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RESUMO

Objetivo: correlacionar autopercepcao dos enfermeiros e percepcéo dos auxiliares de enfermagem sobre
lideranca coaching dos enfermeiros com o ambiente da pratica profissional na Atengao Primaria a Saude.
Método: estudo transversal e correlacional com 150 profissionais de enfermagem, sendo: 75 enfermeiros e
75 auxiliares de enfermagem de 13 Unidades Basicas de Saude localizadas na Zona Sul de S&o Paulo, SP,
Brasil. Foram aplicados Practice Environment Scale - versao brasileira, Questionario de Autopercepg¢ao do
Enfermeiro no Exercicio da Lideranca e Questionario de Percepgéo de Técnicos e Auxiliares de Enfermagem
no Exercicio da Lideranga, no periodo de janeiro a maio de 2019. Foram utilizados Analise de Variancia
Univariada e Multivariada, Teste de Correlagéo de Pearson (p<0,05) e tamanho do efeito de Rosenthal.
Resultados: entre os enfermeiros, duas correlagdes significantes entre os dominios dos instrumentos
foram observadas: comunicagdo e fundamentos de enfermagem voltados para a qualidade do cuidado
(r=0,265; p=0,022) e comunicacado com relagdes colegiais entre enfermeiros e médicos (r=0,263; p=0,023).
Nos auxiliares de enfermagem, destacam-se comunicagcédo e fundamentos de enfermagem voltados para
a qualidade do cuidado (r=0,416) e valor total do Questionario de Percepgao de Técnicos e Auxiliares de
Enfermagem no Exercicio da Liderancga e relagdes colegiais entre médicos e enfermeiros (r=0,409).
Conclusao: para os enfermeiros, a comunicagao contribuiu para melhor percepc¢éo da qualidade do cuidado
e boas relacées com médicos. Nos auxiliares, todos os dominios da lideranga coaching colaboraram para
percepgdes positivas do ambiente. A lideranga coaching parece contribuir para que ambientes mais favoraveis
a pratica profissional sejam estabelecidos na atenc¢éo primaria a saude.

DESCRITORES: Lideranga. Enfermagem. Ambiente de instituicdes de saude. Atengao primaria a saude.
Ambiente de trabalho.
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NURSES’ COACHING LEADERSHIP RELATED TO PRACTICE ENVIRONMENT
WITHIN PRIMARY HEALTH CARE

ABSTRACT

Objective: to correlate the nurses’ self-perception and the perception of nursing aides regarding coaching
leadership and the practice environment within Primary Health Care.

Method: cross-sectional and correlational study addressing 150 nursing workers: 75 nurses and 75 nursing
aides of 13 Basic Health Units located in the south of Sao Paulo, SP, Brazil. The Brazilian version of the Practice
Environment Scale, Questionario de Autopercepcdo do Enfermeiro no Exercicio da Lideranga [Questionnaire
on Self-Perception of Nurses of Exercise of Leadership], and Questionario de Percepgdo de Técnicos e
Auxiliares de Enfermagem no Exercicio da Lideranga [Questionnaire on Perception of Nurse Technicians and
LPNs of Exercise of Leadership] were applied between January and May 2019. Univariate and Multivariate
Analyses, and the Pearson’s Correlation test (p<0.05) were used, besides Rosenthal effect size.

Results: two significant correlations were found among the nurses between the instruments’ domains:
communication and nursing foundations for quality care (r=0.265; p=0.022) and communication and
collegial nurse-physician relationships (r=0.263; p=0.023). The following stand out among the nursing
aides: communication and nursing foundations for quality care (r=0.416) and the total score obtained in the
Questionnaire on Perception of Nurse Technicians and LPNs of Exercise of Leadership and collegial nurse-
physician relationships (r=0.409).

Conclusion: for the nurses, communication contributed to a better perception of quality care and good
relationships with physicians. For the nursing aides, all the domains of coaching leadership collaborate for
environments that favor their practice within PHC.

DESCRIPTORS: Leadership. Nursing. Health Facility Environment. Primary Health Care. Working
Environment.

LIDERAZGO COACHING DE LOS ENFERMEROS RELACIONADO CON EL
AMBIENTE DE LA PRACTICA PROFESIONAL EN LA ATENCION PRIMARIA A LA
SALUD

Objetivo: correlacionar la autopercepcion de los enfermeros y la percepcion de los auxiliares de enfermeria
sobre el liderazgo coaching de los enfermeros con el ambiente de la practica profesional, en la Atencion
Primaria a la Salud.

Método: estudio transversal y correlacional con 150 profesionales de enfermeria, siendo: 75 enfermeros y
75 auxiliares de enfermeria de 13 Unidades Basicas de Salud, localizadas en la Zona Sur de Sao Paulo, SP,
Brasil. Fueron aplicados la Practice Environment Scale (version brasileia), el Cuestionario de Autopercepcion
del Enfermero en el Ejercicio del Liderazgo y el Cuestionario de Percepcién de Técnicos y Auxiliares de
Enfermeria en el Ejercicio del Liderazgo, en el periodo de enero a mayo de 2019. Fueron utilizados los
Analisis de Variancia Univariada y Multivariada, el Test de Correlaciéon de Pearson (p<0,05) y el tamafo del
efecto de Rosenthal.

Resultados: entre los enfermeros, dos correlaciones significativas entre los dominios de los instrumentos
fueron observadas: comunicacion y fundamentos de enfermeria dirigidos a la calidad del cuidado (r=0,265;
p=0,022) y comunicacién con relaciones colegiales entre enfermeros y médicos (r=0,263; p=0,023). En
los auxiliares de enfermeria, se destacan la comunicacién y los fundamentos de enfermeria dirigidos para
la calidad del cuidado (r=0,416), el valor total del Cuestionario de Percepciéon de Técnicos y Auxiliares de
Enfermeria en el Ejercicio del Liderazgo y las relaciones colegiales entre médicos y enfermeros (r=0,409).
Conclusidn: para los enfermeros, la comunicacion contribuyé para obtener una mejor percepcion de la
calidad del cuidado y de las buenas relaciones con los médicos. En los auxiliares, todos los dominios del
liderazgo coaching colaboraron para las percepciones positivas del ambiente. El liderazgo coaching parece
contribuir para que ambientes mas favorables a la practica profesional sean establecidos, en la atencion
primaria a la salud.

DESCRIPTORES: Liderazgo. Enfermeria. Ambiente de Instituciones de Salud. Atencién Primaria de Salud.
Ambiente de Trabajo
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INTRODUGAO

A Atencao Primaria a Saude (APS) vem evoluindo com as transformagdes nos modelos de
atencdo a saude no pais. Com a criagdo do Sistema Unico de Saude (SUS), em 1988, o modelo
biomédico de assisténcia foi colocado em discussao, o que alavancou a proposta de um modelo
alternativo de cuidado voltado para a qualidade e as necessidades prioritarias em saude’.

Aorganizacgéo dos processos de trabalho nesse cenario de atuagc&o deve estar alinhada para
que as praticas estejam associadas com melhores resultados. Para isso, demandam-se profissionais,
com destaque para os enfermeiros, com multiplos saberes, que exigirdo o desenvolvimento de agbes
politicas, técnicas, de gestao e lideranga?.

No contexto da APS, a lideranga do enfermeiro € essencial para que se possa trabalhar em um
ambiente dindmico?®. Por isso, a adogao de modelos contemporaneos de lideranga se faz necessaria
para atender as necessidades vigentes e alcancar melhores resultados na gestdo em enfermagem.
Alguns estudos ja mostram essa realidade, principalmente referente a seguranca do paciente e a
satisfagcdo dos profissionais*®. Entre esses modelos de lideranga, tém sido apontadas na literatura
a lideranga transacional®, a lideranga transformacional’, a lideranga auténtica?®, a lideranga coaching,
entre outros®°.

Nesse estudo, a escolha pela lideranga coaching deveu-se ao fato de que esse modelo auxilia
os liderados a atingirem o seu maior potencial utilizando seus pontos fortes como ferramenta na
busca pelos melhores resultados. Sua pratica teve um crescimento ao longo do tempo, justificado
pelas transformagdes no mercado de trabalho, que fez com que as pessoas buscassem melhoria
em seus desempenhos, 0 que gerou uma série de resultados positivos para as instituicdes®1°.

A esséncia do processo coaching € o desenvolvimento de competéncias para alcangar metas
e objetivos, oferecendo subsidios necessarios na capacitagéo e no desenvolvimento dos liderados™.
Suas dimensdes compreendem: comunicacao, dar e receber feedback, dar poder, exercer influéncia
e apoiar a equipe para o alcance de metas'-2,

Para desempenhar a lideranga coaching, € importante que o lider tenha uma relagdo de
confianga com sua equipe, influenciando de maneira positiva seus liderados. Diante dessa situagao,
esse modelo contemporaneo de lideranca tem se mostrado uma alternativa fundamental no processo
de formacao de enfermeiros™.

Associado a lideranga coaching, € importante neste estudo contextualizar o ambiente da
pratica profissional em enfermagem, que é definido como multifatorial e influenciador do ambiente
de trabalho. Aspectos como clima e cultura, estrutura organizacional, tomada de decisdo e lideranga
podem estar inclusos nesses fatores e corroborar para sua definigdo™.

Ambientes de pratica profissional favoraveis repercutem em melhores resultados para os
profissionais, instituicbes de saude e usuarios do servigo. Caracteristicas favoraveis no local de
trabalho promovem maiores graus de satisfagdo, assim como as caracteristicas desfavoraveis podem
comprometer a qualidade dos servicos prestados, causando impacto na vida pessoal dos profissionais
e em toda a estrutura institucional, incluindo o gerenciamento e a lideranga'®.

No dmbito da pratica profissional de enfermagem na APS, os profissionais atuam de maneira
independente e em equipes, com acgdes voltadas ao cuidado individual, e, ao mesmo tempo, devem
organizar os processos de trabalho, com foco nas necessidades da familia e da coletividade. Diferentes
processos de trabalho, tanto assistenciais quanto gerenciais e de lideranca, exigem grandes esforgos
e responsabilidades do enfermeiro®.

Revisoes de literatura'”-"® identificaram a necessidade de estudos sobre lideranga coaching
na APS e também verificaram que ndo ha associacdo desse modelo com o ambiente da pratica
profissional em enfermagem.
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A partir desse contexto, a hipotese deste estudo é que a lideranga coaching dos enfermeiros
proporciona melhor ambiente de pratica profissional em enfermagem na APS. Por isso, o objetivo
desta investigacao foi: correlacionar a autopercep¢ao dos enfermeiros e a percepcao dos auxiliares
de enfermagem sobre lideranga coaching dos enfermeiros com o ambiente da pratica profissional
na APS.

METODO

Trata-se de um estudo transversal e correlacional, realizado em 13 Unidades Basicas de Saude
(UBS) localizadas na Zona Sul do municipio de Sao Paulo, SP, Brasil. Todas as UBS sao compostas
por Equipes de Saude da Familia (ESF), sendo 87 equipes ESF, 30 equipes de saude bucal e 6
Nucleos de Atencao a Saude da Familia (NASF), totalizando 1.128 profissionais, com uma cobertura
populacional de aproximadamente 387.408 habitantes, sendo 288.332 usuarios cadastrados, 83.209
familias, equivalente a 74% do territorio. Ao todo, s&o realizados cerca de 2.412.132 procedimentos
anualmente.

Participaram, ao todo, 150 profissionais de enfermagem, sendo 75 enfermeiros e 75 auxiliares
de enfermagem. A populacao das 13 UBS é composta por 87 equipes; para cada ESF ha 1 enfermeiro
e 2 auxiliares de enfermagem. Tomou-se como base uma populagao de 82 enfermeiros (5 estavam
afastados ou em licenga de suas respectivas unidades) e 82 auxiliares de enfermagem. O calculo
amostral foi delimitado mantendo o nivel de confianca (Z) de 95%, com margem de erro (€) de 5%,
sendo definidos 75 profissionais para cada grupo.

Foram estabelecidos como critérios de elegibilidade: o enfermeiro ndo ser responsavel
técnico da unidade e o enfermeiro ndo ter conhecimento sobre coaching. Para cada equipe de ESF,
foi selecionado um enfermeiro, e os auxiliares de enfermagem foram escolhidos por sorteio por um
dos pesquisadores do estudo.

As variaveis do estudo foram “ambiente da pratica profissional em enfermagem”, dividida em 24
itens agrupados em cinco dominios, e “lideranga coaching”, dividida em 20 itens agrupados em quatro
dominios. Para a variavel “ambiente da pratica profissional em enfermagem”, foi utilizada a escala
Practice Environment Scale (PES — versao brasileira). A versao validada da PES tem por objetivo
avaliar o ambiente da pratica profissional da enfermagem por meio de 24 itens distribuidos em cinco
dominios: Participagdo dos enfermeiros na discussdo dos assuntos hospitalares; Fundamentos de
enfermagem voltados para a qualidade do cuidado; Habilidade, lideranca e suporte dos coordenadores/
supervisores de enfermagem aos enfermeiros/equipe de enfermagem; Adequacdo da equipe e
de recursos e Relagbes colegiais entre enfermeiros e médicos®'2. No dominio: “Participagdo dos
enfermeiros na discussao dos assuntos hospitalares”, foi solicitado aos participantes que adaptassem
arealidade da APS. No presente artigo, foi mantido nominalmente o termo original. Segundo o autor
do instrumento, este pode ser aplicado na APS, mesmo nao havendo muitos estudos na literatura
acerca do tema.

A escala de medida utilizada é a do tipo Likert com quatro pontos, cujos participantes
respondem se determinada caracteristica esta presente em seu trabalho diario por meio da escolha
de quatro opgdes: concordo totalmente (quatro pontos); concordo parcialmente (trés pontos); discordo
parcialmente (dois pontos); discordo totalmente (um ponto). Em outras palavras, quanto maior a
pontuagao, maior a percepg¢ao sobre a presencga de caracteristicas favoraveis a pratica profissional
da enfermagem. Os escores para as subescalas foram obtidos pela média dos escores das respostas
dos profissionais'°.

Sobre os valores da PES, pontuagbes com valores de 2,5 podem ser identificadas como ponto
neutro. Acima desse ponto, considera-se o ambiente favoravel a pratica profissional, pois reflete a
concordancia de que as caracteristicas descritas estao presentes no ambiente em que o profissional
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exerce suas atividades. Para a classificacdo do ambiente, as instituicbes com pontuagbes acima
de 2,5 em nenhuma ou em apenas uma subescala podem ser consideradas como organizagdes
desfavoraveis a pratica profissional da enfermagem; as com pontuacgdes acima de 2,5 em duas ou trés
subescalas podem ser consideradas como detentoras de ambientes mistos; e aquelas com valores
acima de 2,5 em quatro ou cinco subescalas podem ser consideradas como ambientes favoraveis
a pratica profissional da enfermagem?. A PES foi adaptada e validada para avaliagdo em ambientes
hospitalares, porém a utilizamos no contexto da APS, como ja recomendado em outro estudo®.

Para avaliacdo da variavel “lideranga coaching’, os dados foram coletados por meio do
Questionario de Autopercepgao do Enfermeiro no Exercicio da Lideranca (QUAPEEL) e do Questionario
de Percepgéao do Técnico e Auxiliar de Enfermagem no Exercicio da Lideranca (QUEPTAEEL)™.

Ambos os questionarios contém questdes estruturadas e sdo compostos por trés partes. A
primeira é formada por dados sociodemograficos dos participantes, como: idade, género, tempo de
formacao, tempo de atuacgao na instituicao, turno de trabalho, tempo de formagao como enfermeiro
(para enfermeiros), graduagéo na area (para auxiliares) e tempo de formacao na area. A segunda
€ composta por questdes dissertativas sobre o conhecimento do conceito de lideranca e questbes
sobre se 0s enfermeiros se reconhecem como lideres e se os auxiliares reconhecem o enfermeiro
como um lider™.

Aterceira parte € composta por 20 itens distribuidos em quatro dominios: “comunicagao” (itens
1ab), “dar e receber feedback” (itens 6 a 10), “dar poder e exercer influéncia” (itens 11 a 15) e “apoiar
a equipe para o alcance de resultados” (itens 16 a 20). Cada item €& avaliado por uma escala Likert
que varia entre 1 e 5 pontos e o valor total entre 20 e 100 pontos, e quanto mais proximo de 100,
maior grau de lideranga coaching é exercida pelo enfermeiro®. Os instrumentos foram construidos e
validados no Brasil, em hospitais universitarios brasileiros, com os profissionais da enfermagem™2'.

A coleta dos dados foi realizada no periodo de janeiro a maio de 2019. O pesquisador passou
nas unidades de saude em dia e horario agendado de forma prévia com o respectivo gestor. Os
enfermeiros que estavam na unidade foram abordados e lhes foi apresentada a pesquisa com sua
finalidade. Cada enfermeiro é responsavel por dois auxiliares de enfermagem, sendo apenas um
escolhido de forma aleatdria pelo préprio pesquisador, adotando os mesmos procedimentos do
grupo de enfermeiros. Para os enfermeiros, foi aplicado o QUAPEEL, e para os liderados/auxiliares
de enfermagem, o QUEPTAEEL, seguido da PES. A aplicacdo foi realizada em uma sala dentro de
cada unidade, na medida em que o profissional conseguia desprender-se de sua atividade. O tempo
de preenchimento dos questionarios variou de 8 a 15 minutos.

Para analise descritiva dos dados, foram utilizados: percentual, média, mediana, desvio-
padréo. Para comparar a diferenca de pontuagdes entre os grupos, foi utilizada a Analise de Variancia
Multivariada (MANOVA) com o Teste Multivariado de Rastreio de Pillai, uma vez que os dois grupos
(enfermeiros e auxiliares) apresentavam tamanho amostral suficiente para a utilizagéo direta de
testes paramétricos em virtude do Teorema Central do Limite. Com o valor de p estatisticamente
significante, prosseguiu-se para a analise post hoc, que foi realizada com testes de Analise de
Variancia Univariada (ANOVA) para investigar se ha diferenca de desempenho para cada um dos
dominios entre os grupos.

Foi aplicado o teste de correlacdo de Pearson com a finalidade de observar se ha correlagoes.
O Tamanho do Efeito foi verificado por meio do coeficiente “r’ de Rosenthal??, obtido por meio da
conversao da estatistica F, sendo classificados: entre 0,1 e 0,29, pequenos; entre 0,3 e 0,5, médios;
acima de 0,5, grandes. O valor de “r’ foi introduzido para dar mais robustez ao valor de “p”. O valor
de significancia estatistica adotado foi igual a 5% (p<0,05). Utilizou-se o software SPSS Statistics,
versado 25.0 (IBM Corp., Armonk, NY, EUA). O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa.
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RESULTADOS

Participaram do estudo 150 profissionais de enfermagem, sendo 75 enfermeiros e 75 auxiliares
de enfermagem. A maioria dos auxiliares era do sexo feminino (86,67 %; n=65); 36% (n=27) estudavam
atualmente; e apenas 16% (n=12) cursavam graduagéo em enfermagem.

Sobre o grupo de enfermeiros, houve predominancia de profissionais do sexo feminino (80%;
n=60). Possuem especializagéo cerca de 94,67% (n=71), sendo 87,32% (n=62) na area da saude
coletiva/saude da familia, seguida de gestédo,14,08% (n=10). Houve especializagdo em diversas areas
da enfermagem, como urgéncia e emergéncia, obstetricia, estomaterapia, cardiologia, docéncia,
auditoria, terapia intensiva e saude mental.

Ha um predominio de enfermeiros graduados em instituicdes privadas, com 73,33% (n=55).
Apenas 8% (n=6) possuem mestrado.

Nas variaveis sociodemograficas, observa-se que a amostra se caracteriza por dois grupos
distintos, mas com caracteristicas homogéneas referentes as médias bem aproximadas, considerando
todas as variaveis, conforme pode ser visualizado na Tabela 1.

Tabela 1 — Valores descritivos das variaveis sociodemograficas do grupo de
enfermeiros e auxiliares de enfermagem. S&o Paulo, SP, Brasil, 2019. (n=150)

Variavel Grupo Média DP’ Mediana Minimo Maximo

Aucxiliares 37,52 7,64 37,00 19,00 57,00

Idade (anos) ,
Enfermeiros 37,31 6,94 38,00 27,00 59,00
Tempo de Auxiliares 10,41 5,26 10,00 1,00 24,00
formag&o (anos)  Enfermeiros 11,89 6,38 11,00 3,00 34,00
Tempo de Auxiliares 5,81 4,57 4,00 0,50 20,00
atuacgéo (anos)  Enfermeiros 5,91 4,47 5,00 0,50 18,00

‘DP: desvio-padrao.

As Tabelas 2 e 3 apresentam, respectivamente, as medidas de tendéncia central e dispersao
dos dominios e pontuagao total das variaveis relacionadas ao ambiente da pratica (PES) e lideranga
coaching (QUEPTAEEL/QUAPEEL) no grupo de enfermeiros (GE) e no grupo de auxiliares (GA).

Nota-se que ambos os grupos alcancaram médias superiores a 2,5 em todas as subescalas da
PES, o que revela que o ambiente da APS pode ser classificado como favoravel a pratica profissional
da enfermagem, conforme a Tabela 2.

Observa-se que nao houve significancia estatistica na avaliagdo entre os grupos, e obtive-se
um tamanho do efeito pequeno. Nota-se que os achados foram bem préximos nas respostas entre
0s grupos, o que pode ser justificado também pelo tamanho do efeito classificado como pequeno.

Em relagéo ao processo coaching, os quatro dominios (comunicagao, dar e receber feedback,
dar poder e exercer influéncia e apoiar a equipe para alcance de resultados) foram utilizados em
uma analise comparativa entre os dois grupos na Tabela 3.

Os resultados demonstram que houve diferenga estatisticamente significante entre os grupos
em relacdo as subescalas 2,3, 4 e o total do QUEPTAEEL/QUAPEEL. Isso revela que houve maior
variabilidade de respostas por parte dos liderados que avaliaram a lideranca do enfermeiro, em
comparacao aos enfermeiros que se autoavaliaram. Com o tamanho do efeito caracterizado como
pequeno também na Tabela 3, pode-se caracterizar que, se a amostra fosse maior, poderiamos ter
um resultado maior em relagdo ao tamanho do efeito.
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Tabela 2 — Pontuagdes totais e por subescala da Practice Environment Scale
de acordo com o grupo. Séo Paulo, SP, Brasil, 2019. (n=150)

Dominios PES Grupo Média DP$ Mediana Mint Max# p T.E.
Participagao na GAT 3,13 0,65 3,00 1,40 4,00
discussdo dos assuntos . 0,585 0,045
hospitalares GE 3,07 0,60 3,00 1,40 4,00
Fundamentos de GAT 3,06 0,60 3,00 1,57 4,00
enfermagem voltados ) 0,584 0,045
para a qualidade do GE 3,01 0,54 3,00 1,43 4,00
cuidadoft
Habilidade, lideranga GAT 3,07 0,68 3,20 1,00 4,00
e suporte dos . 0,311 0,083l
coordenadores't GE 3,19 0,70 3,40 1,00 4,00
5 i GAT 2,71 0,79 2,75 1,00 4,00
g\dequagao ga equipe e ) 0,095 0137
€ recursos GE 2,51 0,64 2,50 1,00 4,00
Relagbes colegiais entre GAT 3,21 0,67 3,33 1,33 4,00
) . . 0,557 0,048!
enfermeiros e médicostt GE 3,27 0,61 3,33 1,33 4,00
GAT 3,04 0,57 3,04 1,50 4,00
Total't N 0,755 0,026
GE 3,01 0,50 2,96 1,38 3,96

*p: valor estatisticamente significante no nivel de 5% (p<0,05); TMin: minimo; *Max: maximo; SDP: desvio-
padrao; IT.E.: tamanho do efeito (Rosenthal); TGA: grupo de auxiliares; **GE: grupo de enfermeiros;
TANOVA.

Tabela 3 — Analise comparativa das pontuagdes do Questionario de Autopercepgéo do Enfermeiro
no Exercicio da Lideranga/Questionario de Percepgao do Técnico e Auxiliar de Enfermagem no

Exercicio da Lideranga, de acordo com os grupos. Sao Paulo, SP, Brasil, 2019. (n=150)

Dominios Grupo Média DPS Mediana  Mint Max* p T.E.!
L GAT 22,00 3,87 23,00 8,00 25,00
Comunicagaoft . 0,563 0,048l
GE 22,28 1,57 22,00 18,00 25,00
GAT 21,01 3,81 22,00 9,00 25,00 .
Dar e recgrber ) 0,020 0,190!
feedback GE 22,25 2,50 22,00 11,00 25,00
Dar poder e exercer ~ GAT 20,61 4,07 21,00 8,00 25,00 .
oA N 0,015 0,198l
influéncia GE 21,93 2,23 22,00 14,00 25,00
Apoiar a equipe GAT 21,04 4,22 22,00 9,00 25,00
para o alcance de . 0,009 0,213l
resultados't GE 22,51 2,26 23,00 13,00 25,00
GAT 84,67 13,90 86,00 42,00 100,00 .
Totalf™ N 0,018 0,193l
GE 88,97 6,99 90,00 67,00 99,00

*p: valor estatisticamente significante no nivel de 5% (p<0,05); TMin: minimo; *Max: maximo; SDP: desvio-
padrao; IT.E.: tamanho do efeito (Rosenthal); "GA: grupo de auxiliares; **GE: grupo de enfermeiros;
TANOVA.

4

ATabela 4 apresenta a correlagio entre a pontuagao total e subescalas da PES e QUEPTAEEL.
Para essa analise, realizou-se o calculo do coeficiente de correlagao e do valor de p por meio do
Teste de Correlacao de Pearson.
ATabela 5 apresenta a analise de correlagao entre a pontuacao total e por subescala da PES
e do QUAPEEL, para enfermeiros. Utilizou-se o calculo do coeficiente de correlagéo e do valor de
p por meio do Teste de Correlagéo de Pearson.
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Identifica-se que ha diferenca entre os grupos de auxiliares e enfermeiros em quantidade de
correlagdes positivas, em que se atribui maior variabilidade de respostas no questionario de avaliagcao
no exercicio da lideranca.

DISCUSSAO

A partir da aplicagao da PES, foi possivel classificar como favoravel o ambiente das UBS
incluidas no presente estudo, pois tanto no GA quanto no GE as médias da PES foram superiores
a 2,5. A mesma metodologia de analise foi utilizada em outra pesquisa nacional'®, realizada em
diferentes UBS. Apesar de este estudo ter utilizado outro instrumento, os autores concluiram que o
ambiente dessas unidades foi considerado parcialmente favoravel.

Ao comparar o presente estudo com outra pesquisa que utilizou a PES para classificar cinco
hospitais do interior de Sao Paulo??, foi possivel notar que os resultados aqui encontrados superaram
até mesmo os obtidos pelos hospitais privados e acreditados, sugerindo que o ambiente da APS
pode ser bastante atrativo para os profissionais de enfermagem.

Com relagao a comparacéao entre o GA e o GE, no que se refere as subescalas da PES,
diferencas significantes ndo foram encontradas, demonstrando que ambos os grupos perceberam o
ambiente como favoravel a sua pratica. Amaioria dos estudos brasileiros utilizando a PES foi realizada
no ambiente hospitalar e, considerando esse contexto, uma pesquisa nacional realizada no Distrito
Federal encontrou diferencas significantes na percepc¢ao de enfermeiros e técnicos de enfermagem
em duas subescalas, indicando que unidades de terapia intensiva ndo favorecem, igualmente, a
pratica profissional de todos os profissionais da categoria?.

Um ambiente favoravel ao desenvolvimento das atividades da enfermagem contribui para
melhorar a seguranca do paciente, a qualidade do cuidado e a satisfacao profissional e para diminuir
os niveis de exaustdo emocional e a intengdo dos profissionais em deixar seus empregos, por
isso a avaliacdo do ambiente é fundamental para que estratégias possam ser implementadas em
qualquer nivel de atencao a saude?. Estudo realizado em Valéncia, na Espanha, evidenciou que a
aplicagao da PES em Unidades de Atengao Primaria estimulou a compreensao da caracterizacéo do
ambiente de pratica, com beneficios para a enfermagem, a melhoria da qualidade do atendimento
e a organizagao da instituicao®.

Destaca-se que a subescala “Adequacao da equipe e de recursos”, mesmo com escores
positivos, obteve as médias mais baixas tanto no GA (2,71) quanto no GE (2,51). Esse achado vem
sendo encontrado mundialmente?-242-2° n3o s6 porque existe um subdimensionamento da equipe de
enfermagem?’, que contribui para uma sobrecarga de trabalho e, consequentemente, para prejuizos
aos processos de trabalho', como também pelo fato de os enfermeiros ndo terem oportunidades para
discutir a assisténcia prestada ao paciente com outros enfermeiros e nem sempre terem servigos
que os auxiliem no desenvolvimento de suas atividades.

Estudo?® que avaliou as caracteristicas do ambiente revelou que a habilidade e o suporte dos
lideres sdo essenciais para que melhores resultados sejam alcangados; por isso, ao avaliar a relagédo
entre essas caracteristicas e os dominios do instrumento de lideranga, foi possivel perceber que,
na visdo dos técnicos, de modo geral, enfermeiros com mais caracteristicas de coach contribuiram
para percepg¢des mais positivas do ambiente.

O ambiente da pratica na APS consiste em um servigo de alta complexidade, devido a sua
demanda, e, nesse sentido, o enfermeiro exerce papel fundamental, principalmente na figura de um
lider. Atematica da lideranga coaching ainda é pouco estudada na area da enfermagem e n&o foram
encontrados estudos que a relacionem com o ambiente de pratica profissional.

Embora, na perspectiva dos liderados, o escore total dos dominios do instrumento que avalia
a lideranca tenha obtido correlagdes positivas e significantes, os lideres devem ficar atentos as
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subescalas que ndo alcangaram essas diferencas, pois elas podem constituir oportunidades para a
melhoria dos processos.

Com relagao aos enfermeiros, este estudo demonstrou que a comunicagdo pode colaborar
para a qualidade do cuidado e para as relagcdes entre enfermeiros e médicos. Autores revelaram que
a comunicacgao é uma ferramenta fundamental nas relagdes e fortalece a implementagéo de agdes®'.
Atividades coletivas, grupos e visitas domiciliares sdo a¢gdes em que uma boa comunicagédo pode
resultar no dinamismo da equipe, com melhores praticas na assisténcia e melhor alinhamento nas
relacbes entre os membros das equipes interdisciplinares®. Por isso, a comunicagéo é essencial
para quem trabalha na APS, pois o principal foco é o cuidado e a prevencao de agravos.

A lideranca pautada na comunicacao pode representar a capacidade de o lider influenciar
seus liderados para que todos atuem, de forma mais efetiva, para atingir os objetivos e para que as
relagdes sejam mais horizontais, garantindo maior troca entre os envolvidos, autonomia e participacao
nas discussoes e no contexto da organizagao®:.

Ao contrario dos achados descritos neste estudo, que evidenciaram que na APS a lideranga
coaching pode contribuir para melhores percep¢des do ambiente, pesquisas realizadas em unidades
criticas publicas e privadas e em um hospital-escola ndo evidenciaram essa relacao®?-23. Uma possivel
explicacao para esse achado pode estar pautada no fato de que, apesar de os enfermeiros terem
apresentado uma avaliacdo mais positiva do exercicio da sua lideranca do que quando avaliados
pelos auxiliares de enfermagem, resultado também encontrado por outros pesquisadores®, parece
que essas diferencas nao influenciaram a percepg¢éo positiva que ambos os grupos demonstraram
na avaliagdo da subescala habilidade e suporte da lideranga, da PES.

E também importante destacar, no que concerne ao subfinanciamento do SUS, que o
comprometimento das transferéncias de recursos as unidades de saude traz prejuizos aos ambientes
de pratica profissional. Embora o Brasil passe por dificuldades em relagdo ao financiamento, os
achados nao foram marcantes ao ponto de tornar o ambiente desfavoravel, o que leva a crer que
essas unidades, de modo geral, estdo sendo bem gerenciadas.

A lideranca, além de habilidades especificas, deve ser fundamentada em conhecimentos
sobre gestdo'® e apesar de bons resultados, esse estudo apresenta oportunidades de melhorias
para esses enfermeiros, especialmente nos quesitos dar e receber feedback, dar poder e exercer
influéncia e apoiar a equipe para o alcance dos resultados.

O feedback esta ligado ao empoderamento do lider coaching, seja por meio do controle
direto, da influéncia ou da responsabilidade'?, tornando-se uma maneira de mencionar os pontos
positivos e as oportunidades de melhoria aos liderados. E, ainda, um processo que pode melhorar
o desempenho e os resultados a serem alcancados.

Quando um lider da poder e exerce influéncia sobre os liderados, ele torna a relagdo mais
participativa. O lider deve envolver os liderados em suas tomadas de decisdes, para que se sintam
parte da equipe e da organizacado®. Estudo realizado em ambiente hospitalar, demonstrou que os
auxiliares perceberam que os enfermeiros ndo compartilharam o poder, e esse comportamento
favorece a hierarquizagao e afasta o lider do liderado. Na APS, é primordial que a tomada de decisao
seja compartilhada, pois o trabalho em equipe deve ser sincronizado®.

Como limitagao do presente estudo, podemos citar o fato de a analise do ambiente das unidades
estudadas néo ter sido realizada individualmente, e sim por meio da média das 13 unidades. Esse
tipo de analise dificulta que estratégias individualizadas possam ser implementadas. Além disso, a
escassez de pesquisas na area, principalmente no contexto da APS, dificulta a compreensao e a
comparagao dos achados.

Este estudo incorpora as praticas de lideranca em um cenario ainda pouco estudado,
contribuindo para que futuras pesquisas sejam realizadas, para que essa competéncia seja cada
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vez mais compreendida. Além disso, o exercicio de um modelo de lideranga mais contemporaneo
(coaching) demonstrou que pode contribuir para que ambientes mais favoraveis sejam estabelecidos
na APS e, consequentemente, melhores resultados poderao ser alcangados.

Na APS, a ferramenta coaching pode ser um recurso eficaz para o desenvolvimento de
enfermeiros e o empoderamento da equipe, entretanto mais estudos se fazem necessarios para
justificar sua efetiva implementacao.

CONCLUSAO

Este estudo buscou avaliar a autopercepgao dos enfermeiros lideres e a percepgao dos seus
liderados sobre a lideranca, e seu ambiente de pratica profissional. O ambiente foi avaliado como
favoravel tanto pelos enfermeiros quanto pelos auxiliares de enfermagem. A lideranga coaching foi
percebida em ambos os grupos, sendo mais bem avaliada pelos enfermeiros. As principais correlagbes
foram comunicacido e fundamentos de enfermagem voltados para a qualidade do cuidado; e o
valor total do Questionario de Percepcao de Técnicos e Auxiliares de Enfermagem no Exercicio da
Lideranga e comunicagao com relagdes colegiais entre médicos e enfermeiros. Tal fato pode sugerir
melhores ambientes de pratica profissional na APS.
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