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Matriz de perfiles de gerentes de enfermeria clinica desde la perspectiva del proceso presupuestario de los hospitales

Resumo

Objetivou-se tragar o perfil e construir a matriz dos gestores clinicos enfermeiros de hospitais publicos e
privados, sob a Otica do processo orgamentario. Estudo transversal, exploratério, com abordagem
quantitativa. A amostra foi composta por 69 enfermeiros que ocupavam cargos de gestdo e com
responsabilidade orgamentaria intra-hospitalar. O instrumento de coleta de dados, contendo 20 questdes,
foi previamente validado. As varidveis do estudo foram sintetizadas na Matriz do Perfil dos gestores clinicos
enfermeiros. Os quadrantes que formam a Matriz representaram o perfil dos gestores, sendo que o 12
quadrante apresenta o tempo de atuagdo que foi acima da média, pés-graduados, com menor complexidade
organizacional, pertencentes a hospitais privados e altos niveis de participagdo e feedback orgamentérios.
As caracteristicas de maior complexidade organizacional e financiamento publico os posicionaram no 42
quadrante — baixos niveis de participagdo e feedback orgamentarios. As caracteristicas das instituigdes
hospitalares, com destaque para complexidade organizacional e fonte de financiamento, aparentemente
promovem diferentes demandas de conhecimento e habilidades acerca de insumos e processos de
orcamentagdo dos gestores clinicos enfermeiros, sugerindo demandas por habilidades de natureza
econdmico-financeira destes profissionais desde a sua formagdo basica de graduagdo.

Descritores: Perfil Profissional; Gestor de Saude; Orgamentos; Economia e Organizagdes de Saude;
Enfermeiros.

Abstract

The aim was to trace the profile and build the matrix of clinical nurse managers of public and private
hospitals, from the perspective of the budget process. Cross-sectional, exploratory study with a quantitative
approach. The sample consisted of 69 nurses who occupied management positions and had intra-hospital
budgetary responsibility. The data collection instrument, containing 20 questions, was previously validated.
The study variables were synthesized in the Profile Matrix of clinical nurse managers. The quadrants that
make up the Matrix represented the profile of managers, with the 1st quadrant showing the time of
experience that was above average, postgraduates, with less organizational complexity, belonging to private
hospitals and high levels of participation and budgetary feedback. The characteristics of greater
organizational complexity and public funding placed them in the 4th quadrant — low levels of budgetary
participation and feedback. The characteristics of hospital institutions, with emphasis on organizational
complexity and funding source, apparently promote different demands for knowledge and skills about
inputs and budgeting processes of clinical nurse managers, suggesting demands for economic-financial skills
of these professionals since their basic graduation training.

Descriptors: Job Description; Health Manager; Budgets; Health Care Economics and Organizations; Nurses.

Resumén

El objetivo fue trazar el perfil y construir la matriz de enfermeras clinicas gerentes de hospitales publicos y
privados, desde la perspectiva del proceso presupuestario. Estudio exploratorio transversal con abordaje
cuantitativo. La muestra estuvo conformada por 69 enfermeros que ocupaban cargos gerenciales y tenian
responsabilidad presupuestaria intrahospitalaria. El instrumento de recoleccién de datos, que contiene 20
preguntas, fue validado previamente. Las variables de estudio se sintetizaron en la Matriz de perfiles de
enfermeras gestoras clinicas. Los cuadrantes que conforman la Matriz representaron el perfil de los
gerentes, siendo el ler cuadrante el tiempo de experiencia que estuvo por encima del promedio, posgrados,
con menor complejidad organizacional, pertenecientes a hospitales privados y altos niveles de participacion
y retroalimentacidon presupuestaria. Las caracteristicas de mayor complejidad organizacional y
financiamiento publico los ubicaron en el cuarto cuadrante - bajos niveles de participacion y
retroalimentacion presupuestaria. Las caracteristicas de las instituciones hospitalarias, con énfasis en la
complejidad organizacional y la fuente de financiamiento, aparentemente promueven diferentes demandas
de conocimientos y habilidades sobre los insumos y procesos presupuestarios de los enfermeros clinicos
gerentes, sugiriendo demandas de habilidades econémico-financieras de estos profesionales desde su
formacidn basica de egreso.

Descriptores: Perfil Laboral; Gestor de Salud; Presupuestos; Economia y Organizaciones para la Atencién de
la Salud; Enfermeros.
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Introdugao

Os gastos em saude em nivel global atingiram 8,3
trilhGes ou aproximadamente 10% do Produto Interno Bruto
(P1B) em 2018, sendo que mais de 75% destes gastos globais
pertencem as regides da Europa e das Américas, na qual o
Brasil esta classificado®.

O Brasil possui um sistema de saude inteiramente
financiado por receitas fiscais gerais, com a Lei n.2 8.142/90
que dispde sobre as transferéncias intergovernamentais de
recursos financeiros na area da saude e a Lei Complementar
n.2141/12 que regulamenta a Emenda Constitucional n.2 29,
fixando a participa¢do da Unido, Estados e Municipios no
orcamento do setor?. O Brasil destina 8,32% do PIB para a
Saude e com esse volume de recursos é o 42 maior gasto em
saude no mundo, representado tanto em termos absolutos
(variando desde USS 656, no caso do Peru, até o maximo de
USS 1.836, no da Russia), quanto em gastos per capita®*.
Logo, o Brasil ocupa a 42 colocagdo no ranking dos gastos per
capita em saude o que revela, de certa forma, a inclinagdo
da sociedade brasileira em priorizar mais a area da saude,
que se consolidou a partir da criagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS) e das Emendas Constitucionais antepostas, que
promoveram uma ampliagdo dos gastos minimos nessa
area®.

O sistema de saude brasileiro enfrenta desafios
para encontrar o equilibrio entre o financiamento e os gastos
do setor, com necessidade da busca por recursos extras.
Alguns fatores podem ser apontados para explicar esse
desequilibrio, como a escassez de capital financeiro,
utilizacdo ineficiente dos recursos, aumento dos gastos e
dificuldades para o controle de custos5. O aumento dos
gastos em Saude pode ser justificado pela evolugdo
psicossocial e econémica que o Brasil vem sofrendo ao longo
dos anos como o aumento do indice de envelhecimento
populacional e diminuicdo das taxas de fecundidade,
mudanca no perfil epidemiolégico das doencas e
incorporagdo de novas tecnologias na determinagdo de
diagndsticos™®.

Além destes fatores, no ano de 2020, pelo cenario
de Pandemia da Covid-19 instalado no Brasil, houve elevada
demanda emergencial e crescente ao SUS, pois o aumento
da procura por um grande nimero de leitos hospitalares
(Gerais e de Unidades de Terapia Intensiva - UTI) para o
cuidado as vitimas do SARS-CoV-2 (Novo Coronavirus),
sobretudo as mais graves, impactou os custos dos hospitais,
exigindo novos fluxos de organizacdo de acesso, modernos
equipamentos, especialmente ventiladores mecanicos, rede
elétrica e de gases capaz de suportar essa sobrecarga,
insumos em quantidade e qualidade adequadas e,
sobretudo, forga de trabalho capacitada para atender ao
crescente nimero de casos complexos’.

Frente ao fato de que os recursos financeiros sdo
escassos e insuficientes para atender as necessidades de
salde, torna-se importante a alocacdo adequada destes
fundos, para que a execug¢do e o cumprimento dos servi¢cos
e a¢les garantidas pelo SUS e instituicdes privadas, sejam
realizados com qualidade e eficiéncia. Para tal, as
organizagOes de saude passaram a adotar instrumentos
gerenciais adequados para que os gestores pudessem
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realizar a administracdo desses recursos insuficientes,
visando a busca continua pela eficiéncia e eficicia das
atividades®®°,

Assim, dentre os instrumentos gerenciais, o
orcamento é uma ferramenta para melhoria da performance
nos hospitais, pois tem potencial para aperfeicoar os
processos, promover eficiéncia dos custos sem sacrificar a
qualidade do servigo da instituicdo e maximizar os recursos,
além de facilitar o processo decisério. O orgamento consiste
tanto em um plano para gestdo - representado pela
guantificacdo dos objetivos econdmicos e financeiros a
serem atingidos por uma organizagdo, expresso por
intermédio da formalizagdo das proje¢des de receitas e
gastos, como em um processo, compreendendo as relagdes
entre os elementos do sistema de controle de uma
organizagdo'®2,

No ambito do processo orgamentario, o
envolvimento dos profissionais de saude na formulagdo e
desenvolvimento desses sistemas se faz fundamental,
através de esforcos na adogdo de ferramentas gerenciais
que atendam as necessidades emergentes. Esse
envolvimento é dado pela participagdo or¢gamentaria, na
qual estes profissionais da saude, que possuem uma
responsabilidade orgamentaria na gestdo de seus
departamentos, participam do processo de elaboragdo das
metas orgcamentarias, e posteriormente recebem a
informacdo sobre o cumprimento destas metas, de acordo
com os relatdrios da execugdo orgamentdria, caracterizando
o feedback orgamentdrio. Assim, o feedback orgamentdrio
permite aos gestores a anadlise das informagdes recebidas
sobre a execug¢do das metas pactuadas, possibilitando o
ajuste para o or¢camento futuro e o efetivo direcionamento
das decisbes de alocacdo dos recursos. No contexto da
formacgdo destes gestores clinicos, o orcamento é um
instrumento que requer a incorporagdo de um conjunto de
conhecimentos e habilidades que instrumentalizam a
profissdo para o desenvolvimento de um processo de gestao
inovador, mais autébnomo e orientado a melhoria da
eficiéncia, eficacia e economicidade®3>,

Dentre estes gestores, destacam-se os enfermeiros,
pois no seu processo de trabalho deve articular agdes de
cuidado e gerenciamento, ou seja, este profissional
necessita ser capaz de desenvolver inUmeras competéncias,
tanto para prestar um cuidado de maior complexidade,
guanto para gerenciar a sua equipe e a unidade da qual faz
parte?®.

Em se tratando do contexto internacional, tem-se
identificado competéncias que se assemelham para o
enfermeiro generalista, tais como: tomada de decisdao
baseada na clinica e na pratica ética, prescricio de
enfermagem considerando a seguranga dos cuidados,
deteccdo precoce das intercorréncias clinicas, além do
respeito a regulamentacdo profissional que estabelecem a
técnica ideal. J& em ambito nacional, foram identificadas
diversas competéncias para enfermeiros hospitalares, sendo
algumas delas: planejamento da assisténcia, supervisdo e
coordenacdo dos cuidados prestados pela equipe
assistencial e dos papeis administrativos, implementacdo da
educacdo permanente para a equipe e lideranca’-%°,
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Com isso, terdo condi¢cdes de analisar dados
financeiros de modo a subsidiar a gestdo de recursos
materiais, fisicos e financeiros. Estes profissionais
constituem um nivel decisério importante na alocagdo dos
recursos®,

Enfermeiros que ocupam posi¢des de gestdo em um
hospital sdo responsaveis pelo controle gerencial de uma
proporcao relativamente grande em relagdo aos recursos
totais da instituicdo, sendo relevantes as atividades de
controle gerencial por eles realizadas®?.

Pretende-se, por meio deste estudo, qualificar o
perfil do enfermeiro gestor clinico, caracterizado por uma
matriz de gestores clinicos enfermeiros de hospitais
estruturada sob a 6tica do processo orgamentdrio. Diante
deste cendrio, ainda ha lacunas referentes ao perfil dos
gestores clinicos enfermeiros de hospitais publicos e
privados quanto a sua participagdo no processo
orcamentario, processo determinante para que a alocagdo
dos recursos seja mais eficiente, e ao feedback
orcamentario, dado pelo acompanhamento referente a
execucdao das metas or¢camentdrias planejadas para o seu
departamento. Logo, este estudo teve como objetivo tragar
o perfil e construir a matriz dos gestores clinicos enfermeiros
de hospitais publicos e privados, sob a 6tica do processo
orcamentario.

Metodologia

Trata-se de um estudo transversal de carater
exploratério e com abordagem quantitativa dos dados. O
estudo foi realizado no Departamento Regional de Saude
(DRS) no municipio de Ribeirdo Preto (DRS XllI), no estado de
Sdo Paulo, no periodo de novembro de 2018 a julho de 2019.
A populagdo determinada foram enfermeiros que ocupavam
cargos de gestdo e que possuiam responsabilidade
orgamentaria sob uma area ou departamento no ambiente
intra-hospitalar, de carater publico ou privado.

A técnica utilizada foi bola de neve, snowball
sampling®, considerada apropriada para se selecionar os
gestores do Servico de Salude que estdo realmente
envolvidos no processo orcamentario da instituicdo e que
estdo aptos a responder ao questiondrio. A partir da
indicacdo de um respondente, o pesquisador fez o contato
para participacdo na pesquisa e certificou se o enfermeiro
possuia um nivel de responsabilidade orcamentaria e se
estava envolvido no processo orcamentario do hospital que
atua para ser considerado parte da amostra.

A amostra ndo foi probabilistica e sim por
conveniéncia, abrangendo os enfermeiros que ocupavam
cargos de gestdo e que possuiam responsabilidade
orgamentaria sob uma area ou departamento no ambiente
intra-hospitalar, de carater publico ou privado, totalizando
69 questionarios respondidos.

Foram utilizadas as seguintes varidaveis para
caracterizar o perfil dos gestores: género, idade, tempo de
atuacdo na funcdo, formagdo académica, nivel de
complexidade organizacional, dados pelo nimero de

subordinados do seu setor e ao tipo de instituicdo
pertencente.
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A matriz foi elaborada a partir das medidas de moda
das varidveis do processo orgamentdrio — participagdo
orcamentaria e feedback orgamentario, de acordo com a
classificagdo das variaveis de perfil, descritas a seguir, para
posterior constru¢do da matriz proposta.

As variaveis tempo de atuacdo e complexidade
organizacional foram agrupadas em “abaixo da média” e
“acima da média” e analisadas as medidas da moda destes
grupos, classificando-as e posicionando-as no quadrante
correspondente ao nivel de participagdo e feedback
orgamentarios; ja para a variavel formagdo académica, foi
analisada a moda dos grupos Graduagdo e Pds-graduacdo,
igualmente para os grupos de gestores pertencentes a
instituicdes cuja fonte de financiamento era privada ou
publica.

Apds a anadlise da moda para as questdes
relacionadas as varidveis do processo orgamentdrio —
participacdo e feedback, houve a classificagdo no quadrante
correspondente ao nivel de participacdo e feedback,
possibilitando assim uma visdo do panorama de cada
caracteristica do perfil em relagao a intensidade do nivel de
participagdo orcamentaria e feedback orgamentario.

O instrumento de coleta de dados foi desenvolvido
a partir de questdes sobre participacdo orgamentaria e
feedback orcamentario, utilizadas em pesquisas anteriores
sobre esta temdtica, na lingua inglesa42224,

Primeiramente, as questdes foram traduzidas por
dois tradutores distintos, tendo como lingua nativa o
portugués e dominio da lingua inglesa, sendo um com
experiéncia na drea de Enfermagem e outro na drea de
negécios, ambos com vivéncia no exterior. Essas duas
versdes foram analisadas pelo pesquisador com a finalidade
de resolver discrepancias entre as duas versoes traduzidas,
elaborando uma nova versao do instrumento.

Essa nova versdo foi enviada para revisdo de um
especialista da 4drea de negdcios com experiéncia na area de
controle gerencial de uma multinacional, que vivencia o
processo or¢camentario e de trés enfermeiros gestores para
emitirem suas opinides sobre a necessidade de adaptacgbes
culturais na versdo brasileira. Essa verificacdo é também
chamada de validagcdo do conteudo, pois envolve a consulta
a uma pequena amostra de respondentes tipicos e/ou
especialistas para julgar a adequacgdo dos itens escolhidos
para representar os construtos??,

Dessa forma, os questionarios foram enviados a
esses quatro juizes para avaliagdo, pois foi considerada que
essa composicdo do grupo de juizes seria adequada devido a
experiéncia na area de gestdo no ambiente da Saude, bem
como nas organiza¢bes empresariais.

Foi realizado pré-teste com cinco gestores da area
de Enfermagem, de caracteristicas semelhantes a amostra
intencionada. Apds a aplicagdo deste questionario, as
enfermeiras ndao relataram nenhuma dificuldade para
respondé-lo, levando aproximadamente 20 minutos o
tempo de resposta, ndo sendo identificado nenhum ruido
que apontasse alguma falha no presente instrumento.

Na Ultima etapa, a versdao pré-final foi retro
traduzida para o inglés por um professor nativo da lingua
inglesa que reside no Brasil e com dominio do portugués.

Glob Acad Nurs. 2021;2(3):e150


https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200150

Matriz de perfil dos gestores clinicos enfermeiros sob a 6tica do processo orgamentario de hospitais
Santos GC, Gonoella JM, Rigotti AR, Gimenes FRE, Henriques SH, Bonacim CAG

N3do houve alteragdes nessa avaliacdo, foi apenas salientado
para se manter alguns termos em inglés e fornecer uma
definicdo completa para se diminuir o risco de ma
compreensdo, estando o instrumento de coleta validado
para aplicagdo definitiva na amostra pretendida pela
pesquisa.

Assim, o instrumento final é composto por 11
questdes em escala tipo Likert de zero a cinco pontos, as
quais indagam os respondentes quanto ao nivel de
participacdo e envolvimento na preparagdo do orcamento e
influéncia sob as metas orcamentarias estabelecidas e em
relagdo ao nivel de feedback orgamentdrio recebido de seus
superiores sobre o cumprimento das metas orgamentarias e
acompanhamento da execugdo orgamentaria do
departamento sob sua responsabilidade, além de nove
questdes para classificagdo dos respondentes.

Houve o contato do pesquisador com um pequeno
grupo de profissionais e docentes da area da Saude, que fez
as primeiras indicagGes de enfermeiros gestores do Servigo
de Saude, que tinham responsabilidade orcamentaria sob
seu setor, enviadas por correio eletrénico, para que novos
respondentes fossem identificados. A partir desse primeiro

Resultados
Perfil dos Gestores Clinicos

contato, esse fluxo de retorno dos e-mails com novas
indicagOes de gestores era acompanhado pelo pesquisador,
de forma periddica. Tendo o retorno de um questionario,
este era conferido e validado para inclusdo e posterior
andlise dos dados coletados.

Todas as questdes foram tabuladas e organizadas
em planilhas do software Microsoft Excel®, com analise
descritiva dos dados, calculando as medidas de moda,
mediana, minimo e maximo, frequéncia para tragar o perfil
dos respondentes e construgdo da matriz do perfil dos
gestores clinicos enfermeiros.

O estudo foi aprovado, pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade de Sdo Paulo, sob o parecer n.2
866.003, de 26 de novembro de 2014, de acordo com o
protocolo  CAAE: 13520813.3.0000.5407, conforme
Resolugdo n.2 466 de 12 de dezembro de 2012, do Conselho
Nacional de Etica em Pesquisa do Ministério da Satde, que
aborda a ética em pesquisa com seres humanos. Os
participantes foram solicitados a assinar o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, apds aceitar participar
voluntariamente do estudo.

A Tabela 1 apresenta o perfil dos enfermeiros gestores de hospitais publicos e privados.

Tabela 1. Perfil dos enfermeiros gestores segundo género, idade, formagdo académica, atuagdo na fungdo, experiéncia profissional de hospitais publicos e
privados. Ribeirdo Preto, SP, Brasil 2019 (n=69)

Hospitais Publicos Hospitais Privados Total
Variaveis Categorias
n % n % n %
Feminino 20 90,9% 45 95,7% 65 94,2%
Género
Masculino 2 9,1% 2 4,3% 4 5,8%
25a30anos 2 20,0% 4 6,8% 6 8,7%
31a40anos 1 10,0% 28 47,5% 29 42,0%
Idade 41 a 50 anos 1 10,0% 27 45,8% 28 40,6%
51 a 60 anos 5 50,0% 0 0,0 5 7,2%
Acima de 60 anos 1 10,0% 0 0,0 1 1,4%
Superior Completo 2 10,0% 7 14,3% 9 13,0%
Especializagdo (Lato Sensu) 8 40,0% 16 32,7% 24 34,8%
Formagdo Académica
Mestrado (Stricto Sensu) 6 30,0% 20 40,8% 26 37,7%
Doutorado (Stricto Sensu) 4 20,0% 6 12,2% 10 14,5%
Menos de 1 ano 0 0,0 2 4,3% 2 2,9%
la5anos 12 54,5% 21 44,7% 33 47,8%
6 a 10 anos 4 18,2% 16 34,0% 20 29,0%
Atuacgdo na Fungao
11 a 20 anos 5 22,7% 6 12,8% 11 15,9%
21a25anos 0 0,0 2 4,3% 2 2,9%
Acima de 30 anos 1 4,5% 0 0,0 1 1,4%
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1a10anos 10 43,5% 21 45,7% 31 44,9%
11a20anos 5 21,7% 22 47,8% 27 39,1%

Experiéncia Profissional
21 a30anos 5 21,7% 3 6,5% 8 11,6%
Acima de 30 anos 3 13,0% 0 0,0 3 4,3%
Até 50 subordinados 18 81,8% 40 85,1% 58 84,1%

Subordinados

Mais que 50 subordinados 18,2% 7 14,9% 11 15,9%

Observa-se que a maioria (94,2%) dos gestores
pertencem ao género feminino e encontra-se na faixa etaria
dos 31 aos 50 anos (82,6%). Ainda n3o diferem entre
hospitais publicos e privados em relagdo ao tempo de
atuacdo na fungdo (1 a 5 anos). Interessante notar que
enquanto a especializagdo é mais frequentes nos hospitais
publicos (40,0%), o mestrado aparece com mais frequéncia
nos hospitais privados (40,8%). Ainda, 79,7% dos gestores
clinicos tém até 10 anos de experiéncia profissional e

coordenam até 50 subordinados em seu setor (84,1%) sendo
esta constatagdo valida para ambos os hospitais.

Desta amostra, 68,1% atuam em hospitais
financiados por recursos privados e 31,9%, por recursos
publicos. A Tabela 2 reporta as estatisticas descritivas das
varidveis empregadas no estudo sobre o processo
orcamentario — participacdo orgcamentdria e feedback
orgcamentario.

Tabela 2. Estatisticas descritivas referentes a Participagdo Orgamentaria e Feedback orgamentdrio, dos hospitais privados (n=47) e publicos (n=22). Ribeirdo
Preto, SP, Brasil 2019

Variavel Mediana Moda Minimo Maximo
Hospital Privado Publico Privado Publico Privado Publico Privado Publico
Participa¢do Or¢amentaria — Budgetary Participation
PO_q1° 5 3 5 3 2 1 5 5
PO_q2 3 3 1 1 1 5 5
PO_qg3 4 3 4 5 1 1 5 5
PO_q4 5 3 5 5 1 1 5 5
PO_q5 5 3 5 3 1 1 5 5
PO_q6 4 3 5 5 1 1 5 5
PO_q7 4 3 5 1 1 1 5 5
PO_q8 3 3 1 1 1 1 5 5
Feedback Orgamentario

FO_q9' 4 3 5 1 1 1 5 5
FO_q10 4 2 5 1 1 1 5 5
FO_q11 4 2 5 1 1 1 5 5

Nota: “Participacdo Orcamentdria da questdo 1, "Feedback Orcamentario da questdo 9.

Os gestores dos hospitais privados estdo mais
envolvidos na definicdo do or¢camento do seu setor, sendo
consultados sobre o que deveria ser incluso no orgamento.
Ademais, os gestores tém a percepcdo que possuem alto
grau de influéncia na determinacdo das metas
orcamentarias, de acordo com as medidas de posi¢cdo das
questdes (PQ) PO_ql, PO_g5 e PO_q7, evidenciado no
momento em que o gestor é indagado se o orgamento é
fechado até que esteja satisfeito com o que foi proposto
(PO_g2), apresentando moda 1 para os enfermeiros dos
hospitais publicos e moda 3 para PO_g5, sendo indiferentes
sobre a importdncia de sua opinido no processo de
elaboragdo das metas orcamentdrias. Destaca-se que todos
afirmam incluir mudancas sugeridas na definicdo das metas
orcamentarias (PO_qg6) e trabalham com suas equipes,
envolvendo todos os membros neste processo (PO_q4).
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No que tange a questdo do feedback orcamentario,
é nitida a diferenca em relagdo a percepc¢do dos enfermeiros
dos hospitais publicos e privados, conforme medidas de
moda e mediana apresentadas. Nos hospitais publicos, os
gestores relataram ndo receber uma quantidade
considerada suficiente de informacgGes sobre as realizagOes
acerca das metas orgamentdrias do setor sob sua
responsabilidade, ou seja, do nivel de alcance do
cumprimento das metas orcamentarias reportadas pelos
seus superiores.

A matriz foi composta por quatro quadrantes,
constituida das varidveis referentes as respostas dos
gestores da categoria profissional da enfermagem.

Os profissionais com maior tempo de atuagdo na
funcdo de gestor apresentam nivel mais elevado de
participacdo e feedback orgamentdrio, sendo classificados
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no 12 quadrante da matriz, enquanto os que possuem menor
tempo na fungdo, no 22 quadrante, por apresentarem alto
nivel de participagdo orgamentaria, porém baixo nivel de
feedback. A formagdo académica destes gestores clinicos,
tanto com graduagdo ou pds-graduacdo, classifica-os com
alto nivel de participagdo orgamentaria, diferindo-se quanto
ao nivel de feedback orgamentdrio. Os profissionais
graduados foram classificados no 22 quadrante, e os pds-
graduados no 12 quadrante — altos niveis de participagcdo e
feedback orgamentarios.

Quanto a complexidade organizacional, os que
possuem maior numero de subordinados, apresentaram
baixo nivel de participacdo e feedback (42 quadrante),
enquanto os que possuem menor nimero de subordinados,
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foram posicionados no 12 quadrante, com altos niveis de
participagdo e feedback orgamentdrios. Os que atuam em
hospitais publicos e privados foram classificados no 12 e 42
guadrantes, respectivamente, situando-os de forma
contraria, ou seja, os gestores pertencentes a hospitais
privados possuem altos niveis de participacdo e feedback em
contrapartida com os dos publicos, com baixos niveis de
participagdo e feedback. A matriz do perfil esta representada
na Figura 1, apresentando no primeiro quadrante a relagao
da posicdo dos gestores com altos niveis de participacdo e
feedback orcamentario; no segundo, alto nivel de
participacdo e baixo nivel de feedback, no terceiro, baixo
nivel de participagdo e alto nivel de feedback e no quarto,
baixos niveis de participacdo e feedback orgamentdrio.

Figura 1. Matriz de Perfil dos Enfermeiros Gestores Clinicos, segundo a participagdo e feedback orcamentarios. Ribeirdo Preto, SP, Brasil 2019 (n= 69)

PARTICIPACAO ORCAMENTARIA
Alto Finan-
vel Comple-
nive Tempo de xidade Financia- Tempo de Complexidade cia-
Organizaci-
Atuagdo (TA) Formacdo onal mento Atuagdo (TA) Formagdo Organizacional mento
TA TA
abaixo média acima média
Pés-
Graduagao graduagdo
Menor
Complexidade
Organizacional
Privado
22 Quadrante 12 Quadrante
Maior
Complexid
ade
Organizaci
onal
Publico
Baixo
nivel 42 Quadrante 32 Quadrante
FEEDBACK ORCAMENTARIO
Baixo nivel Alto nivel
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Constata-se que ndo houve classificacdo dos
gestores no 32 quadrante, pois se o profissional tivesse alto
nivel de feedback, teria participado do processo
orgamentario. A classificagdo predominante foi no 129
quadrante, no qual os gestores com tempo de atuagdo acima
da média, pds-graduados, com menor complexidade
organizacional e pertencentes a hospitais privados,
apresentaram altos niveis de participacdo e feedback
orgamentarios.

As caracteristicas de maior complexidade
organizacional e financiamento publico posicionaram os
gestores no 42 quadrante — baixos niveis de participagdo e
feedback orgamentarios. Quando possuem tempo de
atuagdo abaixo da média e sdo apenas graduados, tendem a
apresentar alto nivel de participagdo, porém baixo nivel de
feedback orgamentario.

Discussao

Os gestores clinicos enfermeiros podem ser
equiparados aos clinical managers, os quais sdo definidos
como gerentes de departamentos clinicos, sendo eles
geralmente médicos ou enfermeiros responsaveis por um
setor/unidade ao qual se atribui um nivel decisério em
relacio ao estabelecimento das metas orcamentarias®?>.
Segundo estes autores, o processo decisério destes clinical
managers é um fator chave na questdo do consumo de
recursos dos hospitais e seu envolvimento neste processo é
visto como critico para a eficacia e performance da
instituicao.

Os enfermeiros destacam-se por  possuir
experiéncia na geréncia de diferentes contextos de
prestacdo de servicos de salude e, por isso, tém sido
cobrados, frequentemente, a participar da identificacao,
controle e diminuicdo de custos contribuindo com a
eficiéncia alocativa de recursos humanos, materiais e
estruturais a fim de melhorar a qualidade da assisténcia,
evitar desperdicios e assegurar a acessibilidade aos
pacientes/usudrios. Para tanto, os enfermeiros precisam
conhecer os fatores intervenientes no aumento dos gastos e
dos custos em saude e como se da o financiamento do
setor?®,

Além da sua participacdo qualificada no processo de
apuragdo, controle e contengdo/minimizagdo de custos
assistenciais, os enfermeiros tém grande potencial para
contribuir com o gerenciamento de custos desenvolvendo e
publicando estudos que fundamentam a alocagao racional
de recursos, o equilibrio entre custos e financas e a melhoria
continua de resultados, norteando a redefinicio de
prioridades e o acompanhamento da produtividade?’.

Constata que os gestores clinicos de grandes
departamentos, nos quais possuem maior complexidade
organizacional, fazem maior uso da informagdo
orcamentaria do que em departamentos menores, pois o
feedback orcamentario ocorre para que esta informacdo seja
usada para diagndstico e correcdo das variagdes ocorridas.
Relata-se ainda que suas competéncias gerenciais se
baseiam na sua experiéncia profissional, assim quanto maior
o tempo de atuagdo, maior o desenvolvimento de suas
habilidades gerenciais. Este estudo corrobora os dados da
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pesquisa conforme apresentado na matriz do perfil dos
gestores clinicos enfermeiros, no contexto brasileiro,
guando ha maior complexidade organizacional, os niveis de
participacdo e feedback orgamentarios sdo baixos, porém se
confirma que o tempo de atuagdo acima da média
proporciona altos niveis de participacdo e feedback
orcamentarios?®.

Quando se trata de hospitais privados, estes podem
ser nivelados as organizagdes, nas quais o or¢gamento é
considerado um dos mais importantes sistemas de controle
gerencial®® e atua como instrumento de alocacdo de
recursos, coordenagdo e controle e comunicagdo das
estratégias, ja que ha uma busca crescente pela redugdo de
custos e eficiéncia do uso dos recursos®.

Neste cendrio, os gestores participam mais
ativamente do processo or¢amentario e recebem
informagdes para acompanhamento do alcance das metas e
das variagGes ocorridas, confirmando o posicionamento dos
gestores clinicos enfermeiros no 12 quadrante da matriz. Em
contrapartida, os profissionais pertencentes aos hospitais
publicos situam-se no 42 quadrante, apresentando baixos
niveis de participacao e feedback orgamentarios, devido ao
modelo de pactuagdo das metas orgamentarias no nosso
pais.

Quanto a sua formagao, houve a constatagdo que os
pos-graduandos apresentaram maior nivel de participagdo e
feedback or¢camentarios, classificando-os no 12 quadrante.
Assim, quanto maior o nivel de formagdo do profissional de
enfermagem, maior serd o desenvolvimento das
competéncias administrativas e gerenciais, ampliando o seu
envolvimento nas questdes orgamentarias, bem como o
relato de suas informagdes orcamentarias e a comunicagdo
com os superiores, sendo classificados no 12 quadrante da
matriz de perfil dos gestores clinicos enfermeiros.

Dentre os conhecimentos da drea de Administracdo
gue os possibilitam maior envolvimento nas tarefas
gerenciais, pode-se citar: planejamento, comunicagdo,
negociagao, trabalho em equipe, cultura, e especificamente
o gerenciamento de recursos materiais, custos, sistemas de
informac3o e processos decisérios?®3°,

A partir do mapeamento do perfil dos gestores
clinicos enfermeiros, ressalta-se a necessidade de
incrementos em sua capacitagado profissional para lidar com
os processos de orgamentagado. O dominio do conhecimento
especifico referente ao planejamento e a gestdo de recursos
e insumos os auxiliardo na condugdo de planos
orcamentarios mais consistentes, e potencialmente também
promoveriam relatérios e reuniGes de feedback mais
assertivas. Desta forma, o processo orgamentario pode
apresentar-se  mais alinhado entre os setores
administrativos, e de staff, e a drea assistencial, gerando
maior eficiéncia no uso dos recursos, infraestrutura, redugao
de custos, maior produgdo assistencial, com consequente
aumento nas receitas e, portanto, potencial melhoria na
salde econdmico-financeira dos hospitais.

Para que esses gestores possam assumir
responsabilidades de cardter econdmico-financeiro no
servigo de saude, tomando o orgamento como instrumento
para tal, é necessario a incorporacdo de um conjunto de
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conhecimentos, habilidades e competéncias que
instrumentalizam a profissdo para o desenvolvimento de um
processo de gestdo inovador, mais autbnomo e orientado a
melhoria da eficiéncia, eficacia e economicidade. Essa
necessidade de conhecimento sobre a area especifica de
custos foi levantada em um estudo no qual os enfermeiros -
diretores de unidade, chefes de divisao, encarregados de
secdo e enfermeiros assistenciais - foram entrevistados
sobre o significado do gerenciamento de custos, a utilizagdo
do relatdrio gerencial e a contribuicdo dos relatérios
gerenciais por centro de custos. Os resultados apontaram
que o foco da atencdo é voltado para a assisténcia, que ha
auséncia de formagdo profissional voltada para o
gerenciamento de custo e que hd necessidade de
capacitagdo para melhor compreensdo e andlise dos
relatdrios gerenciais de custo3\32,

Assim, a capacitagdo desses profissionais, pelo
desenvolvimento  de  atitudes, conhecimentos e
competéncias relativas a abordagem econémico-gerencial,
integrando os aspectos da profissio com os da gestdo
econdmica, seria uma possibilidade de superagdo para que
houvesse a participacdo desses gestores no processo
orgamentario. S3o poucas as carreiras da area da Saude que
incluem disciplinas voltadas ao gerenciamento dos servigos
de saude na graduagdo, mesmo que nas Diretrizes
Curriculares Nacionais seja apontado o desenvolvimento
desta competéncia, e um preparo minimo para que o
enfermeiro possa assumir este papel3+33,

Dentre os gestores de servigos de saude, apenas um
pequeno percentual se especializa em gestdo. No presente
estudo, 20% dos gestores clinicos enfermeiros possuem
cursos de especializagdo em gestdo, o que aponta ainda um
percentual reduzido de formacdo especifica para o
desenvolvimento das atividades de competéncia gerencial
exigidos para esta func3o02%%,

A visdo holistica financeira dos servigos de saude e
a importancia da participacdo e do feedback orgamentarios
s6 é adquirida mediante a participacdo destes profissionais
em cursos de pds-graduacdo, deixando lacunas na formacgdo
destes profissionais, sobretudo na dimensdo financeira da
gestdo hospitalar. Este é um indicativo de que a competéncia
de gerenciamento esteja contemplada no projeto
pedagdgico dos cursos de graduagdao em enfermagem para
que estes profissionais possam articular o gerenciamento e
a pratica, quando inseridos em processos de planejamento e
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gestdo, como o processo orgamentario, e possam estar
posicionados em niveis elevados de participagdo e feedback
orcamentarios da matriz de perfil dos gestores clinicos
enfermeiros, assegurando uma assisténcia de qualidade aos
pacientes e rentdvel as instituicdes de saude.

Este estudo teve como limitagGes a utilizacdo de
amostra ndo probabilistica que interfere no poder de
generalizagdo dos resultados; ainda a origem do
instrumento de coleta, pois mesmo passando por um
processo de traducdo e validagdo, o aspecto cultural onde o
mesmo foi desenvolvido, pode ter interferido nesse
processo de tradugao.

Este artigo ird contribuir diretamente na
apresentagdo da atuagdo e importancia do profissional de
enfermagem no processo orgamentario nos servicos de
salde, apontando suas caracteristicas atuais no cendrio da
cidade de Ribeirdo Preto e o perfil profissional representado
pela matriz. Além disso, estudos na area sdo necessarios a
fim de atualizar esta tematica e expandir a coleta de dados a
outras regioes brasileiras.

Conclusao

O objetivo do estudo foi tragar o perfil e construir a
matriz dos gestores clinicos enfermeiros de hospitais
publicos e privados, sob a dtica do processo orcamentario.
Com base no perfil dos gestores clinicos enfermeiros,
caracterizado na matriz do processo or¢gamentdrio, pode-se
observar que as caracteristicas das instituicdes hospitalares,
tais como a complexidade organizacional e a fonte de
financiamento, aparentemente promovem diferentes
demandas de conhecimento e habilidades acerca de
insumos e processos de orcamentacdo dos gestores clinicos
enfermeiros, sugerindo com isso, habilidades de natureza
econémico-financeira destes profissionais na sua formagao
basica de graduacdo.

Os resultados demonstram que ha um longo
caminho a ser percorrido, principalmente na continuidade
da aprendizagem dos gestores clinicos enfermeiros,
buscando sua participacdo e feedback nos processos
orcamentarios. Espera-se que os resultados deste estudo
possam contribuir com a melhoria educacional dos novos
gestores clinicos e que possam sensibilizar a alta gestdo
administrativa dos hospitais publicos no que tange ao nivel
de participagdo e feedback orcamentarios.
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