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Abstract
Objective: To assess the frequency of the leadership practices performed by the 
manager nurses of hospital institutions and their association with the variables of the 
socioprofessional profile. Method: Cross-sectional, descriptive, correlational study 
conducted in four hospitals in a city of the state of São Paulo. A sociodemographic 
questionnaire and the instrument Leadership Practices Inventory were used. Data 
collection and analysis were based on an exemplary Leadership Practices Model. Results: 
Eighty-four manager nurses participated in the study. The mean values of the leadership 
practices used by the nurses were: enable others to act (50.6); encourage the heart (48.2); 
model the way (46.7); challenge the process (43.3); and inspire a shared vision (43.1). 
Data analysis also evidenced a correlation between the practice encourage the heart and the 
variables time of care and employment relationship. Conclusion: The study evidenced the 
presence of manager nurses exercising moderate leadership, and promoting teamwork, 
an environment of trust, and a horizontal vision. However, moderate values also reveal 
managerial aspects to be improved by the leaders by means of organizational strategies 
and/or tools aimed at best leadership practices.
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INTRODUÇÃO
Na organização hospitalar está presente um contin-

gente expressivo de enfermeiros, e a incorporação de novas 
tecnologias exige profissionais cada vez mais qualificados, 
com competências em inovação, criatividade, trabalho em 
equipe e tomada de decisões, desafiando até mesmo os 
melhores líderes de enfermagem. Assim, no que diz res-
peito ao profissional enfermeiro deste cenário, as exigências 
têm sido relacionadas com competências assistenciais e 
gerenciais necessárias para a sua atuação. Nessa direção, a 
liderança é considerada uma competência relevante para 
o alcance das metas organizacionais e coletivas da organi-
zação do trabalho(1).

O enfermeiro, líder nato da equipe de enfermagem, 
deve trabalhar suas potencialidades de forma a desenvol-
ver as habilidades necessárias relacionadas com liderança, 
notadamente, no desempenhar do processo de comunicação 
e no desenvolvimento de um clima de apoio propício ao 
exercício da liderança, a qual conduz ao aprimoramento 
do modelo de papel e estilo de gestão do enfermeiro nas 
diferentes organizações(2).

Percebe-se, ainda, a necessidade dos líderes em enfer-
magem realizarem reflexões e autoavaliação de sua lide-
rança buscando percepções da equipe sobre suas ações e 
práticas adotadas, visto que as práticas de liderança são 
indicadores potentes de desempenho do trabalho da equipe 
de enfermagem(3). Entretanto, há que se destacar que, nos 
serviços de saúde, em especial no âmbito hospitalar, há 
necessidade permanente de uma liderança em enfermagem 
com abordagem transformacional(4).

Cada vez mais gerentes de enfermagem têm relacionado 
a liderança transformacional com o comportamento de 
inovação dos enfermeiros no ambiente de trabalho, pois os 
gerentes buscam nesses profissionais conhecimento amplo 
e desempenho profissional nos diferentes aspectos organi-
zacionais(5). Nessa perspectiva, enfermeiros gestores devem 
ancorar-se na liderança transformacional, uma vez que esta 
contribui para a qualidade da atenção. Corroborando este 
fato, sob a influência da liderança transformacional(6), um 
modelo de cinco práticas para liderança exemplar foram 
propostas: traçar o caminho, inspirar uma visão compar-
tilhada, desafiar o processo, capacitar os outros a agir e 
encorajar o coração. O modelo teórico dessas práticas é 
reconhecido internacionalmente para o desenvolvimento 
de liderança em diferentes segmentos produtivos, e mais 
recentemente vários estudos destacaram a sua potenciali-
dade para a liderança em enfermagem, ou seja, para avaliar 
comportamentos associados à liderança de enfermeiros(7-9).

Vale destacar que as práticas de liderança têm uma base 
comum para gestores, porém existe a necessidade de uma 
abordagem contextualizada à especificidade do processo 
produtivo e gerencial em saúde, especificamente em enfer-
magem, que difere de outros segmentos, fato este observado 
na condução desta investigação. Espera-se do enfermeiro 
conhecimentos, habilidades e atitudes adequadas para 
desempenhar as suas funções gerenciais com eficácia. Nesse 

sentido, enfermeiros líderes, mesmo sem o conhecimento 
aprofundado do modelo teórico das práticas de liderança(6), 
podem desenvolver as práticas da liderança exemplar em 
sua atuação, tais como: dizer o que as pessoas precisam 
fazer e dar exemplos vivos dos ideais que acreditam (traçar 
o caminho); apelar aos valores das pessoas e motivar para 
se responsabilizarem numa missão importante (inspirar 
uma visão compartilhada); desafiar práticas convencionais 
e criar mudanças (desafiar o processo); reunir colaboração e 
apoio permitindo que todo o grupo aja (capacitar os outros 
a agir); mostrar apreciação e usar abordagens para motivar 
as pessoas positivamente (encorajar o coração). O estilo de 
gestão e liderança adotados pode propiciar condições que 
facilitem as atividades e a criação de um ambiente de com-
prometimento da equipe(10). Por esse motivo, a enfermagem 
necessita de líderes proativos e empenhados em realizar 
transformações no ambiente de trabalho.

Sabe-se que os enfermeiros gerentes que atuam na área 
hospitalar desenvolvem múltiplas tarefas com alto grau de 
exigência, e tais tarefas podem interferir na qualidade do 
cuidado, a depender da forma como está organizado o seu 
trabalho e dos conhecimentos e práticas de liderança ado-
tados. Nessa direção, pode-se inferir que as habilidades em 
gestão são essenciais e podem ser desenvolvidas e agregadas 
ao cuidado por meio de práticas de liderança(6).

Frente ao exposto, apresentamos os seguintes questio-
namentos: Quais as práticas de liderança executadas por 
enfermeiros gerentes e com que frequência as desenvolvem 
no desempenho de suas atividades? Existe associação entre 
as variáveis do perfil pessoal e profissional dos enfermeiros 
e as práticas de liderança executadas por eles?

Considerando-se que as práticas de liderança podem 
influenciar o desenvolvimento do trabalho do enfermeiro 
junto à equipe de enfermagem, torna-se necessário discutir 
sobre elas. No Brasil, até o momento da coleta de dados 
deste estudo, não foram encontrados estudos que identifi-
cassem as práticas de liderança do enfermeiro gerente no 
contexto hospitalar. Para tanto, esta investigação pretende 
aprofundar esta temática relacionando práticas de liderança 
do enfermeiro gerente hospitalar e o seu perfil sociopro-
fissional. Conhecer as práticas de liderança executadas no 
desempenho das atividades deste profissional é fundamen-
tal para futuros enfermeiros e gestores que pretendem atuar 
na área hospitalar, além de propiciar a reflexão dos centros 
formadores e instituições de saúde quanto às estratégias 
utilizadas na formação deste trabalhador.

Diante dessa premissa, este estudo tem como objetivo 
avaliar a frequência das práticas de liderança executadas 
pelos enfermeiros gerentes de instituições hospitalares, bem 
como sua associação às variáveis do perfil socioprofissional.

MÉTODO
Trata-se de um estudo transversal, descritivo e corre-

lacional, desenvolvido em quatro instituições hospitalares, 
sendo uma pública e três privadas, de um município do inte-
rior paulista, do qual participaram 84 enfermeiros gerentes.
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Foram incluídos neste estudo enfermeiros que ocupa-
vam função de coordenador geral de enfermagem, coor-
denador dos serviços de enfermagem (áreas assistenciais e 
áreas de apoio assistencial), responsáveis técnicos (RTs), 
supervisores e chefes de unidades de internação, com tempo 
de atuação nos referidos cargos há pelo menos 6 meses. 
Foram excluídos os enfermeiros gerentes que estavam em 
afastamento legal à época da coleta de dados.

A categorização e a discussão dos conteúdos obtidos na 
coleta de dados tiveram como base teórica o modelo das 
cinco práticas para liderança exemplar(6).

Para a coleta de dados foi utilizado um instrumento 
composto por duas partes. A primeira refere-se à carac-
terização dos participantes quanto ao sexo, idade, ano de 
conclusão da graduação em enfermagem, tempo de vínculo 
empregatício, de experiência na assistência de enferma-
gem hospitalar e de experiência na gerência, preparo para 
a função gerencial e área de especialização. A segunda 
parte foi composta pelo Leadership Practices Inventory 
(LPI), validado para uso no Brasil, adquirido eletronica-
mente, composto de 30 itens no formato de escala Likert 
(ou denominadas pelos autores de afirmações declaratórias 
comportamentais) que avaliam as práticas de liderança e 
as distribuem em cinco domínios: trace o caminho; inspire 
uma visão compartilhada; desafie o processo; capacite os 
outros a agir; encoraje o coração. Esse instrumento é consi-
derado uma excelente ferramenta para enfermeiros gerentes 
que desejam desenvolver ou aprimorar suas habilidades 
como líderes transformacionais(9).

A coleta de dados ocorreu entre os meses de junho e 
setembro de 2014, por meio da autoaplicação do instru-
mento, conforme disponibilidade dos participantes. Os 
dados foram digitados em planilhas do programa Excel 
2013, compondo uma base de dados eletrônica. Após vali-
dação por meio de dupla digitação, essa base foi transferida 
para o programa IBM Statistical Package for Social Sciences 
(SPSS) versão 22 e o programa R versão 3.0.2. Dessa forma, 
os dados foram submetidos à estatística descritiva e, poste-
riormente à análise inferencial, com utilização do teste de 
Mann-Whitney para comparar os resultados do LPI e as 
variáveis categóricas (sexo, experiência na gerência de enfer-
magem e pós-graduação). O teste de Spearman foi utilizado 
para testar a correlação entre os resultados do LPI e as vari-
áveis numéricas (idade, tempo de formado, experiência na 
assistência, vínculo empregatício, experiência na gerência).

O projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comitê de 
Ética em Pesquisa da Escola de Enfermagem de Ribeirão 
Preto da Universidade de São Paulo sob o Parecer número 
045/2014. Foi seguida a Resolução 466/2012, no que diz 
respeito a pesquisas envolvendo seres humanos.

RESULTADOS
Dos enfermeiros gerentes participantes, 76 eram 

(90,5%) do sexo feminino. A idade variou entre 25 e 62 
anos, com média de 41,2 anos, e o tempo de graduação dos 
enfermeiros oscilou de 4 a 38 anos, com média de 17 anos.

Tabela 1 – Caracterização dos enfermeiros gerentes participan-
tes do estudo, segundo as variáveis numéricas – Ribeirão Preto, 
SP, Brasil, 2016.

Variáveis Média Mediana Desvio-padrão 
(DP)

Idade 41,2 40,5 8,6

Tempo de formado 17,0 16,0 7,7

Tempo de experiência na  
assistência 15,5 14,5 8,2

Tempo de vínculo empregatício 15,2 14,0 8,5

Tempo de experiência na 
gerência 8,2 6,0 6,1

Tabela 2 – Distribuição das médias, medianas e desvio-padrão 
das cinco práticas de liderança – Ribeirão Preto, SP, Brasil, 2016.

Prática Média Mediana Desvio-padrão 
(DP)

Trace o caminho 46,7 47,5 6,9

Inspire uma visão  
compartilhada 43,1 44,0 8,7

Desafie o processo 43,3 44,0 8,0

Capacite os outros a agir 50,6 51,0 5,0

Encoraje o coração 48,2 50,0 7,0

Quanto ao tempo de trabalho na enfermagem hospi-
talar, observou-se variação entre 1,2 e 38,3 anos, média 
de 15,5 anos. Em relação ao tempo de vínculo empregatí-
cio, houve variação de 3 meses a 34,3 anos, com média de 
15,2 anos. O tempo no cargo de gerência nos serviços de 
enfermagem oscilou entre 6 meses e 24 anos, em média 
8,2 anos. Assim, apenas 22 (26,2%) participantes relata-
ram ter experiência em gerenciamento hospitalar antes de 
assumir o cargo atual, os demais, 62 (73,8%), não possuíam 
experiência anterior.

No que tange à pós-graduação na área de gestão, ape-
nas 22 (26,2%) entrevistados possuíam esta qualificação, 
dos quais 20 possuíam curso de pós-graduação lato sensu, 
especialização ou Master of Business Administration (MBA), 
e dois pós-graduação stricto sensu, Mestrado. Outro aspecto 
refere-se ao aperfeiçoamento profissional, em que 57 
(67,9%) enfermeiros possuíam pós-graduação lato sensu 
(especialização) em outras áreas. A Tabela 1 apresenta a 
média, a mediana e o desvio-padrão das variáveis numé-
ricas: Idade, Tempo de formado, Tempo de experiência na 
assistência, Tempo de vínculo empregatício e Tempo de 
experiência na gerência.

A Tabela 2 apresenta a média, a mediana e o desvio-
padrão das respostas às declarações comportamentais de 
cada uma das cinco práticas de liderança, relacionadas com 
o Modelo de Liderança adotado, desenvolvidas pelos enfer-
meiros gerentes de quatro instituições hospitalares.

Observa-se que os enfermeiros gerentes adotam as cinco 
práticas de liderança, com destaque para a prática capacite 
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os outros a agir, com média de 50,6%. Os dados também 
permitiram descrever as declarações comportamentais e a 
prática de liderança correspondente de acordo com a frequ-
ência de respostas dos participantes. Trata-se da classificação 

da mais frequente, para a menos frequente de todos os 30 
comportamentos de liderança. As linhas horizontais separam 
os 10 comportamentos mais frequentes, os frequentes e os 
10 menos frequentes, consecutivamente (Tabela 3).

Tabela 3 – Distribuição da frequência das declarações comportamentais dos itens do LPI e a respectiva prática de liderança em ordem 
decrescente de frequência (N) e porcentagem (%) – Ribeirão Preto, SP, Brasil, 2016.

Prática N %

14. Trato os outros com dignidade e respeito. Capacite 58 69

4. Desenvolvo relações cooperativas entre as pessoas com quem trabalho. Capacite 36 42,9

11. Cumpro minhas promessas e compromissos. Trace 35 41,7

30. Demonstro reconhecimento e apoio aos membros da equipe por suas contribuições. Encoraje 34 40,5

10. Faço questão de que as pessoas saibam que confio em seus conhecimentos. Encoraje 32 38,1

23. Tomo as medidas necessárias para garantir que estabeleçamos objetivos possíveis, façamos planos concretos e 
definamos metas mensuráveis para os projetos e programas em que trabalhamos. Desafie 30 35,7

5. Elogio as pessoas quando fazem um trabalho bem feito. Encoraje 29 34,5

26. Deixo claro minha filosofia de liderança. Trace 29 34,5

20. Reconheço publicamente aqueles que dão exemplo de compromisso com os valores compartilhados. Encoraje 29 34,5

29. Faço com que os outros aprendam novas habilidades e se desenvolvam para progredir no seu trabalho. Capacite 27 32,1

9. Ouço ativamente os diversos pontos de vista. Capacite 26 31

27. Falo com convicção sincera sobre o significado e os objetivos maiores do trabalho. Inspire 26 31

24. Dou bastante liberdade e opções para as pessoas decidirem como executar o trabalho. Capacite 26 31

17. Envolvo as pessoas em uma visão comum para mostrar como seus interesses de longo prazo podem ser realizados. Inspire 25 29,8

19. Apoio as decisões que os outros tomam por iniciativa própria. Capacite 24 28,6

22. Descrevo uma visão geral daquilo que almejamos conquistar. Inspire 24 28,6

1. Dou um exemplo pessoal do que espero dos outros. Trace 23 27,4

21. Construo consenso em torno de um conjunto comum de valores para a administração de nossa organização. Trace 22 26,2

2. Falo sobre futuras tendências que influenciarão o modo de execução do nosso trabalho. Inspire 22 26,2

18. Pergunto “o que podemos aprender?” quando as coisas não saem conforme o esperado. Desafie 21 25

6. Dedico tempo e energia a garantir que as pessoas com as quais trabalho sigam os princípios e padrões adotados. Trace 21 25

15. Garanto que os outros sejam recompensados de modo criativo por suas contribuições para o sucesso de um 
projeto. Encoraje 20 23,8

25. Encontro formas de comemorar conquistas. Encoraje 20 23,8

7. Descrevo uma imagem estimulante de como o futuro poderá ser. Inspire 19 22,6

28. Experimento e assumo riscos, mesmo quando há possibilidade de fracasso. Desafie 19 22,6

3. Busco oportunidades desafiadoras que testem minhas habilidades e meus conhecimentos. Desafie 18 21,4

16. Peço feedback sobre como minhas atitudes afetam o desempenho dos outros. Trace 18 21,4

8. Desafio as pessoas a usar meios novos e inovadores ao realizar seu trabalho. Desafie 17 20,2

13. Busco, fora dos limites formais da organização, meios inovadores de melhorar o que fazemos. Desafie 16 19

12. Peço que os outros compartilhem um sonho empolgante para o futuro. Inspire 14 16,7
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Tabela 4 – Distribuição do p-valor das variáveis categóricas em relação aos escores das somas das cinco práticas de liderança – Ribei-
rão Preto, SP, Brasil, 2016.

Variável Trace
soma 1

Inspire 
soma 2

Desafie 
soma 3

Capacite 
soma 4

Encoraje 
soma 5

Sexo 0,120 0,583 0,861 0,142 0,055

Experiência gerência 0,568 0,508 0,676 0,264 0,354

Pós-graduação em gerência 0,795 0,146 0,376 0,959 0,614

Pós-graduação em outras áreas 0,542 0,969 0,962 0,224 0,555

Ressalta-se nos dados que as declarações comportamentais 
de liderança mais frequentes estão relacionadas com a prática de 
liderança capacite, que diz respeito principalmente a estimular a 
colaboração e fortalecer os outros. Em contraponto, a prática de 
liderança inspire não consta nas declarações comportamentais 
de liderança mais frequentes executadas pelos profissionais, o 
que implica dizer que estes líderes parecem não visualizar o 
futuro para si próprio e para os outros com o propósito de criar 
possibilidades e encontrar objetivos comuns.

Quando comparamos as variáveis categóricas: sexo, expe-
riência na gerência, pós-graduação em administração/gerência 
e especialização em outras áreas, e os escores das cinco práticas 
de liderança adotadas pelos enfermeiros, vemos, pelo teste de 
Mann-Whitney, que nenhuma das variáveis apresentou dife-
rença estatisticamente significativa com quaisquer das cinco 
práticas de liderança. A Tabela 4 apresenta o nível de signifi-
cância destes dados.

Denominou-se de somas 1, 2, 3, 4, e 5 os valores médios 
obtidos da soma de cada item (declarações comportamen-
tais) referente às cinco práticas de liderança (domínios 1-5) 
executadas pelos enfermeiros.

Ao associarmos as variáveis numéricas e os resultados das 
cinco práticas de liderança, temos, pelo teste de Spearman, 
que duas apresentaram significância estatística (p < 0,05) 
com correlação negativa para a prática encoraje o coração. 
Assim, a correlação entre a prática encoraje o coração e a variá-
vel tempo de assistência é de -0,217, enquanto para a variável 
tempo de vínculo é de -0,310. Portanto, quanto maior o 
tempo de assistência, menor a pontuação do domínio cinco, 
ou seja, menor a utilização da prática encoraje o coração pelos 
enfermeiros. Isto também pode ser observado em relação 
ao tempo de vínculo empregatício, ou seja, quanto maior o 
tempo de vínculo, menor o uso dessa prática de liderança.

DISCUSSÃO
A média de idade dos participantes foi de 41,2 anos, cor-

roborando outros pesquisadores quando relatam que a força 
de trabalho na enfermagem é majoritariamente jovem(11). O 
valor médio de 15 anos de experiência profissional identi-
ficado neste estudo pode favorecer a utilização de práticas 
de liderança adequadas ao contexto hospitalar. Nessa dire-
ção, pesquisadores compreendem que o maior tempo de 
assistência de enfermagem hospitalar confere ao enfermeiro 
maturidade profissional, promovendo desenvoltura e visão 
crítica ampliada diante das situações impostas pelo exercício 
profissional(12), o que pode favorecer práticas de liderança na 
gerência de enfermagem.

No que diz respeito ao vínculo empregatício, é impor-
tante destacar que a maioria dos participantes possui vínculo 
público (79,7%). Este fato pode estar associado ao tempo 
médio de vínculo empregatício observado (15,5 anos), 
demonstrando a permanência destes profissionais no mesmo 
emprego por determinado período.

Os dados deste estudo mostraram uma porcentagem 
pequena de enfermeiros gerentes com algum tipo de 

especialização na área gerencial, fato de extrema relevância, 
se levarmos em conta as responsabilidades do cargo, pois 
demonstra que a instituição não considerou este critério para 
a escolha do profissional para o cargo. Contudo, os números 
também mostraram pouco investimento dos profissionais 
para o seu próprio aprimoramento na área gerencial.

 Este estudo revelou a presença moderada das cinco prá-
ticas de liderança nas atividades cotidianas dos enfermei-
ros gerentes. Em relação a isso, sabe-se que investimentos 
e revisão do processo de formação do enfermeiro para a 
gerência do cuidado em enfermagem, tendem a desencadear 
mudanças significativas na reorganização do seu trabalho nos 
serviços de saúde(13), e consequentemente melhores resulta-
dos para as suas práticas de liderança.

 Os dados apontaram a prática de liderança capacitar os 
outros a agir como a mais frequente no trabalho do enfer-
meiro gerente, seguida pela prática encorajar o coração, prá-
ticas também destacadas em pesquisas internacionais com 
enfermeiros gerentes(8-9).

Na prática capacite os outros a agir, o líder deve aumentar 
a colaboração, despertando a confiança dos trabalhadores 
e auxiliando nos relacionamentos interpessoais, além de 
incentivar o desenvolvimento de competências na equipe(6). 
Assim, uma liderança colaborativa permite melhor desen-
volvimento de um serviço e estabelece um respeito mútuo 
entre as diferentes funções dos profissionais(14). Ainda em 
relação a esta prática, os enfermeiros gerentes declararam 
com maior frequência o comportamento de tratar os outros 
com dignidade e respeito, e de desenvolver relações coope-
rativas entre as pessoas com quem trabalham. Na equipe, 
o enfermeiro, ao adotar essa prática de liderança, participa 
do trabalho da sua equipe oferecendo atenção no que se 
refere à comunicação interpessoal e ao relacionamento dos 
seus componentes. Portanto, o sucesso da liderança não está 
exclusivamente a cargo do líder, mas também no relaciona-
mento e envolvimento dos liderados.

Os líderes transformacionais são compreensivos quanto 
às diferenças individuais e utilizam a comunicação como 



6 www.ee.usp.br/reeusp

Práticas de liderança em enfermagem hospitalar: uma self de enfermeiros gestores

Rev Esc Enferm USP · 207;51:e03206

ferramenta essencial no processo de trabalho, dessa forma, 
os liderados sentem um equilíbrio de poder, sendo cuidados 
em vez de controlados ou manipulados(15). Além disso, os 
gerentes de enfermagem que prestam apoio e comunicação 
por meio do estilo de liderança transformacional contri-
buem positivamente para o envolvimento no trabalho dos 
profissionais de enfermagem e, assim, melhoram os resulta-
dos organizacionais(16).

Para liderar a sua equipe, portanto, a formação profis-
sional do enfermeiro gerente deve superar as habilidades 
de execução de técnicas e perpassar o desenvolvimento do 
conhecimento e a diversidade de experiências vivenciadas.

Visto que o cenário de saúde necessita de profissio-
nais competentes, técnica e cientificamente, e capazes de 
gerenciar o cuidado, a formação de enfermeiros gerentes 
com habilidades para exercer a liderança também deve ser 
preocupação dos centros formadores. A esse respeito, no 
âmbito internacional, pesquisadores revelam que a formação 
de profissionais de saúde em liderança por meio de módulos 
didáticos que oportunizam a aplicação dos conhecimentos 
adquiridos tem impacto positivo sobre o desempenho no 
trabalho, além de potencializá-los para melhorar a capaci-
dade institucional em longo prazo(17).

Cabe destacar que a liderança tem poucas chances de 
avançar na enfermagem se não for incentivada por meio 
de atitudes inovadoras, investimentos coletivos e união de 
todos da equipe, aspectos caracterizados como positivos nas 
práticas de liderança identificadas.

Entretanto, ainda em relação às práticas adotadas, os 
enfermeiros gerentes também sinalizaram a prática encorajar 
o coração como a segunda mais frequentemente utilizada, 
demonstrando que estão incentivando a colaboração de 
todos, partilhando o poder e reconhecendo as contribuições 
da equipe. Mostram, assim, a influência pessoal do líder na 
criação de ambientes de prática profissional de alta qualidade 
para enfermeiros(18).

No hospital, o enfermeiro gerente ao avaliar o desem-
penho de sua equipe deve levar em conta aspectos técnicos 
e relacionais que envolvem a atuação dos seus constituintes. 
É nesse contexto que a liderança surge como competência 
aparentemente desejável(19), definida como a capacidade de 
articular explicitamente o caminho e a direção, motivando 
as pessoas a concentrar seus esforços no alcance dos obje-
tivos desejados(20).

Destarte, a liderança de equipes de trabalho do cuidar do 
cliente hospitalizado envolve seleção consciente de determi-
nadas ações e comportamentos possíveis para o líder e para 
aquelas pessoas sobre as quais ele exerce influência. Partindo 
da premissa de que a liderança é competência passível de ser 
aprendida, a formação do enfermeiro gerente em liderança 
possibilitará que ele se agente de mudanças na organização 
do processo de trabalho de sua equipe e consequentemente 
na assistência prestada ao cliente.

Vale ressaltar que o exercício dos cargos gerente, respon-
sáveis técnicos, coordenadores ou líderes de áreas assisten-
ciais em instituições hospitalares subentende a adoção dos 
seguintes comportamentos e práticas de liderança: esclarecer 
valores, dar o exemplo, visualizar o futuro, recrutar outros 

líderes, buscar oportunidades, experimentar e assumir ris-
cos, ampliar a colaboração, fortalecer os outros e comemorar 
as vitórias.

Nessa perspectiva, os resultados desta pesquisa tam-
bém induzem refletir se o perfil dos trabalhadores poderia 
influenciar as práticas de liderança adotadas no exercício 
profissional. Quando se associou as variáveis do perfil dos 
enfermeiros gerentes e as práticas de liderança, os dados 
mostraram associação negativa entre as variáveis numéricas, 
tempo de assistência e tempo de vínculo empregatício, e a 
prática encoraje o coração, entendendo-se que nesta prática 
o líder tem elevadas expectativas acerca de si próprio e dos 
outros, e que as expectativas são capazes de se traduzir em 
melhores desempenhos(3).

Entretanto, a associação negativa identificada neste 
estudo mostrou que apesar do longo tempo de assistência 
de enfermagem e de vínculo na instituição os enfermeiros 
gerentes não adotaram no cotidiano do trabalho a prática 
de liderança citada. Fato que pode ser associado tanto à falta 
de habilidades destes enfermeiros gerentes para o exercício 
da liderança em aspectos ligados ao incentivo e à motivação 
profissional quanto à falta de integração entre os profissio-
nais da própria equipe.

Por conseguinte, cabe destacar que na prática de lide-
rança em que o enfermeiro gerente não encoraja e não incen-
tiva pode ocorrer problemas no processo de cuidar do cliente. 
A atitude de conformação faz com que essa liderança seja 
vista como inexperiente diante de decisões que necessitam da 
avaliação do profissional. Talvez o desconhecimento do con-
texto em determinadas situações leve o enfermeiro gerente 
a esse comportamento.

Por outro lado, esta investigação evidencia que enfermei-
ros recém-admitidos nas instituições e com menor tempo 
na assistência parecem estar motivados para a prática de 
liderança encoraje o coração, ou seja, apresentam maiores 
expectativas consigo próprio, com os demais membros da 
equipe e com a própria organização.

O perfil dos líderes está mudando, juntamente com suas 
atitudes, visto que o mercado de trabalho tem exigido cada 
vez mais do enfermeiro a prática da liderança. Este profissio-
nal necessita liderar sua equipe de trabalho para o alcance dos 
melhores resultados, tornando-se imprescindível o uso da 
liderança como competência(21). Nessa perspectiva, acredita-
se em um aprimoramento de habilidades por meio do exem-
plo de outros gestores e do treinamento direcionado embora 
o mais comum seja aprender a liderar e a se relacionar com 
problemas e pessoas especificamente no início da carreira.

Assim, deve haver preocupação das instituições de ensino 
na formação de enfermeiros capazes de desempenhar tec-
nologias complexas visando atender ao mercado de traba-
lho. Os conhecimentos, as habilidades e as capacidades para 
liderança em enfermagem podem e devem ser ensinados 
nos cursos de bacharelado a fim de preparar estudantes para 
papéis de líderes. Contudo, mudar currículos não produz 
resposta imediata nos graduados ou no seu preparo para 
ambientes de cuidados específicos. A liderança, especifica-
mente, requer educação e experiência adicional(22).
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resumo
Objetivo: Avaliar a frequência das práticas de liderança executadas pelos enfermeiros gerentes de instituições hospitalares e sua 
associação às variáveis do perfil socioprofissional. Método: Estudo transversal, descritivo e correlacional, realizado em quatro hospitais 
de um município do interior paulista. Utilizou-se de questionário sociodemográfico e do instrumento Leadership Practices Inventory. 
A coleta e a análise de dados foram fundamentadas em um Modelo de Práticas para Liderança exemplar. Resultados: Participaram 
84 enfermeiros gerentes. As médias das práticas de liderança utilizadas pelos enfermeiros foram: capacitar os outros a agir (50,6), 
encorajar o coração (48,2), traçar o caminho (46,7), desafiar o processo (43,3) e inspirar uma visão compartilhada (43,1). Na análise 
dos dados também se constatou correlação entre a prática encoraje o coração e as variáveis tempo de assistência e vínculo empregatício. 
Conclusão: O estudo constatou a presença de enfermeiros gerentes exercendo liderança moderada, promovendo o trabalho em equipe, 
propiciando um clima de confiança e visão horizontalizada. No entanto, os valores moderados também revelam aspectos gerenciais a 
serem aprimorados pelos líderes, por meio de ferramentas e/ou estratégias organizacionais em busca de melhores práticas de liderança.

descritores 
Enfermagem; Liderança; Gerência; Serviço Hospitalar de Enfermagem; Supervisão de Enfermagem; Administração Hospitalar.

Resumen
Objetivo: Evaluar la frecuencia de las prácticas de liderazgo llevadas a cabo por los enfermeros gestores de instituciones hospitalarias y 
su asociación con las variables del perfil socioprofesional. Método: Estudio transversal, descriptivo y correlacional, realizado en cuatro 
hospitales de un municipio del interior del Estado de São Paulo. Se utilizó un cuestionario sociodemográfico y el instrumento Leadership 
Practices Inventory. La recolección y el análisis de datos se fundaron en un Modelo de Prácticas para Liderazgo ejemplar. Resultados: 
Participaron 85 enfermeros gestores. Los promedios de las prácticas de liderazgo utilizados por los enfermeros fueron: capacitar a los 
otros a actuar (50,6), animar el corazón (48,2), trazar el camino (46,7), desafiar el proceso (43,3) e inspirar una visión compartida (43,1). 
En el análisis de datos también se constató correlación entre la práctica “anime el corazón” y las variables tiempo de asistencia y vínculo 
de empleo. Conclusión: El estudio constató la presencia de enfermeros gestores ejerciendo liderazgo moderado, promoviendo el trabajo 
en equipo, proporcionando un clima de confianza y visión horizontal. Sin embargo, los valores moderados también desvelaron aspectos 
de gestión que los líderes deben perfeccionar mediante herramientas y/o estrategias organizativas en búsqueda de mejores prácticas de 
liderazgo.

descriPtores
Enfermería; Liderazgo; Gerencia; Servicio de Enfermería en Hospital; Supervisión de Enfermería; Administración Hospitalaria.
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