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APRESENTAÇÃO

A enfermagem vem sendo construída e reconstruída ao longo 
dos anos. Os cuidados de enfermagem influenciam na promoção, pre-
venção e recuperação da saúde do cliente. Mas, esses cuidados não 
seguem receitas, pois precisam ser vividos, sentidos e executados. 
Dessa forma, a equipe de enfermagem trabalha em conjunto com ou-
tros profissionais da saúde para oferecer a assistência ideal ao indiví-
duo com base nas experiências vividas.

O livro ‘Enfermagem em pauta: promoção, prevenção e recupe-
ração da saúde’ foi organizado com o objetivo de disseminar produções 
científicas sobre a atuação da equipe de enfermagem na promoção, 
prevenção e recuperação da saúde, proporcionando reflexões acerca 
da prática profissional e seu processo de trabalho na atualidade.

Espera-se que este livro possa subsidiar ao leitor reflexões por 
meio de estudos que trazem abordagens atuais e pertinentes sobre a 
prática profissional e processo de trabalho da enfermagem. Vale des-
tacar que a Editora Inovar oferece suporte na divulgação científica dos 
trabalhos, contribuindo para a disseminação do conhecimento científi-
co entre a comunidade.

Boa leitura!

Enf. Me. Danielle Galdino de Souza
Enfermeira Integrativa – COREN/DF

Docente da Faculdade de Ciências da Saúde de Unaí - FACISA
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 CAPÍTULO 10

 INFLUÊNCIA DA GERÊNCIA DE ENFERMAGEM NA 
 QUALIDADE DO CUIDADO

INFLUENCE OF NURSING MANAGEMENT ON THE QUALITY OF CARE

 Ana Luiza Ferreira Aydogdu
Istanbul Health and Technology University
(Istanbul Saglik ve Teknoloji Universitesi)

Faculdade de Ciências da Saúde
Departamento de Enfermagem

Istambul - Turquia
ORCID: 0000-0002-0411-0886

luizafl @gmail.com

RESUMO
À frente da equipe de enfermagem está o gerente, um profi ssional 
cada vez mais exigido devido à evolução rápida e contínua do setor de 
saúde. O gerente de enfermagem analisa situações, planeja e executa 
atividades para que o cuidado seja prestado de forma efi caz e efi cien-
te, uma vez que o cuidado é a competência básica da enfermagem. O 
presente capítulo, cujo objetivo foi discutir a infl uência da gerência de 
enfermagem na qualidade do cuidado, foi conduzido através da leitura, 
análise e interpretação de artigos encontrados na Biblioteca Virtual em 
Saúde e no Google Acadêmico. Estudos mostram que o comporta-
mento do líder de enfermagem afeta a satisfação e a rotatividade do 
pessoal de enfermagem, interferindo, portanto, na incidência de acon-
tecimentos adversos que ameaçam a saúde dos pacientes, como que-
das, infecções, e erros de medicação, entre outros. Assim, o gerente 
de enfermagem deve ser capacitado para exercer a liderança. 
Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem; Enfermeiras Adminis-
tradoras; Enfermeiras e Enfermeiros; Liderança; Qualidade da Assis-
tência à Saúde.
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ABSTRACT
At the head of the nursing team is the manager, a professional in-
creasingly demanded due to the rapid and continuous evolution of 
the health sector. The nurse manager analyzes situations, plans, and 
executes activities so that care is provided effectively and efficiently 
since care is the basic competence of nursing. This chapter, whose 
objective was to discuss the influence of nursing management on the 
quality of care, was conducted through the reading, analysis and in-
terpretation of articles found in the Virtual Health Library and Google 
Scholar. Studies show that the behavior of the nursing leader affects 
the satisfaction and turnover of nursing staff, thus interfering with the 
incidence of adverse events that threaten the health of patients, such 
as falls, infections, and medication errors, among others. Thus, the 
nurse manager must be trained to perform leadership.
Keywords: Nursing Care; Nurse Administrators; Nurses; Leadership; 
Quality of Health Care. 

1 INTRODUÇÃO

A enfermagem traz em si conceitos que remetem à arte e à 
ciência do cuidar (RODRIGUEZ et al., 2017), o cuidado constitue por-
tanto, competência básica do fazer e exercer a enfermagem. A auto-
nomia do enfermeiro enquanto profissional está na sua competência 
em identificar as necessidades dos indivíduos e determinar cuidados 
para prevenir a doença, promover e recuperar a saúde (FRADIQUE; 
MENDES, 2013; OSHODI et al., 2019; SANTOS et al., 2017). 

O nascimento da enfermagem está diretamente ligado às ne-
cessidades dos indivíduos no sentido de serem cuidados, de maneira 
que, o surgimento da enfermagem não se deu de forma científica ou 
profissional, mas de maneira empírica. A humanidade, através dos 
tempos adquiriu maneiras de cuidar que foram evoluindo e se torna-
ram mais sofisticadas, assim a enfermagem também se transformou 
e se tornou cada vez mais especializada (BALL, 2013).

O líder de enfermagem exerce suas funções com autono-
mia para tomar decisões que afetam diretamente o processo de cui-
dar (OSHODI et al., 2019; SANTOS et al., 2017). Ele planeja, de-
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lega, avalia e supervisiona, melhorando a dinâmica das instituições 
de saúde (ENGHIAD et al., 2022). Quando analisados os elementos 
que compõem a qualidade do cuidado, no que diz respeito aos fato-
res que põem em risco o cuidado, e na relação com as estratégias 
para a melhoria do cuidado, o papel do líder de enfermagem pode ser 
claramente identificado (OLIVEIRA et al., 2015; TIRONI et al., 2017).

A equipe de enfermagem atua num ambiente arriscado, com-
plexo, cheio de limitações, onde indivíduos necessitam de cuidados 
cada vez mais diversificados, que precisam ser prestados de forma 
rápida e eficaz (RODRIGUES et al., 2019). Um dos problemas mais 
comuns enfrentados pelo profissional de enfermagem devido às suas 
condições de trabalho desfavoráveis é o estresse, que põe em risco a 
qualidade da assistência, uma vez que aumenta o absenteísmo, a ro-
tatividade, e a violência no local de trabalho, na medida em que tende 
a diminuir a motivação (GOMES et al., 2014). O gerente de enferma-
gem, por sua vez, exerce um papel fundamental para o sucesso da 
organização e para a motivação da equipe de enfermagem (FRADI-
QUE; MENDES, 2013; SPECCHIA et al., 2021). 

Estratégias em prol da melhoria da assistência estão direta-
mente envolvidas com a gestão das instituições de saúde (OLIVEIRA 
et al., 2015), estando, portanto, relacionadas também com a gerência 
de enfermagem, visto que a qualidade do cuidado de enfermagem 
é um indicador para a avaliação da competência de tais organiza-
ções. O gerente de enfermagem tem um papel crucial no desenvol-
vimento de um ambiente positivo onde todos trabalhem satisfeitos e 
se sintam apoiados por seu líder e seus colegas de equipe. Estudos 
em diversas fontes apontaram que atitudes da gerência de enferma-
gem tendem a influenciar diretamente na qualidade da assistência 
(ENGHIAD et al., 2022; FRADIQUE; MENDES, 2013; KIWANUKA et 
al., 2021; TIRONI et al., 2017). Reconhecendo a importância do tópi-
co, o presente capítulo teve como objetivo discutir a influência da ge-
rência de enfermagem na qualidade do cuidado.
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2 FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA

2.1 Cuidado de Enfermagem

O profissional de enfermagem está envolvido em várias ati-
vidades que englobam o cuidado ao paciente, desde o momento de 
sua admissão na instituição de saúde, até a ocasião de sua alta (AS-
MIRAJANTI et al., 2019). O cuidado de enfermagem foca-se na pre-
venção de doenças, promoção e recuperação da saúde, assistindo 
o paciente para que ele seja um agente ativo do seu próprio proces-
so de cuidado (FRADIQUE; MENDES, 2013; RIBEIRO, et al., 2016). 

Assim, o enfermeiro percorre dimensões que permeiam o cui-
dado, a educação, e a gerência (FERNANDES et al., 2019). A dimen-
são gerencial, no entanto, é um meio para atingir o objetivo maior da 
enfermagem, que é prestar um cuidado de qualidade (FERNANDES 
et al., 2019). O cuidado de enfermagem envolve um processo com-
plexo baseado na teoria e, na prática (BALLANTYNE, 2016). 

Neste contexto, o gerente de enfermagem deve integrar co-
nhecimentos e habilidades administrativas e assistenciais para atin-
gir a sua melhor prática enquanto profissional (FERNANDES et al., 
2019). Porém, estudos mostram que enfermeiros passam mais tem-
po realizando funções burocráticas do que prestando assistência di-
reta ao paciente (DINIZ et al., 2021; RIBEIRO et al., 2016). 

O cuidado não está limitado ao tratamento de feridas, à admi-
nistração de medicamentos, ou ao alívio de desconfortos; o ato de 
cuidar vai muito além, é um relacionamento, uma cumplicidade com 
outros indivíduos, e uma forma de expressão (WALDOW, 2014), que 
traz benefícios tanto para quem recebe o cuidado como para quem 
o pratica.

O cuidado pode ser definido de diversas formas em diferentes 
culturas (DEE RAY, 2019). Cuidar, pode ser aceitar o outro, estar pre-
sente, compreender, valorizar o próximo, demonstrar conhecimento, 
expressar sentimentos, e ouvir, entre outros (WALDOW, 2014). Seja 
qual for a definição de cuidado que mais se adéqua ao momento ou 
ao lugar em que é realizado, todas as suas definições mostram o 
quão nobre é o ato de cuidar. 
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O processo de cuidar na enfermagem é realizado em seis eta-
pas: histórico de enfermagem, diagnóstico de enfermagem, plano 
assistencial, plano de cuidados, evolução de enfermagem, e prog-
nóstico de enfermagem (HORTA, 1974). Portanto, a assistência de 
enfermagem deve ser realizada de forma sistemática e o pensamen-
to crítico deve estar presente em todas as suas fases (ASMIRAJANT 
et al., 2019). 

O cuidar, é um ato complexo, portanto, o plano de cuidados 
de enfermagem é estabelecido através de um processo minucioso, 
no qual são consideradas as peculiaridades de cada paciente, dan-
do origem a uma estratégia de cuidado individual, mesmo que os pa-
cientes tenham necessidades semelhantes (BALLANTYNE, 2016). 
O cuidado prestado pelo profissional de enfermagem é baseado em 
evidências científicas, fundamentado na filosofia humanística e reali-
zado de forma integral. Assim, o cuidado é centrado nas necessida-
des e características do indivíduo, que por sua vez é assistido em to-
das as suas dimensões. 

2.2 Qualidade na Enfermagem

A qualidade dos serviços de saúde é um assunto atual e ampla-
mente discutido. Instituições de saúde buscam fornecer uma assistên-
cia de qualidade a um público cada vez mais bem informado e exigente 
(DIAS-SILVEIRA et al., 2017). Nos serviços de saúde vários indicadores 
são utilizados para medir a qualidade da assistência e a maioria deles 
está diretamente relacionada ao cuidado de enfermagem. Dentre esses 
indicadores estão taxas relativas à queda de pacientes, à incidência de 
flebites, à ocorrência de infecções adquiridas no ambiente hospitalar, ao 
surgimento de obstruções em catéteres venosos, à presença de úlceras 
por pressão e, consequentemente à extensão do tempo de internação, 
além da possível insatisfação dos pacientes, entre outros (FESTUCCIA 
et al., 2012; ROSSANEIS et al., 2015). O relacionamento entre o pro-
fissional de enfermagem e o paciente também é considerado um fator 
determinante para a qualidade do cuidado, quanto mais cumplicidade 
existir nessa relação maior é a satisfação do paciente com o cuidado re-
cebido (HAYCOCK-STUART; KEAN, 2012).
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A qualidade do cuidado de enfermagem depende de conhe-
cimentos científicos, habilidades técnicas e relacionamentos inter-
pessoais (FRADIQUE; MENDES, 2013). Para que o cuidado tenha 
qualidade, ele deve ser focado no indivíduo, de acordo com suas ne-
cessidades físicas, psicológicas, sociais e/ou espirituais (OLIVEIRA 
et al., 2015). Além de holístico, o cuidado deve ser humanizado e ter 
em vista a satisfação do cliente (RIBEIRO et al., 2016). O indivíduo 
que recebe cuidados precisa ser considerado em suas várias dimen-
sões, enquanto um ser complexo, que possui necessidades variadas. 

Dentre os fatores que comprometem a qualidade do cuidado de 
enfermagem estão falta de recursos humanos, sobrecarga de trabalho 
(OLIVEIRA et al., 2015), escassez de recursos materiais e conflitos com 
colegas (DIAS-SILVEIRA et al., 2017); em contrapartida, educação con-
tinuada (OLIVEIRA et al., 2015), comunicação eficiente e habilidades de 
liderança são indicadas como estratégias para aumentar a qualidade do 
cuidado (DIAS-SILVEIRA et al., 2017; GOMES et al., 2014).

É importante considerar que a qualidade dos cuidados pres-
tados pela equipe de enfermagem está diretamente ligada às condi-
ções de trabalho desses profissionais (FRADIQUE; MENDES, 2013). 
Profissionais satisfeitos serão mais eficazes, mais cuidadosos, e 
mais eficientes ao realizarem suas funções. 

O papel do gerente de enfermagem se faz importante não só 
porque ele é o responsável por planejar as atividades, distribuir as 
tarefas, delegar responsabilidades e supervisionar os membros da 
equipe como também devido à sua responsabilidade em proporcio-
nar um ambiente de trabalho favorável caracterizada pelo trabalho 
em equipe e cooperação com os demais profissionais de saúde (RO-
DRIGUES et al., 2019; TIRONI et al., 2017). O trabalho realizado pela 
equipe de enfermagem somente terá qualidade se todos os mem-
bros da equipe se esforçarem para atingirem um mesmo objetivo, 
que deve ser um cuidado qualificado e eficiente.

2.3 Gerência de Enfermagem

O gerente de enfermagem analisa situações, planeja e execu-
ta atividades para que os objetivos das instituições de saúde sejam 
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alcançados, para tanto, ele deve proporcionar um ambiente de tra-
balho harmônico de maneira a motivar os demais membros de sua 
equipe, pois, profissionais satisfeitos são mais eficientes e eficazes, 
o que é importante para a prestação de um cuidado de qualidade 
(FRADIQUE; MENDES, 2013; RODRIGUES et al., 2019; SPECCHIA 
et al., 2021). 

Quando membros da equipe de enfermagem participam no 
planejamento de políticas e práticas de enfermagem ocorre um au-
mento na satisfação do profissional, que resulta num melhor aten-
dimento ao paciente (AL-HAMDAN et al., 2019). Gerentes de en-
fermagem devem atentar para o controle da equipe sobre a prática 
de enfermagem para melhorar as condições de trabalho dos profis-
sionais e consequentemente aumentar a qualidade do cuidado (AL-
-HAMDAN et al., 2019).

A primeira e mais importante etapa do processo administrativo é 
o planejamento, e assim como qualquer outro administrador, o gerente 
de enfermagem deve ser capaz de delinear bons planos e tomar deci-
sões eficazes (GOMES et al., 2014; RODRIGUES et al., 2019). O geren-
te de enfermagem é responsável pela administração de materiais e tam-
bém de pessoal, devendo, portanto, manter estoques para que não falte 
insumo médico necessário, e garantir que equipamentos funcionem cor-
retamente (RODRIGUES et al., 2019; TIRONI et al., 2017), além de ge-
renciar conflitos interpessoais (FERNANDES et al., 2019). 

O gerente de enfermagem ainda atenta para o aperfeiçoa-
mento dos conhecimentos e habilidades dos profissionais de en-
fermagem através da organização e execução de treinamentos em 
serviço para capacitar novos funcionários e atualizar os mais expe-
rientes. Além disso, é responsável pela interação com outros mem-
bros da equipe multidisciplinar (TIRONI et al., 2017). Todas essas ati-
vidades desenvolvidas pelo gerente de enfermagem são essenciais 
para a qualidade do cuidado (TIRONI et al., 2017).

A profissão de enfermagem é identificada como uma das mais 
desgastantes, expondo o profissional a diversos riscos e desafios du-
rante sua rotina de trabalho (SAMPAIO et al., 2021). Portanto, antes 
de objetivar a prestação de um cuidado qualificado por parte do pro-
fissional de enfermagem é preciso cuidar do próprio cuidador, aqui a 
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figura do líder de enfermagem é importante para identificar as neces-
sidades dos membros de sua equipe e resolver os problemas assim 
que eles surjam (RODRIGUES et al., 2019).

Muito se discute sobre a capacidade de liderança dos geren-
tes de enfermagem, que muitas vezes não foram devidamente capa-
citados para assumirem posições de gestores ou cujas personalida-
des não são compatíveis com as de líderes (FERREIRA et al., 2019; 
RODRIGUES et al., 2019). 

Universidades devem atentar para o ensino da administração 
em enfermagem a fim de formarem profissionais com competência 
para liderarem suas equipes e assim garantirem a qualidade da as-
sistência (OLIVEIRA et al., 2015).  Treinamentos em liderança clínica 
também podem ser aplicados para o desenvolvimento de melhores 
práticas de enfermagem (ENGHIAD et al., 2022), uma vez que o en-
sino da administração de enfermagem não deve se limitar às aulas 
teóricas e atividades burocráticas, o gerente de enfermagem deve 
ser capacitado para refletir e tomar decisões que perpassam o pen-
samento crítico (DAM; FORD, 2019).

Estudos realizados em diferentes países apontam para a im-
portância da liderança de enfermagem para a qualidade do cuida-
do (DIAS-SILVEIRA et al., 2017; FRADIQUE; MENDES, 2013; RO-
DRIGUES et al., 2019). A troca de informações entre o gerente de 
enfermagem e os outros membros da equipe, o reconhecimento do 
trabalho dos profissionais de enfermagem, o desenvolvimento de 
treinamentos em serviço e outras atividades em prol do aperfeiçoa-
mento da equipe de enfermagem, e estratégias que incentivem os 
profissionais foram idenficados como fatores importantes para me-
lhorar a qualidade da assistência de enfermagem (DIAS-SILVEIRA et 
al., 2017; FRADIQUE; MENDES, 2013; OLIVEIRA et al., 2015). 

O gerente deve ser um modelo para os outros profissionais de 
enfermagem, pois, sua equipe somente o aceitará se ele tiver caris-
ma e habilidades para liderar (FRADIQUE; MENDES, 2013).  O ge-
rente de enfermagem deve inspirar sua equipe para que juntos de-
senvolvam atividades assistenciais fundamentadas em bases sólidas 
para alcançar o bem-estar do paciente sem esquecer das necessida-
des do profissional que o assiste.
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2.4 Gerência de Enfermagem e a Qualidade do Cuidado

O gerente de enfermagem deve atentar para que todos os 
membros da equipe tenham oportunidades iguais; discriminação, de-
sigualdade e injustiça no ambiente de trabalho podem afetar nega-
tivamente todo o processo de enfermagem (FRADIQUE; MENDES, 
2013). 

O modelo de liderança adotado pelo gerente de enfermagem, 
de acordo com Gomes et al. (2014), pode influenciar na qualidade do 
cuidado, pois, ao assumir uma postura democrática ele pode viven-
ciar conflitos com seus superiores, e ao optar por uma liderança mais 
autocrática, o cuidado pode ganhar em quantidade, mas perder em 
qualidade. 

Assim, atitudes negativas dos gerentes de enfermagem po-
dem fazer com que os profissionais de enfermagem fiquem insatisfei-
tos e queiram pedir demissão (ENGHIAD et al., 2022; MACCAY et al., 
2018). Altas taxas de rotatividade de pessoal são responsáveis pela 
queda da qualidade do cuidado (GOMES, et al., 2014). Profissionais 
de enfermagem que trabalham sob a supervisão de gerentes cujos 
comportamentos são tóxicos relatam um aumento na ocorrência de 
incidentes como administração de medicação errada, queda de pa-
ciente, e aumento das taxas de infecção, ou seja, piora na qualidade 
da assistência (LABRAGUE et al., 2021).

O gerente de enfermagem influencia a motivação da equipe, 
ele é responsável pela formação de um grupo coeso, sendo uma re-
ferência importante para todos os profissionais de enfermagem, que 
acabam perdendo o foco na ausência de uma liderança sólida (DIAS-
-SILVEIRA et al., 2017; FERNANDES et al., 2019). Os resultados de 
uma revisão sistemática identificaram que o estilo de liderança trans-
formacional, em que líderes são confiáveis, honestos, justos, e ínte-
gros apresenta um maior número de correlações positivas em rela-
ção à satisfação da equipe de enfermagem. 

A liderança autêntica, que se caracteriza por líderes transpa-
rentes, éticos, e autoconcientes; o estilo ressonante, cujos líderes 
são empáticos e comprometidos, e a liderança servente, que tem lí-
deres humildes, e positivos também resulta na satisfação dos profis-
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sionais de enfermagem. Já estilos de liderança passivo/evitativo e li-
beral mostraram uma correlação negativa a respeito da satisfação da 
equipe de enfermagem com o ambiente de trabalho (SPECCHIA et 
al., 2021). Estilos de liderança criativos, inovadores, e confiáveis ga-
rantem uma maior qualidade do cuidado de enfermagem (KIWANU-
KA et al., 2021).

O gerente ocupa uma posição crucial para o controle de erros 
que podem ser cometidos pela equipe de enfermagem. Ao desenvol-
ver suas funções enquanto líderes, os gerentes de enfermagem aju-
dam a reduzir os riscos de eventos adversos que ameaçam a saúde 
do paciente (MACCAULEY et al., 2020). Alguns desses fatos ocor-
rem quando o paciente não é assistido como deveria ser, devido à 
falta de pessoal, de equipamentos ou de material médico (MACCAU-
LEY et al., 2020). 

Gaalan et al. (2019), chamam a atenção acerca do resultado 
da falta de planejamento e de outras deficiências da liderança de en-
fermagem, pois, além de ter o dever de controlar estoques, o gerente 
também é responsável pela escala dos profissionais de enfermagem 
e pelo treinamento de pessoal. Profissionais de enfermagem que re-
ceberam treinamento adequado e que estão satisfeitos com as condi-
ções do local de trabalho prestam melhores cuidados aos pacientes.

Oferecer suporte para que os gerentes de enfermagem de-
senvolvam uma liderança positiva, onde os outros membros da equi-
pe não se sintam humilhados, pressionados ou desmotivados, uma 
vez que, deve ser vista como uma estratégia para melhorar a qua-
lidade da assistência nas instituições de saúde (LABRAGUE et al., 
2021). Um estudo realizado no Canadá apontou para a influência do 
gerente de enfermagem na satisfação dos outros membros da equi-
pe e, consequentemente na qualidade do cuidado por eles prestado 
(ENGHIAD et al., 2022). 

Já num estudo conduzido no Reino Unido, gerentes de enfer-
magem afirmaram que a liderança de enfermagem é importante para a 
qualidade do cuidado, enquanto profissionais de enfermagem da linha 
de frente relataram que o papel do líder não é tão importante e que os 
profissionais de enfermagem diretamente envolvidos na assistência de-
terminam a qualidade do cuidado (HAYCOCK-STUART; KEAN, 2012).
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O fato, é que nas instituições de saúde as várias lideranças 
exercem suas funções visando alcançar os objetivos traçados para 
as diferentes unidades; assim, mesmo que o gerente de enfermagem 
não esteja envolvido com a assistência direta ao paciente, ele plane-
ja, organiza, coordena e avalia as atividades envolvidas no processo 
de cuidar (FRADIQUE; MENDES, 2013).

Os autores acima citados destacam que não existe enferma-
gem sem trabalho em equipe, e todo grupo de profissionais deve ter 
um líder, que além de traçar planos para o alcance de objetivos deve 
ser fonte de inspiração e motivação para os outros membros do gru-
po. Assim, o papel do gerente de enfermagem se mostra fundamental 
para a qualidade do cuidado, e a liderança em enfermagem deve ser 
considerada pelas instituições de saúde ao delinear estratégias que vi-
sam aumentar a qualidade da assistência prestada à população.

3 CONSIDERAÇÕES FINAIS

Este capítulo buscou discutir a influência da gerência de en-
fermagem na qualidade do cuidado. A liderança de enfermagem é 
crucial para a prestação de um cuidado seguro e baseado em evi-
dências científicas. O gerente de enfermagem está envolvido em ati-
vidades de planejamento e controle de estoque de material e equi-
pamentos médicos, além de ser o responsável pela supervisão e 
capacitação do pessoal de enfermagem e de apoio. 

Ao liderar sua equipe ele deve atentar para o desenvolvi-
mento de um ambiente de trabalho que motive os profissionais de 
enfermagem, tendo consciência de que esta satisfação irá afetar 
positivamente a qualidade do cuidado prestado por eles. Assim, 
pesquisas periódicas a fim de avaliar a satisfação da equipe devem 
ser realizadas.

O gerente de enfermagem está cada vez mais envolvido em 
atividades complexas à medida que o setor de saúde evolui e exi-
ge mais eficiência e rapidez na prestação de cuidados. O profissio-
nal deve, portanto, estar capacitado para exercer a liderança de sua 
equipe em prol de uma assistência de qualidade. Instituições de en-
sino e também instituições de saúde devem atentar para a importân-
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cia da competência em liderança na enfermagem para a diminuição 
de eventos adversos que culminam na redução da qualidade da as-
sistência.
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