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O ESTILO DE LIDERANCA DE ENFERMEIROS:
relato de experiéncia

Enaura Helena Branddo CHAVES
Gisela S. Souto de MOURA

O estudo identificou o estilo de lideranca adotado pelos enfermeiros que frequentam cursos de especializacéo
oferecidos por Escolas de Enfermagem da Regido Metropolitana de Porto Alegre. A amostra totalizou 184
individuos, representando 75,72% da populagéo. O instrumento utilizado foi proposto por David R. Frew e permite
classificar os estilos de lideranca em cinco tipos: muito democratico, moderadamente participativo, misto,
moderadamente autocratico e muito autocratico. A analise dos dados constatou a predominancia da utilizacao do
estilo de lideranca misto por 83,15% dos enfermeiros; seguido pelo moderadamente participativo com 9,78%; e o
moderadamente autocratico, 4,89%. Os estilos muito autocratico e muito democratico foram ainda menos expres-
sivos, representando 1,63% e 0,54% da amostra, respectivamente.

Descritores:lideranca; enfermagem; administracao de servigos de salde.

El estudio tiene por objectivo la identificacién del estilo de liderazgo adoptado por enfermeros que tomaran
cursos de especializacion ofrecidos por escuelas de enfermeria de la regiéon metropolitana de Porto Alegre, Brasil.
La muestra consistié en 184 personas o0 75.72% de la poblacion estudiada. Lo cuestionario utilizado fué proposto
por David R. Frew y permite la classificacion de los estilos de liderazgo en 5 tipos: el muy democratico, el
moderadamente participativo, el mixto, el moderadamente autocratico y el muy autocratico. La analisis de los datos
constato el predominio del empleo del estilo de mixto de liderazgo por un 83.15% de los enfermeros. Lo seguieran
el estilo moderadamente participativo, con un 9.78%, y el moderadamente autocratico, con un 4.89%. Los estilos
muy democratico y muy autocratico fueran los menos expressivos con 1.63% y 0.54%, por su vez.

Descriptoresliderazgo; enfermeria; administracion de los servicios de salud.
Titulo: El estilo de liderazgo adoptado por enfermeros que tomaram cursos de especializacion

This study identify the leadership style is adopt for nurses which frequent Post-Graduation Courses offer by
Schools of Nursing of Metropolitan region of Porto Alegre, Brazil. The data collection used an instrument proposed
by David R. Frew was used in a sample of 184 nurses. The instrument classify the leadership in five styles: very
autocratic, autocratic moderate mixed, democratic moderate and very democratic. The results shows the predominant
utilization of the mixed style (83,15%) followed by autocratic moderate (4,89%). The styles very autocratic and very
democratic were less expressive (1,63%) and (0,54%) of the sample.

Descriptors:leadership; nursing; health services administration.
Title: The predominant leadership style in a nurse group which frequent a post-graduation courses
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1 INTRODUCAO O estudo de natureza exploratoria, aqui
caracterizado como um relato de experién-

N&o existem nos dias atuais duvidas comia, teve como objetivo identificar o estilo de

relacdo a importancia da lideranca na pratitideranca de enfermeiros a partir do referen-

de enfermeiros. A maioria dos estudos abordacral teérico utilizado por Dougla®sno qual

o lider numa posicdo de geréncia sendwopfe quatro estilos comportamentais a se-

a eficacia desta lideranca reconhecida pelem empregados pelo lider para influenciar

aumento da produtividade e satisfacdo dos #eu grupo no alcance dos objetivos da orga-

derados. Nesta abordagem, todo gerente padeacao.

ser um lider, mas nem todos os gerentes sao

bons lideres. Segundo Rozefidnatuacdo dos 2 REVISAO BIBLIOGRAFICA

enfermeiros e o trabalho da enfermagem, na

forma como esta organizado, ndo proporcio- As atividades de lideranca podem ema-

na o desenvolvimento da lideranca efetivdar de duas fontes, uma originada de uma posi-

em fung&o de seu carater normativo, fragmen@@0 formal, a outra assumida informal-

do, autoritario e extremamente hierarquizdl€nté por aqueles dotados de determina-

do, argumentando que dessa forma os enfé@s aptidées pessoais que nada tém a ver

meiros estdo apenas exercendo aquilo que §2M UM cargo ou uma posicéao de poder.

racteriza a geréncia. As idéias de posicdo de li- Segundo Arndt e Huckab@yé um pro-

deranca propdem que o lider eficaz proveja@SsO onde um individuo exerce influén_cia

tipo de lideranca exigida por uma determingiobre outros no grupo. As primeiras experién-

da situagdo e as necessidades das pessoa$§§- Sobre lideranca decorrem da Teoria das
volvidas. Relacdes Humanas, e inicialmente a lideran-

Chave® e Gonzale? afirmam que alide- ¢@ €ra abordada como uma caracteristica

ranca pode ser apreendida e desenvolvida. Afata, o individuo ja nascia lider.

tores como Trevis&h Bergamin® e Hersey e Hoje, no entanto, esta abordagem ja esta

Blanchar® a entendem como um fenémen§uPerada e acredita-se que qualquer pessoa
que ocorre dentro de uma situagdo especifode teoricamente ser um lider em dado mo-

ca, reflete um relacionamento dinamico edlento, a lideranca pode também ser aprendi-

tre individuos que buscam atingir objetivo§la. Para que ocorra lideranca de fato devera
comuns e pode ser processada apoiando-se_rblﬁj"_ier adesdo ao lider e uma atracéo por suas
diversos modelos. ideias.

Para realizar este estudo selecionamos a Atualmente, a concepcéo de lideranca
abordagem da lideranca relacionada a varigncentra-se mais na lideranga como um pro-
veis situacionais por acreditarmos que n3o 1§§Ss0 de influenciar outros dentro de uma
um modo Gnico e melhor para liderar, confo€ultura organizacional e na relagao intera-
me enfatizam os autores ja citados, o esiiva entre lider e seguidofés
lo empregado pelo lider, dependera da si- Kron e Gray afirmam que a lideranca
tuacdo enfrentada e o sucesso do lider n&shecessaria em toda a atividade de enfer-
ta proposta dependera de sua capacidd®@dem, sendo fundamental para a enfer-
em aplicar o estilo adequado a situacdo gieeira que desempenha funcdes administra-
lhe for apresentada. Com base neste refiias e que, portanto, trabalha com e através de
rencial, este estudo investigou se existe URPSSOAS, tendo em vista a eficacia da admi-
estilo predominante de lideranca entre efustracao da assisténcia ao paciente e, conse-

fermeiros, utilizando um instrumento proposduéntemente, a qualidade dessa assistén-
to por Frew). cia. Trevisan define lideranca assim: “liderar &
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influenciar pessoas a mudar e, na enfermiééderanca € mais apropriado em cada situa-
gem, como em qualquer outra area, a mudag&o baseado no nivel de maturidade dos co-
ca nao deve ser sindnimo de modificacdes pnmandados. A medida que os individuos ama-
fundas, mas deve ser encarada como aldrecem, o estilo de lideranca torna-se menos
gum grau de melhoria da pratica de enfermarientado pela tarefa e mais orientado por
gem’#37), relacdes.

Brymari'? estabelece trés elementos es- Douglas® afirma que um estudo compa-
senciais para caracterizar o processo de Hdativo sobre estilos de lideranca indicaria, por
deranca, os quais nesta revisdo bibliograficazrto, que um estilo de lideranca democratico
identificamos nas definicdes de varios outrasu participativo é o estilo escolhido na maio-
autoresinfluéncia, grupo eobjetivos, onde, 0 ria das situacées. No entanto, refere que € o
lider exerce um impacto sobre os demais itensenso entre os teoristas da lideranca situa-
duzindo-os a determinada direcdo, esta ioional que uma lideranca efetiva ocorre ape-
fluéncia se processa junto a um determinaas quando o estilo de lideranca é coerente com
do grupo e leva-os a buscarem o alcance dmsituacdo. Nesta premissa o autor reforca que

objetivos estabelecidos. a lideranca ndo deve ser estereotipada, nem
Maximiand'® caracteriza a lideranca co-autocratica, participativa ou permissiva.
mo um fendmeno no qual o individdoin- Embora a abordagem tedrica da lideranca

fluencia ou conduz o comportamento do indsituacional e contingencial tenham sido va-
viduoB, C, D, etc. Este autor utiliza a transiiosas e sejam utilizadas com sucesso na ad-
posicdo dos termos Autocracia, Democraciamsinistracao, outros estudos vém abrangendo
Liberalismo do terreno politico para a adminovas variaveis ao processo de lideranca, de-
nistracdo e os emprega para definir trés terminando as teorias interacional e transfor-
pos basicos de lideranca. Esses tipos sédo deacional da lideranca que incluem aspectos
finidos principalmente a partir do processo d&ais como a cultura organizacional, os valo-
escolha do dirigente e a localizacdo do podess do lider e a complexidade da situacao vi-
de decisdo num grupo. A partir da discussaenciad&®.
dos diferentes tipos afirma que nem sempre Chegar ao poder na opinido de Maximia-
estes aparecem isoladamente e que a dewt® é a primeira etapa do processo de lide-
sao por um ou outro dependera muito da sanca, a segunda constitui-se em manté-lo e
tuacdo especifica. A eficacia de uma decagxercita-lo de forma a ser apreciado pelos
sdo dependera de varios fatores, dentre elkderados e motiva-los a atingir suas metas.
sua capacidade de resolver problemas, o falo alcance desta segunda etapa depende de
de ser aceita pelas pessoas envolvidas, eeftas aptiddes pessoais do lider que nada
fim, ndo é apenas a natureza da decisdo etém a ver com as bases do poder. Estas apti-
gida pelo problema que afeta o tipo de compaiées pessoais dividem-se em tracos de per-
tamento a ser usado pelo lider, € importasenalidade e habilidades pessoais tais como:
te considerar que em todas as situacdes s#tber compreender o valor de uma boa equi-
guns comportamentos sdo mais adequados e transformar esta compreensdo numa po-
do que outros. Esse principio que procuiliica de comando.
ajustar o tipo de lideranca a certas condicdes Douglas® afirma que estudiosos da teo-
€ chamado Lideranca Situacional. ria contingencial descrevem alguns fatores
Hersey e Blanchaf@desenvolveram uma que consideram importantes na determinacao
abordagem situacional em relacédo a liderade estilo de lideranca: primeiro, o gerente pre-
ca. Trata-se de um modelo tridimensional dasa analisar a situacédo de trabalho; segundo,
eficacia do lider que prevé qual o estilo dsuas expectativas e seus valores pessoais; ter-
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ceiro, as caracteristicas e expectativas dos 8@ METODO
guidores. Estes estudiosos acreditam que quan-
do estas trés forgas sdo consideradas e adap- O estudo realizado configura-se como sen-
tadas de forma harmodnica, com cooperacédo da um relato de experiéncia, no qual as auto-
parte de todos aqueles envolvidos, a praticas buscaram identificar através de um ins-
da lideranca tende a ser efetiva. trumento especifico o estilo de lideranca pre-
Toda enfermeira em posicao de lider/gedominante em um grupo de enfermeiros. De
rente, deve estar ciente e disposta a assumiordo com Polit e Hunglé?, a pesquisa
as responsabilidades de lideranca e segurdiscritiva tem como propdsito observar, des-
Trevisarf) para isso é necessario que ela dafrever e explorar aspectos de uma situacao.
mine e concilie principios e técnicas de admi- Participaram do estudo enfermeiros que
nistragdo com os principios e técnicas que ndreqlentaram os cursos de especializacdo rea-
teiam a prestacao dos cuidados de enfermagdizados pela Universidade Federal do Rio Gran-
A lideranca exercida pela enfermeira é esle do Sul (UFRGS), Universidade Luterana
sencial para formular planos de desenvolvdo Brasil (ULBRA) Universidade do Vale do
mento de recursos realistas, melhorar coRio dos Sinos (UNISINOS) e Sdo Camilo (CE-
dicbes de trabalho e reduzir custos de senBAS). As areas de conhecimento dos referi-
¢os de saude num mundo de recursos limitdes cursos foram: Cuidado de Enfermagem ao
dos e exigéncias elevadas. Além disso a admidulto Critico, Gerenciamento de Servi¢os de
nistracdo de recursos humanos e os aspedigermagem, Enfermagem em Saude Mental
contingenciais do mundo externo fazem com Psiquiatria, Enfermagem em Salde Publica
que as mesmas desenvolvam estilos divex-Enfermagem em Nefrologia, conforme dis-

sos de dirigir e reagir ao poder. tribuicdo no quadro 1.

Numero de Instrumentos Instrumentos
CURSO alunos distribuidos respondidos
Paciente Critico (Grupo A) 10 05 02
Paciente Critico (Grupo B) 18 18 05
Paciente Critico (Grupo C) 26 26 19
Gerenciamento de Servigos de Enfermagem (Grupo D) 18 18 16
Gerenciamento de Servigos de Enfermagem (Grupo E) 19 17 17
Saude Mental e Psiquiatria (Grupo F) 15 15 15
Saude Publica (Grupo G) 20 16 09
Saude Publica (Grupo H) 30 26 18
Nefrologia (Grupo I) 39 39 37
Nefrologia ( Grupo J) 24 23 22
CTIl ( Grupo K) 24 24 24
Total 243 227 184

Quadro 1 - Distribuigdo de Alunos e Instrumentos por Curso de Especializagdo. Rio Grande do Sul. 1998-2001.

A amostra foi composta por todos os erte que permite aos participantes refletirem a
fermeiros que se dispuseram a participar despeito das varias dimensfdes de seu estilo
estudo e que devolveram o instrumento prgerencial. Segundo Dougl&so mesmo foi
enchido, totalizando 184 individuos, represemestado e validado por mais de 3000 pessoas
tando 75,72% da populacao. no periodo de 5 anos. Pode ser utilizado por

O instrumento para coleta de dados faualquer individuo em situacdo de geren-
desenvolvido por Fref e trata-se de um tes-ciamento e € aplicavel a qualquer tipo de orga-
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nizacgédo, inclusive na area da saude. Trata-se Os dados foram coletados pelas pro-
de um questionario composto por 20 itengrias autoras, no segundo semestre letivo dos
através dos quais se pode identificar o perfigferidos cursos e previamente ao desenvol-
de lideranga do enfermeiro. Cada dimens&®mento do contetdo especifico sobre li-
é conceptualizada numa escala de cinco paferanca, evitando assim, um viés nas respos-
tos (do tipo Lickert), variando da concordangs. Aos respondentes que manifestaram in-
cia plena ate a discordancia plena. teresse, foi propiciado retorno de seu ins-
Este instrumento originalmente escrito efmento com o respectivo resultado e inter-
inglés, foi traduzido para a lingua portuguesetacso, através do contato direto em sala

sa pelas autoras deste estudo, apos sendo g{b-5\1a ou por meio de correspondéncia
metido a uma testagem com enfermeiros. Eg;, postagem

tes ndo constam do grupo participante do es-

tudo e fizeram uma avaliacdo do mesmao, buEANALISE DOS RESULTADOS OBTIDOS
cando analisar a objetividade e clareza dos

termos empregados e sua adequacdo ao con- . .
breg quag Os dados obtidos foram analisados com

texto da enfermagem no Brasil. auxilio da estatistica descritiva. A partir da
O instrumento é auto-aplicativo, prescin- - AP

dindo da presenca do pesquisador, uma vreezalizagéo da média entre as alternativas as-
gue contém instrucdes claras para seu preélpalladas”por cada. partmpante, foi possi-
chimento. Possui uma folha introdutéria ont®! identificar o estilo de lideranca de ca-
de apresenta-se a pesquisa a ser desenf@-um. O escore obtido por cada indivi-
vida, procurando sensibilizar o respondenf@'o' possibilitou estabelecer o perfil de lide-
e estimular sua participagso. ranca dos enfermeiros respondentes, confor-
Atendendo aos preceitos éticos em pel€ 0 padréo de interpretacdo proposto pelo
quisa utilizou-se o termo de Consentimentdutor do Instrumento.
Informado, através do qual foi assegurado A organizacéo dos dados em uma tabela
a confidencialidade e o anonimato do resle distribuicdo de freqiéncias permite visua-
pondente. Na elaboracdo deste termo, ftizar o nimero de individuos por estilo de lide-
ram contempladas as sugestfes apresemntaca nos diferentes cursos. Atabela 1 apresen-
das por Goldifi". ta esses dados.

Tabela 1 - Distribuigéo dos enfermeiros por estilo de lideranga.

Estilo Muito mgﬂféaAdS_' _ gﬂfrﬂga?e Muito De-
Curso Autocratico | ‘tocratico Misto FE)%%I\% mocratico
Paciente Critico (Grupo A) - - - 2 -
Paciente Critico (Grupo B) - - 4 1 -
Paciente Critico (Grupo C) 1 1 19 1 -
Gerenciamento (Grupo D) - 1 15 - -
Gerenciamento (Grupo E) - 1 16 - -
Saude Mental e Psiquiatria (Grupo F) - 4 11 - -
Saude Publica (Grupo G) - 1 6 1 1
Saulde Publica (Grupo H) - - 15 3 -
Nefrologia (Grupo 1) 1 - 31 5 -
Nefrologia (Grupo J) 1 1 19 1 -
CTI (Grupo K) - - 20 4 -
TOTAL 3 9 153 18 1

Fonte: Dados da pesquisa. Rio Grande do Sul. 1998-2001.
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Para fins deste estudo, as variaveis aqui A predominancia do estilo de lideranca
denominadas por estilos de lideranga — muitnisto encontrado neste grupo de enfermei-
autocratico, moderadamente autocratico, migss talvez possa estar relacionado ao fato de
to, moderadamente participativo e muito demaejue esses, durante o periodo de formacao pro-
cratico — foram consideradas como daddgsional, no curso de graduacdo, receberam
nominais. Para Stevenson, os “dados nonriegdes de administragdo de recursos huma-
nais surgem quando se definem categoriameés com énfase na importancia da lideranca
se conta o nimero de observacgdes pertencgara a atividade de coordenacéo da equipe de
tes a cada categorf&*?, enfermagem.

Considerando os objetivos do estudo e as A anaélise do estilo de lideranca também
variaveis nominais envolvidas, entende-se q46i realizada no sentido horizontal, ou seja, por
a moda € o recurso estatistico mais indicgsrma de alunos dos diferentes cursos, buscan-
do para esse estudo. Essa medida de tend@g-identificar como o estilo de lideranca se
cia central, de acordo com Stevenson “de Usdmporta em cada grupo (tabela 2). Esta ana-
ponto de vista puramente descritivo, @ modge, da mesma forma, revelou que a moda
indica o valor ‘tipico’ em termos da maiofsjtyou-se no estilo misto nos enfermeiros dos
ocorréncia [...] a utilidade da moda se acegiferentes cursos, pois 0s percentuais concen-
tua quando um ou dois valores, ou Um gryram-se entre 66,67% e 94,12%. Assim, a mo-
po de valores, ocorrem com muito Maiofa revelou o estilo de lideranca misto tan-
freqiéncia que outro&”=) to quando tomada a amostra como um todo

A tabela 1 nos permite visualizar que1g4 individuos) quanto quando considerada
a moda situa-se no estilo de lideranga misto;mostra pOr CUrsO.

(153), 0 que representa 83,15% da amostra. cape esclarecer que foram excluidos des-
A seguir, tem-se o estilo moderadamentg; analise os dados referentes aos alunos do
participativo (18), representando 9,78% € @rso de especializagdo em Paciente Critico
estilo moderadamente autocratico (9), r§Grupo A), pois o retorno dos instrumentos foi
resentando 4,89%. Os estilos muito autocrgsinimo: apenas 2, o que impediria de tecer
tico (3) e muito democratico (1) foram aindgonclusdes sobre este grupo individualmen-
menos expressivos, representando 1,63%ee j3 o Grupo B, embora com o retorno de
0,54% da amostra, respectivamente. apenas 5 instrumentos, o percentual encontra-

O estilo de lideranga misto, como 0 prodo inclui-se na faixa de intervalo dos demais
prio nome sugere, incorpora elementos de@girsos, isto &, de 66,67% a 94,12%.
demais estilos. A concentracdo de respos- A tabela 2 permite, ainda, identificar
tas neste estilo evidencia a predominanciintervalo de concentracdo das respostas dos
daquilo que na literatura denomina-se lidgarticipantes. O intervalo é uma medida va-
ranca situacional. lida para andlise pois, segundo Stevefi8on

A teoria da liderancga situacional, na opiele permite identificar o grau de dispersao dos
nido de Johrt®), preocupa-se primariamen-dados. Assim, percebe-se que os grupos B, D,
te com duas principais classes de fatores &; H e K foram os que apresentaram me-
tuacionais: as caracteristicas dos subordinaer intervalo, o que significa maior homo-
dos e os fatores ambientais. Dessa formageneidade entre os estilos de lideranca dos
lider orientara seu comportamento as necegespondentes. Ja os grupos C, G, | e J apre-
sidades, habilidades e personalidade indiventam maior intervalo, ou seja, maior disper-

dual de seu pessoal e com base nos aspe@@g entre os dados, 0 que expressa a hetero-
contextuais. geneidade entre os participantes.
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Tabela 2 - Estilos de lideranca de enfermeiros por grupo.
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Estilo Muito Modere}ga— _ gﬂg’n‘%'g{]?e Muito De-
Curso Autocratico Toecr;gicg- Misto F;)%rttil\%- mocratico
Paciente Critico (Grupo B) - - 80% 20% -
Paciente Critico (Grupo C) 5,26% 5,26% 84,20% 5,26% -
Gerenciamento (Grupo D) - 6,25% 93,75% - -
Gerenciamento (Grupo E) - 5,88% 94,12% - -
Saude Mental e Psiquiatria (Grupo F) - 26,67% 73,33% - -
Saude Publica (Grupo G) - 11,11% 66,67% 11,11% 11,11%
Saude Publica (Grupo H) ) 83,33% 16,67% - -
Nefrologia (Grupo I) 2,70% - 83,78% 13,51% -
Nefrologia (Grupo J) 4,55% 4,55% 86,36% 4,55% -
CTI (Grupo K) - - 83,33% 16,67% -

Fonte: Dados da pesquisa. Rio Grande do Sul. 1998-2001.

Esses dados sugeriram o0 seguimento dapds-se que talvez pudessem ser identifica-
analise, isto é, buscar identificar como os edos particularidades nos perfis de cada area
tilos se comportam nas diferentes areas de conhecimento envolvida. Para realizar essa
conhecimento ou especialidades que abraamalise foi necessario agrupar as turmas de
gem 0s cursos investigados. alunos que pertenciam a uma mesma area de

Assim, partindo-se do pressuposto de gu®nhecimento, buscando identificar como os
0os enfermeiros buscam realizar cursos relastilos se comportam em cada area. Este
cionados aos seus interesses e caracterigtitamento dos dados deu origem a tabela 3,

cas pessoais e area de atuacao profissiorsgiresentada a seguir.

Tabela 3 — Estilos de lideranca por area de conhecimento

. Modera-
Estlo wuio | MRS | wiso | SBET® | Mutoe:
o Au- artici- mocratico
Curso Autocratico | ‘tocratico pativo
Paciente Critico 1,88% 1,88% 81,13% 15,09% -
Gerenciamento - 6,06% 93,94% - -
Salde Mental e Psiquiatria - - 26,67% 73,33% - -
Saude Publica - 3,70% 77,78% 14,82% 3,70%
Nefrologia 3,39% 1,69% 84,75% 10,17% -

Fonte: Dados da pesquisa. Rio Grande do Sul. 1998-2001.

A andlise por area de conhecimento tanga misto. Acreditava-se que, neste grupo, o
bém mantém a moda no estilo misto, variandguerfil de lider tenderia para o lado autocra-
numa faixa entre 73,33% da &area de Enferm@éeo, tendo em vista que muitos dos partici-
gem em Saude Mental e Psiquiatria até 93,948antes atuam em cargos de chefia. Supbe-se
encontrados nos alunos do Gerenciamento gee o resultado encontrado neste grupo tal-
Servigos de Enfermagem. vez possa ter sido influenciado pela formacao

Cabe mencionar que causou surpresa @se os alunos vem recebendo desde seu in-
autoras deste estudo ter encontrado no grugesso no curso o que, de certa forma, lhes
de alunos que freqlienta o curso de especermite fazer uma analise mais acurada das
lizacdo em gerenciamento o estilo de liderasituacoes.
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Uma outra situacdo evidenciada foi a diéca, buscando atender as necessidades das
que, se forem analisados os escores obtidusssoas envolvidas e 0s objetivos organizacio-
pelos estilos que ficaram numa segunda poais.
sicdo dentro de cada grupo, constata-se que E necessario que esses lideres sejam ca-
os profissionais da area do gerenciamenpazes de interpretar de forma correta o que
e da saude mental e psiquiatria manifegsteja acontecendo local, nacional e interna-
tam um perfil com tendéncia ao autocratieionalmente. Independente do estilo adotado
CO; enquanto que os da area de saude publiéassencial que suas respostas sejam apropria-
adulto critico e nefrologia, ao participativo-das para a época e suas decisdes respeitem 0s
democratico. Sabe-se, entretanto, que a awna@lores e 0s preceitos éticos da profissao.
lise do grupo da saude mental e psiquiatria O estudo desenvolvido evidenciou a pre-
deve servista com cautela, umavez que obtewlminancia do estilo misto de lideranca sob os
se uma Unica turma para coleta. trés angulos de analise, quer da amostra como

E, por ultimo, quando analisado o inum todo, quer no perfil por curso frequientado
tervalo, verifica-se que as areas de Saudequer no perfil por area de conhecimento.
Mental, Psiquiatria e Gerenciamento apreésonsideramos, assim, que o objetivo do estu-
sentaram o menor intervalo, o que significa quid tenha sido atingido.
sao grupos com perfis mais homogéneos, va- Como vimos a nova perspectiva de lide-
riando apenas entre os estilo moderadameanca vem abandonando a idéia de que lide-
te autocratico e misto. Ja os alunos das argasca € uma caracteristica individual; ou vo-
de Paciente Critico, Saude Publica e Nefrolgé a tem ou vocé ndo a tem. Segundo Gal-
gia apresentam maior intervalo, ou seja, dsaithH?? isso se torna uma desculpa para nao
estilos variam entre quatro diferentes tiposvestir no desenvolvimento do talento da li-
expressando que esses grupos sdo mais hderanca. Sabemos, por outro lado, que exis-
rogéneos, logo, tém maior variabilidade no ege um consenso crescente entre os estudiosos
tilo de liderar. da lideranca de que os lideres eficazes tém

O estilo de lideranca misto mostrou-satributos identificaveis em qualquer dos es-
predominante tanto se considerarmos o toti#bs utilizados que sédo as habilidades apren-
da amostra como se analisarmos por grupalas, atitudes desenvolvidas e valores, além
de alunos. Este estilo caracteriza-se por s#& um punhado de caracteristicas de pessoas
um processo composto de uma diversidade dstaveis.
opcOes nas quais o enfermeiro assume 0 es- Os achados deste estudo demonstram,
tilo gerencial que mais se adeque a situacgambém, que o estilo de lideranca predomi-

vivenciada. nante entre os enfermeiros esta em sinto-
nia com o referencial teérico contemporaneo
5 CONSIDERACOES FINAIS sobre o0 tema que busca a compreensédo e a

explicacdo do fenbmeno da lideranca a partir
Em instituicbes de saude, os enfermede uma abordagem contingencial ou situacio-
ros que ocupam cargos diretivos precisam emal. Do ponto de vista gerencial isto quer di-
tender a estrutura da organizacdo como urer que o exercicio da lideranca desses profis-
todo, identificando claramente as linhas de csionais encontra-se respaldada no conheci-
municacdo existentes. Além disso, precisamento existente e atual, bem como evidencia
monitorar e antecipar as mudancas, assim @adocdo de um estilo de acordo com a situa-
mo serem agentes de mudanca dentro da g&o que se apresenta.
ganizacao exercendo um estilo de lideranca Do ponto de vista académico, os acha-
adequado e eficaz para cada situacédo espelds indicam que a formacdo dos profissio-
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nais também tem contemplado essa visdo, uma Considerando os achados do estudo rea-
vez que o estilo de liderar de cada enfermdizado e as possibilidades de pesquisas que
ro hoje é resultante de fatores como a formainda podem ser desenvolvidas, como 0s exem-
cdo académica, as caracteristicas pessoaipl@s acima mencionados e mesmo outros nao
as experiéncias profissionais. relacionados, acredita-se que o tema da lide-
O desenvolvimento do presente estud@anca seja um desafio constante para os pes-
desvela possibilidades de pesquisa sobre o tgtisadores, docentes, académicos e profissio-
ma, quer sob um método quantitativo, querais do campo de enfermagem. Além dis-
qualitativo. Em primeiro lugar, entende-se quso, 0 pressuposto de que um exercicio eficien-
a continuidade da pesquisa na perspectita da lideranca conduz a resultados eficazes
até agora adotada permitiia o desenvolveoloca esse tema numa posicdo de destaque
mento de um estudo longitudinal. Como seo estudo da ciéncia administrativa.
sabe, um estudo longitudinal possibilitaria de-
monstrar como os estilos de lideranca se com- REFERENCIAS
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