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APRESENTAÇÃO

Apresentamos os volumes 4 e 5 da coleção de sucesso “Políticas e práticas em saúde 

e enfermagem”. O objetivo principal é apresentar de forma categorizada e clara estudos 

desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa nacionais e internacionais. 

O quarto volume traz estudos relacionados à assistência em saúde com abordagem 

da saúde da mulher, com questões relativas à gravidez, parto e aleitamento materno. Há 

discussões sobre a necessidade da humanização do atendimento, saúde do trabalhador e 

a necessidade de melhorias nos processos de trabalho.

O quinto volume reúne estudos que abordam temáticas que continuam atuais e 

sensíveis às políticas e práticas em saúde. Dentre algumas discussões, tem-se a assistência 

aos idosos, com atenção às quedas, uso racional de medicamentos e qualidade de vida. 

Os estudos também abordam questões relativas aos cuidados paliativos, assistência às 

pessoas que convivem com o HIV/AIDS, metodologias ativas no ensino remoto e assistência 

de enfermagem nos mais variados contextos de saúde.

Os trabalhos científicos apresentados nessa coletânea poderão servir de base para 

uma melhor prática de assistência em saúde e políticas mais efetivas. Nesse sentido, 

a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma 

consolidada e confiável para estes pesquisadores exporem e divu guem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: Objetivo: descrever a percepção dos 
gestores de um Hospital Universitário sobre o 
planejamento das práticas gerenciais. Método: 
pesquisa descritiva e exploratória, de abordagem 
qualitativa, realizada com 20 ocupantes de 
cargos em comissão e função gratificada. Para 
a sistematização dos dados, utilizou-se a análise 
de conteúdo. Resultado: A partir da análise dos 
relatos dos participantes, emergiu a categoria 
temática “Improvisação”, que foi analisada e 
discutida em: processos de planejamento e gestão 
ainda não estão sistematizados, fragilidade 
no sistema de direção estratégica e gestores 
pouco inseridos no planejamento institucional. 
Conclusão: há a necessidade de maior inserção 
dos atores sociais na institucionalização do 

planejamento para torná-lo uma ferramenta 
de gestão acessível a todos os gestores desse 
cenário, articulando o conhecimento e diretrizes 
que estabelecem o planejamento com as práticas 
gerenciais.
PALAVRAS-CHAVE: Planejamento em 
Saúde; Hospitais Universitários; Administração 
Hospitalar; Enfermagem.

PLANNING IN THE PERSPECTIVE 
OF MANAGERS OF A UNIVERSITY 

HOSPITAL
ABSTRACT: Objective: To describe the 
perception of managers of a University Hospital 
about planning in managerial practices. Method: 
This is a descriptive and exploratory research, of 
a qualitative approach, done with 20 officers in 
commission and gratification positions. For the 
results analysis, a content analysis was used. 
Result: From the analysis of the participants’ 
reports, the thematic category “Improvisation” 
emerged, which was analyzed and discussed 
in: planning and management processes 
are not yet systematized, weaknesses in the 
strategic direction system and managers less 
included in institutional planning. Conclusion: 
There is a need of more insertion of social 
actors in the institutionalization of planning to 
make it a managing tool that is accessible to all 
managers in this scenario, articulating knowledge 
and guidelines to establish planning in their 
managerial practices. 
KEYWORDS: Health Planning; Hospitals, 
University; Hospital Administration; Nursing.
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EL PLANEAMIENTO EN LA PERSPECTIVA DE LOS GESTORES DE UN 
HOSPITAL UNIVERSITARIO

RESUMEN:  Objetivo: describir la percepción de los gestores de un Hospital Universitario 
sobre el planeamiento de las prácticas gerenciales. Método: pesquisa descriptiva y 
exploratoria, de abordaje cualitativa, realizada con 20 ocupantes de cargos en comisión y 
en función gratificada. Para análisis de los resultados, se utilizó el análisis de contenido. 
Resultado: A partir del análisis de los relatos de los participantes, emergió la categoría 
temática “Improvisación”, que fue analizada y discutida en: procesos de planeamiento y 
gestión que todavía no están sistematizados, fragilidad en el sistema de dirección estratégica 
y gestores poco incluidos en el planeamiento institucional. Conclusión: hay necesidad de 
mayor inserción de los actores sociales en la institucionalización del planeamiento para 
transformarlo en una herramienta de gestión accesible a todos los gestores de ese senario, 
articulando el conocimiento y las directrices que establecen el planeamiento con las prácticas 
gerenciales.
PALABRAS CLAVE: Planific ción en Salud; Hospitales Universitarios; Administración 
Hospitalaria; Enfermería.

 

INTRODUÇÃO
Planejar é uma atividade inerente ao cotidiano do ser humano que o direciona a 

pensar objetivos futuros e estabelecer estratégias a fim de implementar ações destinadas 

a alcançá-los. Enquanto uma ação coletiva, social e organizacional, o planejamento é uma 

prática essencial tanto à administração pública quanto à privada que permite conduzir e 

aprimorar o trabalho e explicitar os objetivos compartilhados1-2. 

Planejamento refere-se ao cálculo (o plano) que precede e preside a ação, na 

perspectiva de que o cálculo e a ação são inseparáveis e recorrentes e, a acepção da 

tomada de decisão preliminarmente realizada a uma reflexão feita de modo sistemático e 

estratégico apoiado por teorias e métodos3.

Na prática, o planejamento é aplicado para promover o desenvolvimento institucional 

tendo como premissa fundamental, a missão, a visão e os valores, elementos que expressam 

a sua identidade, os quais agregam e orientam as ações de todos os atores sociais 

envolvidos e o trabalho a ser empreendido. Ao gestor, é atribuída a responsabilidade pela 

condução do processo administrativo, dos recursos e das pessoas alinhado aos objetivos 

institucionais2-4. 

Como uma das modalidades propostas, o planejamento estratégico (PE) integra os 

principais objetivos, políticas e atividades associadas a uma organização, possibilitando 

repensar sobre sua missão e compromisso social. É essencial para as organizações 

públicas, pois permite a reflexão e a melhoria dos processos para a execução dos serviços. 

A gestão efetiva do PE é essencial para que os objetivos almejados sejam atingidos5-6.

Desenvolver o planejamento nas instituições de saúde se configura em uma 

atividade complexa e desafiadora. Construir uma cultura na qual os atores sociais 
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envolvidos são habitualmente direcionados a refleti , como corresponsáveis, sobre as 

ações implementadas em relação à missão, aos objetivos e metas estratégicos é um 

modo de tornar o planejamento uma prática permanente e participativa despertando nos 

profissionais um maior compromisso com a instituiçã 2-5. 

Os hospitais universitários, na perspectiva da gestão, são organizações complexas 

que buscam se adequar aos desafios do contexto sócio sanitário e às constantes mudanças 

do perfil epidemiológico no intuito de responder às demandas de saúde das populações. Por 

suas características, requerem um grande aporte de recursos públicos (físicos, financeiro  

e humanos) para se manterem em funcionamento7. 

Diante da complexidade de um cenário hospitalar, torna-se premente a utilização 

do planejamento como instrumento de gestão que deve ser conduzido por uma equipe que 

tenha apropriação sobre o referencial teórico metodológico do planejamento em saúde.

Assim, em vista da relevância do planejamento sistematizado como ferramenta 

estratégica nos processos de gestão e na tomada de decisão, tomou-se como objetivo 

deste estudo descrever a percepção dos gestores em um hospital universitário sobre 

planejamento das práticas gerenciais.

MÉTODOS
Pesquisa descritiva e exploratória, com abordagem qualitativa, realizada com 20 

gestores das diferentes áreas de atividades em um hospital universitário. 

O critério de inclusão para a participação foi: que os profissionais estivessem 

formalmente designados por portarias para os cargos comissionados e funções gratificada  

estabelecidos na Resolução da Diretoria Executiva da   Ebserh nº 08, de 24 de setembro 

de 2012. Ficam excluídos os gestores que estiverem de férias, de atestados médicos e  de 

licença legais.

Para coleta de dados, foram realizadas entrevistas individuais com roteiro 

semiestruturado no período de novembro e dezembro de 2018. As datas para a realização 

das entrevistas foram previamente agendadas em dias e horários convenientes aos 

participantes e em locais reservados. Foram gravadas e, posteriormente, transcritas 

e digitadas em Word for Windows versão 2008. Na análise e interpretação dos dados, 

utilizou-se a técnica de Análise de Conteúdo Temático-Categorial8.   

Os profissionais participantes deste estudo expressaram sua concordância através 

da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Para preservação do 

anonimato, estes foram identificados com as letras “E” (Entrevistado) seguidas de um 

número de identificação (E1 a E20). O estudo foi aprovado pelo Comitê de Ética em 

Pesquisa da Universidade Federal do Espírito Santo (CAAE: 72313517.0.0000.5060).



Políticas e práticas em saúde e enfermagem 5 Capítulo 15 169

RESULTADOS E DISCUSSÃO
Dos participantes, 12 atuam na área assistencial, sendo sete enfermeiros, três 

médicos, um fisioterapeuta e um gestor público, e oito atuam na área administrativa, sendo 

quatro administradores, dois economistas, um analista de sistemas, um assistente social 

variando a idade  entre 31 a 50 anos e 13 com mais de cinco anos de experiência em 

cargos de gestão sendo que 14 realizaram cursos na área de planejamento e gestão.

A partir da análise do corpus textual das entrevistas foi identificada uma categoria 

temática “Improvisação”, que foi analisada e discutida em: processos de planejamento e 

gestão ainda não estão sistematizados, fragilidade no sistema de direção estratégica e 

gestores pouco inseridos no planejamento institucional.  

Improvisação
Essa categoria emergiu da totalidade (100%) das falas dos participantes e parte 

da premissa que a aderência ao planejamento é com o objetivo de evitar a improvisação 

através de ações planejadas do seu processo de trabalho, conforme fala de E17:

Eu tento fazer assim:  como a gente não trabalha muito com planejamento 
eu tento usar a minha agenda pra ser a minha ferramenta de controle das 
coisas, entende? Mas eu considero que ela é muito frágil, porque se eu não 
coloquei uma atividade lá ninguém me cobra. Fica meio vago. E outra coisa, 
eu coloquei lá, aí surgiu uma auditoria que vai em 15 (quinze) dias. Daqui a 
quinze dias, eu já tinha planejado uma outra coisa na minha agenda. Aí eu 
vou lá e remanejo. Então por isso é que eu acho frágil porque outras coisas 
atropelam aquele planejamento mínimo que está ali. (E17)

O improviso se traduz nos percalços a serem enfrentados no gerenciamento de 

pessoas, de recursos e serviços que resultam em tomada de decisões em ato, de modo 

pontual, sem planejamento que afeta diretamente a qualidade do serviço prestado aos 

usuários do hospital. Ele degrada a potência dos gestores, impedindo aprimoramento das 

práticas de trabalho existentes e mudanças inovadoras com criação de novos processos 

de trabalho9,10.

Na improvisação, a análise que processa a tomada de decisão é imediatista, 

desprovida de sistematização ou de fundamento teórico e limitada por não considerar as 

diferentes dimensões do contexto em que o problema está inserido. Com efeito, uma tomada 

de decisão não precedida de um planejamento sistematizado e situacional limita o gestor 

de prever as possibilidades e condições necessárias para se pensar as consequências 

futuras decorrentes das ações implementadas. 

A improvisação pode ser atribuída ao não estabelecimento de uma cultura 

organizacional para a utilização dessa ferramenta de gestão. Essas observações são 

corroboradas pelo Sistema de Planejamento do SUS (Planeja-SUS) do Ministério da 

Saúde que verifica que ainda é incipiente uma cultura que confira devida prioridade ao 

planejamento como instrumento indispensável de gestão11.
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Uma vez mais é demonstrada a importância e necessidade do uso do planejamento 

como ferramenta fundamental na organização da gestão dos serviços de saúde seja em 

qual instância for. Por outro lado, práticas não estruturadas de planejamento acarretaram 

fragilidade na capacidade de governo dos gestores12.

Processos de planejamento e gestão ainda não estão sistematizados
Neste item pode-se constatar nas afirmações dos gestores E2 e E6, a ocorrência 

prevalente da improvisação em detrimento de um planejamento estruturado nas práticas 

gerenciais e as limitações que dela resultam: 

[...] seria muito bom trabalhar com sistematização, mas quando a gente chega 
e no dia a dia você tem que lidar com situações que não estavam previstas 
fica complicado você seguir uma cartilha [...]. (E2) 

[...] eu procuro observar as demandas que surgem e a partir delas poder 
auxiliar na resolução das necessidades do serviço.  A gente até percebe que 
deveria ser feito de uma outra forma, mas eu acho que principalmente na 
gerência que a gente está [...] ela não te permite muito tempo com a questão 
do pensar antes, que eu imagino seja uma forma de planejar, porque você tem 
demandas que surgem do nada [...] e que não há como você prever, a menos 
que você tivesse uma coisa muito programada, planejada, um plano B e C e 
D e muito mais gente para participar desse processo. [...] eu acho que deveria 
ser um pouco diferenciado. Nós deveríamos eleger de fato prioridades, [...] 
estabelecer ações a priori que demandariam o nosso olhar com mais calma, 
mas hoje infelizmente não é possível ser assim [...]. (E6)

Os depoimentos acima encontram respaldo na afirmativa de que planejamos ou 

seremos escravos das circunstâncias3. 

Observa-se que o cotidiano de trabalho é dinâmico, permeado por questões que 

exige celeridade nas respostas e na condução da solução dos problemas. O gestor, por sua 

vez, tem se deixado conduzir pelos acontecimentos do dia a dia, de modo que não planeja 

as ações de forma sistematizada. Ou seja, a ação sem cálculo que a preceda e presida é 

mera improvisação3.

Em outro estudo10 os autores concluíram que o improviso na gestão é algo comum 

e necessário ao funcionamento do hospital e que o gestor, por meio de sua capacidade 

de governo, utiliza as ferramentas disponíveis para contornar as situações complexas 

imprevistas peculiares à instituição. 

O planejamento se fundamenta na capacidade de prever situações futuras o que 

implica em tomar decisões dentro de um contexto que sofre influências constantes e, 

muitas vezes, adversas. Essa constatação encontra sentido no relato abaixo: 

...prever, a menos que você tivesse uma coisa muito programada, planejada, 
um plano B e C e D ....(E6) 

Verifica-se que os gestores percebem a importância dos processos de planejamento 

e gestão como atividade essencial ao funcionamento do hospital universitário, mas 



Políticas e práticas em saúde e enfermagem 5 Capítulo 15 171

os imprevistos do cotidiano e a falta de organização impedem a sua viabilização. Essa 

constatação foi reafirmada em outro estudo13 em que os autores destacaram a importância 

do planejamento como instrumento de condução de ações de saúde e, como tal os 

imprevistos do cotidiano não devem sobrepor essas ações e os compromissos assumidos 

no coletivo. 

Em outro depoimento foi retratado o contexto de desorganização dos processos de 

trabalho na gestão, decorrente de uma agenda cujo espaço está ocupado por problemas 

urgentes e rotineiros com predomínio de ações de improvisação. 

[...] tumultuado, muito tumultuado, desde os mais simples itens como reuniões 
marcadas em cima da hora. Então, ninguém está além de uma reunião, 
simplesmente vamos fazer.  Não segue uma agenda, não segue um horário 
preestabelecido, pauta. A reunião é para discutir um projeto sobre gestão e 
aí, daqui a pouco, se está discutindo um problema da falta de leito na UTI e, 
no final das contas, você sai da reunião sem discutir nada. (E18)

Uma gestão apoiada por um planejamento sólido tem claramente definido os objetivos 

que pretende alcançar e as questões que serão o foco de atenção com o suporte do plano. 

O tempo do gestor e o espaço da agenda devem ser priorizados para processar problemas 

que são de alto valor para a sua instância diretiva na hierarquia institucional e para tomada 

de decisões que conduzirão ao alcance de objetivos estratégicos. Os problemas cotidianos 

da gestão devem ser tratados e organizados com procedimentos padronizados, pactuados 

e articulados com todos os atores envolvidos no processo.

Então eu acho que tem muito que melhorar os processos de planejamento 
como um todo dentre as várias Unidades, tanto na minha quanto nas outras 
Unidades [...]. No dia a dia mesmo é que a gente vê no processo de trabalho 
dessas Unidades. Um exemplo, às vezes se institui um sistema numa Unidade 
para a melhoria, como um planejamento de um processo e quando você vai 
atuar, no dia a dia, você vê que aquele sistema não funciona da forma correta. 
(E5)

O relato acima revela que o plano produzido não atendeu aos objetivos pretendidos. 

Observa-se também que o contexto em que o fato foi apresentado denota a ocorrência da 

improvisação como prática vigente na gestão dos serviços.   

O desenho de um plano se fundamenta na explicação situacional de cada problema. 

Essa explicação é a que cada ator constrói sobre essa realidade, é sua interpretação dos 

fatos sob diferentes dimensões em razão de seus interesses, propósitos e valores14. 

Nesse sentido, é fundamental considerar no processo de análise dos problemas e 

das possíveis soluções, os diferentes pontos de vistas dos diferentes atores que coexistem 

na realidade para uma visão ampla e conjunta do problema, das suas causas e origem de 

modo a possibilitar a elaboração de planos de intervenção mais efetivos e viáveis.

Fragilidade no sistema de direção estratégica
Esse tema, analisado com base no Triângulo de Ferro da gestão9, evidenciou uma 
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gestão inexpressiva com déficit na configuração da agenda do gestor, no sistema de 

gerência por operações e no sistema de cobrança e prestação de contas, caracterizando 

um sistema organizacional fragilizado.

Inicialmente [...], havia uma proposta de que a gente toda semana teria uma 
reunião de planejamento. Tivemos durante um mês e depois não tivemos 
mais. [...] acho que a gente precisa ter alguém com uma visão maior e que vá 
puxando para que a gente tenha condições de trilhar um caminho. [...] como 
você, que está na gestão, consegue direcionar quem está abaixo se você 
não tem uma direção acima de você? [...] então as coisas acabam sendo 
discutidas assim de forma muito informal no corredor. (E2)

Infere-se, nesse contexto, que o momento do planejamento a que se refere o E2 

seja do acompanhamento e avaliação periódica de resultados de um plano ou de ações 

planejadas empreendidas, o qual é essencial para que o gestor conheça a evolução do 

problema que está enfrentando e os resultados de sua ação no intuito de modificá-la em 

tempo hábil. Esse processo fomenta desenvolver na instituição uma prática recorrente de 

responsabilização entre os envolvidos, pois possibilita os atores perceberem a relação das 

atividades que desenvolvem com os objetivos da instituição.

A dificuldade do gestor em dar direcionalidade ao planejamento e à condução desse 

processo junto à sua equipe pode estar associada à falta de clareza quanto aos objetivos e 

metas a serem perseguidos ou à inexistência de diretrizes gerais acerca de planejamento 

e gestão institucional.

A existência de um sistema de cobrança por desempenho cria demanda por 

planejamento. A prestação de contas por desempenho está condicionada a existência 

de planos de ação concretos cujo conteúdo e direcionalidade se constituem objeto de 

avaliação sobre o andamento e execução. Na ausência de planejamento, o espaço da 

ação planejada na agenda diária dos gestores é substituído pelos pequenos problemas 

rotineiros, urgências e improvisações. Nesse contexto, a ação se dissocia do planejamento, 

pois acaba-se planejando o que não se faz e fazendo aquilo que não foi planejado15. 

Eu acho que a gente planeja muito pouco. A minha percepção é que parece 
que a gente está naquele famoso apagar incêndio [...] e também, eu sinto 
uma ausência gerencial acima de nós. Essa ausência nos faz ficar meio que 
perdidos e isso, é de cima para cá, da onde eu estou e daqui, de mim para 
baixo, para os meus funcionários, abaixo de mim. Porque, se eu também 
não faço a mesma coisa com eles, eles estão se sentindo igual a mim[...]: 
como um barquinho que está lá no mar sem vento nenhum favorável. Eu sinto 
muito essa ausência. Então, por exemplo aqui, a gente tenta fazer relatório de 
gestão para levar para gerência e para a superintendência, mas assim, se a 
gente fizer e viu está bom. Se eu não fizer também ninguém vem me cobrar. 
(E17) 

O relato acima reafirma a ocorrência prevalente da improvisação nas práticas 

gerenciais na instituição. Percebe-se na análise do contexto, a necessidade de se 

institucionalizar ações diretivas da alta gestão que subsidie a estruturação de práticas de 
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planejamento e gestão nos serviços. Aponta para os reflexos negativos na coordenação 

da equipe de trabalho e, consequentemente no desempenho institucional decorrentes da 

inexistência dessas diretrizes.

Outro ponto relevante apontado em outro depoimento é a constatação de que a 

prestação de contas por problema e por resultado, ou seja, sobre o alcance dos objetivos 

pretendidos, não é realizada com regularidade e de forma sistemática, evidenciando que o 

sistema de direção estratégica é de baixa responsabilidade. 

Então, aqui dentro do HUCAM eu fico angustiada justamente por não ter de 
uma certa forma, uma alta gestão que esteja voltada para resultados e que 
te cobre isso. Então! Periodicamente, todo mundo fala, todo mundo sabe que 
tem que gerar resultado, que tem que gerar um produto, que tem que gerar, 
mas não existe um padrão de acompanhamento, um padrão de cobrança. 
(E8)

Decorre que se não há demanda de avaliação e discussão dos resultados não 

haverá demanda de planejamento sistemático, com obtenção de informações que permita a 

revisão dos planos de ação e os ajustes necessário ao alcance dos objetivos estabelecidos 

no planejamento estratégico institucional9.

Gestores pouco inseridos no planejamento institucional
Os relatos abaixo apontam para um distanciamento das ações gerenciais, nos 

diferentes níveis hierárquicos da instituição, em relação aos objetivos estratégicos.

Eu acho que a gente está amadurecendo, está aprendendo a fazer 
planejamento ainda, tem que envolver mais a comunidade como um todo, tem 
que envolver os setores, tem que chegar esse processo de planejamento ao 
nível mais micro nas unidades, nos setores, nas divisões para somar um todo. 
Isso ainda eu sinto falta, desse planejamento nesse ponto. [...] meu sonho é 
que a gente chegue no ponto de estar planejando desde o menor possível 
serviço que a gente tenha para chegar a um objetivo macro. A gente precisa 
ver todo um processo, todo mundo envolvido e que a gente não sente, assim, 
envolvimento de todo mundo. Infelizmente! (E9)

Esse relato reporta o contexto do planejamento institucional no nível operacional, 

onde o plano estratégico é colocado em prática junto aos serviços, explicitando que 

esses gestores não estão inseridos na totalidade do processo de planejamento, mais 

especificamente no momento da discussão e análise situacional d  realidade em questão. 

Isso pressupõe não tomar parte do processo de identificação e priorização dos 

problemas a serem solucionados ou evitados, de elaboração dos planos de intervenção e 

das estratégias de viabilização deles, o que corresponde respectivamente aos momentos 

explicativo, normativo e estratégico do planejamento estratégico situacional (PES). 

Nessa perspectiva, os gestores acabam por não ter uma visão global do processo 

de planejamento institucional e, uma vez que não participam da elaboração dos objetivos 

e metas propostas, não se tornam corresponsáveis com a execução do plano e com os 

resultados alcançados.  
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[...] o primeiro e grande fator é justamente o distanciamento da cultura de 
planejamento. [...] e nós aqui estamos muito distantes. Assim, nós estamos 
é com um ‘voo de galinha’. [...] um ponto mais internamente é a falta de 
percepção dos atores internos do hospital da importância do planejamento e 
[...] de que apagando o incêndio é importante. Mas, só com o planejamento 
você vai deixar de ter um incêndio e ter uma atitude preventiva e não corretiva. 
(E1)

Da análise da fala do E1, pode-se apreender que haja vista o planejamento 

sistemático não estar consolidado na cultura da instituição, e o cotidiano de trabalho 

ser permeado por ações de caráter imediatista, os gestores improvisam para solucionar 

problemas. Implica em dizer que o ato de pensar e agir de forma estratégica não está 

arraigado na rotina do gestor. Desse modo, não é habitual a dinâmica que consiste no 

processo de avaliar a situação na conjuntura (cálculo) agir, reavaliar e agir sobre uma nova 

situação tendo como referência os objetivos previamente definid s.

Acerca disso, planejamento e gestão são indissociáveis, pois, planeja quem governa, 

porque a tomada de decisão é de responsabilidade de quem decide e para tal, o dirigente 

faz o cálculo de última instância; e governa quem planeja, pois, governar consiste em 

conduzir com uma direcionalidade que supera o imediatismo.  Desse modo, o planejamento 

é uma necessidade da gestão e a gestão é a materialização do plano. A articulação direção, 

planejamento e gestão é extensiva a todos os níveis hierárquicos de uma instituição embora 

com a complexidade e ênfase distinta9.

Ressalta-se a dificuldade de explorar com maior fundamentação a temática em 

questão, em decorrência do reduzido número de publicações acerca do planejamento, 

dificultando assim, realizar a discussão dos resultados com os achados de outros 

autores. Acredita-se que os resultados do estudo possam contribuir na discussão acerca 

do planejamento nos hospitais universitários visando melhoria qualidade da gestão e da 

assistência para a formação de profissionais para o Sistema Úni o de Saúde (SUS). 

CONSIDERAÇÕES FINAIS
A despeito da trajetória dos entrevistados, com um certo conhecimento e experiência 

em planejamento e gestão e a percepção da importância dessa temática na organização 

e funcionamento dos serviços, observou-se que o planejamento sistematizado não se 

configura em uma prática consolidada e rotineira nas atividades gerenciais. Os gestores 

não estão habituados a pensar de forma planejada com foco nos resultados de modo que 

a improvisação nas ações gerenciais é uma prática recorrente.

Nesse contexto, identificou-se que os gestores lidam constantemente com situações 

imprevistas que demandam respostas mais imediatas, fato esse que dificulta a utilização do 

planejamento sistematizado no seu cotidiano de trabalho.

Faz-se necessário ampliar o entendimento dos gestores e profissionais sobre a 
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importância do planejamento para uma adequada gestão no hospital universitário e as 

condições necessárias para se operacionalizá-lo de modo que a instituição possa cumprir 

seu papel na rede de atenção à saúde dentro dos princípios e diretrizes do Sistema Único 

de Saúde (SUS), na formação de profissionais e no desenvolvimento de pesquisas em 

saúde.

Assim, importa despertar o interesse dos profissionais para essa temática, 

mobilizando fluxos e processos de trabalho em direção a uma mudança na cultura da 

Instituição em que as ações dos gestores se deem de forma participativa, agregadora e 

suas decisões sejam pautadas em ações planejadas em busca de resultados pactuados e 

partilhados junto à equipe.
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