles estamos ali como enfermeiro assistencial” (Enf16).
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“Baixo conhecimento técnico e cientifico de parte dos profissionais da enfermagem”
(Enf17).

“Dificuldade encontrada é a resisténcia por parte das equipes em seguir novas
orientagbes se adaptar a mudancgas de rotina, ndo saber ao certo se essa funcéo esta
sendo bem executada e se esta surtindo efeitos positivos, por se tratar de uma fungdo
nova” (Enf20).

Como estratégia para enfrentar estes desafios podem ser adotados protocolos institucionais ou normas,
instrugdes de servigo que fornegcam um guia para a pratica e compreenséo coletiva. Além disso, é importante
a comunicacgdo clara e direta com os membros de equipe para que se promova uma cultura modificada
conforme desenhado pelo gestor. Percebe-se a necessidade de que haja elementos formais para nortear as
praticas de cada funcao profissional fazendo com que os profissionais consigam realizar as atividades de
modo consciente e coerente, sem ter dificuldade na definicdo do "fazer" (MEDERO K, et al., 2023).

Esses elementos visam auxiliar nas praticas e seus fazeres e devem ser baseados em teorias e praticas
consolidadas, pois organizam as agdes institucionais, levando em consideragéo os desafios e praticas diarias
e 0s conhecimentos ja adquiridos e vivenciados pelos profissionais (FRANCO MAS, et al., 2007). Por isso, a
pratica de padronizagdo € essencial dentro de uma instituicdo, pois auxilia fornecendo autonomia ao
profissional fazendo com que tome decisdes mais precisas que favoregcam a equipe e a instituicdo, sem ter
tanta dificuldade e possam enfrentar desafios ao realizar seus fazeres (LOPES JMC, et al.,2024).

Categoria 2: Dificuldade no planejamento para a qualidade

O planejamento é fungéo primordial administrativa, e para a enfermagem, é essencial para propor metas
de trabalho e avaliacdo da pratica. Como instrumento do processo de trabalho gerencial, pode ser definido
como a arte de fazer escolhas e de elaborar planos para favorecer um processo de mudanga (CIAMPONE
MHT, et al., 2023), dai a importancia do enfermeiro rotineiro utilizar desta ferramenta no seu cotidiano.

“Vejo que o enfermeiro assistencial tem uma demanda muito grande no seu horario
de trabalho e que o rotineiro, tenta, conforme consegue auxiliar/auxilia-lo no seu turno
de trabalho, tentando agilizar os fluxos e ja fazendo observagdes de melhoria, em
contrapartida ndo se tem tempo para sentar e pensar para planejar estratégias da
melhoria da qualidade de assisténcia” (Enf18).

“Dificuldades dos colaboradores em aceitarem novos métodos/estratégias de
trabalho do que ja estavam acostumados” (Enf2)

“[...] Dificuldade: a Rotineira que trabalha no meu setor ndo pode se dedicar
integralmente as tarefas (Enf 5).

O enfermeiro, nominado como enfermeiro rotineiro no estudo de Carvalho et al, 2023, auxilia tanto no
cuidado direto quanto o indireto, como em aspectos assistenciais, gerenciais, a saber: gerenciar recursos
diversos, organizar protocolos. Sendo assim, ele auxilia no atendimento fazendo com que ele aconteca de
forma mais humanizada.

Diante dos desafios mencionados articulados com a questdo de atribuigdes claras das atribuigdes do
enfermeiro rotineiro, é percebido que enfermeiros recém-formados podem enfrentar uma dificuldade na
aceitagao da sua posi¢ao por parte da equipe e os fatores relacionados a inexperiéncia, onde acaba causando
um impacto na sua atuagdo tornando essencial o desenvolvimento profissional constante e que o
aprimoramento de habilidades e de capacidades se faz necessaria (CARDOSO AC, et al., 2023). Esta reflexdo
ocorre devido a 27,27% dos participantes estarem atuantes no cenario do estudo com periodo de até um ano.
Embora 45,45% tivessem experiéncia acima de 6 anos, ao mudar de fungéo dentro de uma organizagao pode
levar o profissional a um tempo de adaptagao aquele novo contexto.

Assim, como lacuna desta pesquisa, sugere-se que novos estudos sejam realizados considerando a
expertise de enfermeiros que atuam nesta posigcdo e como pode relacionar-se com os resultados esperados
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na instituicdo. Como limitagdo deste estudo tem-se que o0 mesmo foi realizado em um Unico hospital destaca-
se a necessidade de ampliar a investigagao para outras instituicdes, pois ira permitir a comparagéo dos dados.

Ademais, é esperado contribuir com a literatura nas reflexdes desta nomenclatura atribuida pela instituicao
de saude e como reflete para uma estrutura organizacional tal como o modelo de enfermagem tradicional
quando comparado a outras posi¢cdes do enfermeiro dentro desta estrutura tal como enfermeiro assistencial,
enfermeiro supervisor, enfermeiro coordenador. Com os desafios percebidos e enfrentados pode-se avangar
em modelos que leve a uma praxis de enfermagem visivel e consolidada e cada vez mais requisitada em
resposta ao cenario de saude atual.

CONCLUSAO

Os enfermeiros atuam em diversas frentes, porém, a depender do modelo de equipe pode gerar desafios
na percepcao dos seus pares, como foi 0 caso do enfermeiro rotineiro, numa nuance enfermeiro assistencial
versus enfermeiro supervisor. Os desafios se fizeram presentes dada a “novidade” na organizagao e, portanto,
requer tempo para mudanca de cultura. O estilo de liderar pode ser uma estratégia eficiente, em especial, ao
adotar estilos novos que olham para o sujeito e procuram romper um cuidado baseado na tarefa, o que parece
ser o caso dos enfermeiros rotineiros participantes da pesquisa. E necessario que esses enfermeiros e sua
equipe estejam orientados e preparados para lidar com suas atribuigdes, em avango crescente em resposta
a comportamento do mercado de trabalho e condi¢gbes da saude, para que consigam planejar e alcangar seus
objetivos de forma eficaz atendendo direta ou indiretamente o cuidado seguro.
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