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Resumo: Objetivo: analisar o gerenciamento de enfermagem em sala de vacina, com ênfase na supervisão, em um 

município de médio porte de Minas Gerais, Brasil. Método: estudo descritivo, de abordagem qualitativa, tipo 

estudo de caso único. Os dados foram organizados e analisados por meio da Análise de Conteúdo modalidade 

temático-categorial. Resultados: os achados foram organizados em duas categorias analíticas: “Fatores 

intervenientes no gerenciamento em sala de vacina”, abordando desafios para supervisão, necessidade de um 

instrumento que padronize essa atividade, falta de organização do processo de trabalho e sobrecarga de funções. A 

segunda categoria: “Potencialidades para o gerenciamento na sala de vacina” aponta como fatores 

potencializadores a organização do tempo e agenda do enfermeiro e a necessidade de um instrumento que 

sistematize as atividades de supervisão. Considerações finais: a maioria dos enfermeiros compreendem a 

importância da supervisão, como ferramenta do gerenciamento, mas não a realizam de forma sistemática.  

Descritores: Enfermagem; Gestão em Saúde; Supervisão de enfermagem; Organização e administração; Vacinas 

 

Abstract: Objective: to analyze nursing management in the vaccine room, with emphasis on supervision, in a 

medium-sized city of Minas Gerais, Brazil. Method: a descriptive, qualitative, unique case study. The data were 

organized and analyzed through theme/category-based content analysis. Results: the findings were organized into 

two analytical categories: "Intervening factors in the management of the vaccine room", addressing the challenges 

for supervision, the need for an instrument to standardize this activity, lack of work process organization and 
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overloading of functions. The second category: "Potentialities for the management in the vaccine room" points out 

as potentiating factors the organization of the nurse's time and agenda and the need for an instrument that 

systematizes the supervision activities. Final Remarks: Most nurses understand the importance of supervision as a 

management tool, but do not perform it systematically. 

Descriptors: Nursing; Health Management; Nursing, Supervisory; Organization and administration; Vaccines 

 

Resumen: Objetivo: analizar la gerencia de enfermería en sala de vacuna, con énfasis en supervisión, en un 

municipio de tamaño mediano en Minas Gerais, Brasil. Método: estudio descriptivo, cualitativo, tipo estudio de 

caso único. Los datos fueron organizados y analizados a través de modalidad temática y categoría de Análisis de 

Contenido. Resultados: los hallazgos se organizaron en dos categorías analíticas: "Factores que intervienen en la 

gerencia en sala de vacuna", que abordan desafíos de la supervisión, necesidad de instrumento para estandarizar 

esta actividad, falta de organización del trabajo y sobrecarga de funciones. La segunda categoría: "Potencialidades 

para gerencia en sala de vacuna" señala factores potenciadores en organización del tiempo y agenda de la 

enfermera y la necesidad de un instrumento que sistematice las actividades de supervisión. Consideraciones 

finales: la mayoría de las enfermeras entienden la importancia de la supervisión como una herramienta de gestión, 

pero no realizan de manera sistemática.  

Descriptores: Enfermería; Gestión en salud; Supervisión de Enfermería; Organización y Administración; Vacunas 

 

Introdução 

A imunização constitui uma das medidas mais eficazes na prevenção de doenças e requer 

conhecimento adequado que garanta sua qualidade.¹ A Organização Mundial da Saúde (OMS) 

destaca que um programa de vacinação eficiente tem benefícios para a saúde e conclui que a 

imunização tem a capacidade de alcançar amplos ganhos sociais e/ou comunitários, mais 

facilmente do que qualquer outra intervenção em saúde.² 

O sucesso da vacinação não deve considerar apenas o cumprimento da cobertura vacinal, 

e sim das condições ideais de armazenamento, preparo e administração dessas vacinas.¹ Nesse 

contexto, o enfermeiro se torna um importante personagem, realizando a gestão de enfermagem 

na produção do cuidado, direcionando o serviço para o alcance dos resultados esperados e 

repercutindo benéfica e satisfatoriamente na qualidade da assistência prestada.³ 

No Brasil, o Ministério da Saúde, com o intuito de garantir o manuseio, conservação e 

administração dos imunobiológicos de forma correta, instituiu o Programa Nacional de 

Imunização (PNI), recomendando que as atividades em sala de vacina sejam realizadas por uma 

equipe de enfermagem capacitada, sendo o enfermeiro o responsável pela supervisão.4 A sala 
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precisa ser utilizada pelo profissional como uma ferramenta gerencial do cuidado, no preparo de 

pessoal e aperfeiçoamento constante para atingir êxito na qualidade da assistência.5 

O PNI é estratégia prioritária no controle e erradicação de doenças imunopreveníveis na 

atualidade. Destaca-se que as Unidades Básicas de Saúde (UBS) são estruturas fundamentais 

para o desenvolvimento desse Programa, realizando a maior parte da vacinação no território 

nacional e demonstrando, assim, que elas exercem papel importante na prevenção de doenças, 

sendo porta principal de entrada para o Sistema Único de Saúde (SUS), conforme recomendado 

pela Política Nacional de Atenção Básica (PNAB). 6-7 

Em um estudo realizado em Minas Gerais, para compreender a percepção do enfermeiro 

sobre a supervisão das atividades realizadas em sala de vacina, identificaram-se diversas 

dificuldades para desenvolvê-la.8 Por isso, faz-se necessário demonstrar sua importância na sala 

de vacina, não se limitando apenas à supervisão do trabalho da unidade de saúde, como também 

a necessidade de atender às diretrizes estabelecidas pelo PNI.6 

O enfermeiro, como gestor do cuidado, precisa vislumbrar que a supervisão em sala de 

vacina tem um impacto social relevante, fazendo-se necessária a superação das dificuldades que 

possam interferir nessa atividade e prejudicar o seu verdadeiro significado para os envolvidos no 

processo.  

Partindo do pressuposto de que o enfermeiro é o responsável pelo gerenciamento do 

cuidado em sala de vacina e de que a supervisão de enfermagem é uma importante ferramenta 

para a qualidade da assistência, pergunta-se: como acontece a prática de supervisão em 

enfermagem no gerenciamento de salas de vacina? 

Assim, este trabalho busca analisar o gerenciamento de enfermagem em sala de vacina, 

com ênfase na supervisão, em um município de médio porte de Minas Gerais, Brasil.  

Método 
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 Trata-se de um estudo descritivo, de abordagem qualitativa, tipo estudo de caso único.9 O 

caso em estudo é a região Sudeste de saúde em um município de médio porte do centro-oeste de 

Minas Gerais que conta com uma população estimada em 232.945 mil habitantes.10 Essa região 

compõe-se de nove UBS, em que duas são classificadas como Centro de Saúde (CS) e sete como 

Estratégia Saúde da Família (ESF).  

Cada CS possui em sua equipe dois enfermeiros, sendo um deles o Responsável Técnico 

(RT) pela equipe de enfermagem. Cada ESF possui um enfermeiro que, por conseguinte, é o RT 

de sua UBS. A Referência Técnica em Imunização encontra-se na Secretaria Municipal de Saúde 

do município, gerenciando o serviço. 

O estudo de caso engloba a abordagem qualitativa, apontando um fenômeno 

contemporâneo, no seu contexto real. A sua caracterização se dá pela utilização de múltiplos 

métodos de coleta de dados, com o intuito de conhecer o fenômeno nas suas várias faces.9 Nesse 

sentido, a utilização do estudo de caso único representa uma narrativa simples para descrever e 

analisar o contexto, tendo em vista sua capacidade de lidar com uma quantidade de evidências - 

documentos, artefatos, entrevistas e observações -, além do que pode estar disponível no estudo 

histórico convencional.9 

O caso analisado foi a região Sudeste do município e as unidades de análise foram as nove 

UBS existentes nessa região. A escolha se deu por indicação da coordenação do serviço de 

Referência Técnica em Imunização da Secretaria Municipal de Saúde, devido a fragilidades da 

manutenção da cadeia de frio. Os participantes foram os enfermeiros RT de cada Unidade de 

Saúde. Os critérios de inclusão foram: ser enfermeiro em atividade na rede básica de saúde do 

município alocado na UBS e ser responsável pela supervisão da sala de vacina. Foram excluídos 

os enfermeiros que estavam de férias, licença saúde ou afastados. Atendendo a esses critérios, de 

11 enfermeiros, nove foram elegíveis para o estudo. 
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Para atender os pressupostos apresentados, a pesquisa procurou, durante a coleta de 

dados, evidências convergentes ou divergentes com respeito aos fatos e às conclusões, tendo 

como fonte de evidências uma entrevista semiestruturada com os enfermeiros das UBS 

responsáveis pela supervisão nas salas de vacina e uma observação direta não participante nas 

salas de vacina com registro em diário de campo. 

Foi realizado contato telefônico com os enfermeiros das Unidades de Saúde para o 

agendamento prévio das entrevistas e observações. Todos os nove enfermeiros aceitaram 

participar do estudo, em acordo com Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). 

A coleta de dados ocorreu no período de agosto a novembro de 2017, por três 

pesquisadores previamente treinados. As entrevistas e as observações foram realizadas na 

própria UBS onde o enfermeiro estava inserido, guiadas por um roteiro norteador. As 

entrevistas duraram em média 30 minutos e foram gravadas em arquivo digital. Posteriormente, 

foram transcritas literalmente, preservando-se a fidedignidade das informações. 

O roteiro semiestruturado abordou aspectos da atividade de gerenciamento em sala de 

vacina pelo enfermeiro, com enfoque na supervisão, ou seja: percepção do enfermeiro sobre a 

supervisão em sala de vacina; fatores que interferem na supervisão; instrumentos utilizados para 

a supervisão; percepção sobre a supervisão da sala de vacina na qualidade da assistência 

prestada; possíveis estratégias para a melhoria da supervisão em sala de vacina. Os discursos 

referentes às entrevistas estão identificados com a letra E, correspondente ao enfermeiro, 

seguida dos números de um a nove, sequencialmente. 

A observação direta foi realizada durante cinco dias na sala de vacina de cada unidade, 

por apenas uma pessoa. O roteiro para a realização da observação direta abordou: a presença do 

enfermeiro na sala de vacina; identificação das atividades de supervisão; identificação dos 

instrumentos de supervisão utilizados pelo enfermeiro e identificação dos fatores que facilitam 
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ou dificultam a supervisão do enfermeiro em sala de vacina. O registro dessas informações foi 

feito em um diário de campo, elaborado a cada período, com duração média de quatro horas, 

identificado como “Notas de Observação” (NO). 

Para avaliação crítica dos dados utilizou-se a análise de conteúdo modalidade temático-

categorial,11 com o auxílio dos recursos do software Atlas.ti 8.0,12 considerando o objetivo do 

estudo; por meio da exploração do material empírico, com leitura exaustiva dos registros, 

separação dos recortes de acordo com as convergências, divergências, classificação e agregação 

dos dados em temas. 

A pesquisa atendeu todos os preceitos éticos descritos na resolução nº 466/2012 do 

Conselho Nacional de Saúde, a qual compreende aspectos que devem ser atendidos diante de 

pesquisas realizadas com seres humanos,13 e foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da 

Universidade Federal de São João del-Rei – Campus Centro-Oeste, através do parecer de n° 

2.168.374, datado de 11 de julho de 2017. 

 

 

Resultados e discussão 

Todos os participantes do estudo eram do sexo feminino e com idade média de 37 anos, 

variando entre 29 e 45 anos. Observou-se que todas as enfermeiras exerciam as atividades de RT 

na UBS há mais de um ano. A partir da análise dos dados obtidos, emergiram duas categorias 

analíticas: a) Fatores intervenientes no gerenciamento em sala de vacina; e b) Potencialidades 

para o gerenciamento na sala de vacina. 

 

Fatores intervenientes no gerenciamento em sala de vacina 
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A formação do enfermeiro voltada para a supervisão em sala de vacina apareceu nessa 

categoria como um importante discurso dos profissionais, que relataram a existência e déficit 

nesse aspecto, influenciando, de forma negativa, a supervisão. 

Eu não tinha ouvido falar que o enfermeiro tinha que fazer supervisão em sala de 

vacina na época que eu formei. (E1) 

Muitas vezes a formação do enfermeiro voltada para a sala de vacina é muito 

defasada, o que dificulta muito quando começamos a trabalhar. (E2) 

A supervisão em sala de vacina não é uma atividade frequente nos serviços públicos de 

saúde no Brasil, demonstrando por vezes a existência de pouco conhecimento sobre a temática 

pelos profissionais. Por conseguinte, a deficiência da supervisão de enfermagem pode 

comprometer a qualidade dos imunobiológicos ofertados à população e, consequentemente, 

comprometer a qualidade da assistência.14  

Entre os entrevistados, dois citaram a falta de conhecimento do enfermeiro sobre a 

supervisão em sala de vacina, relatando um conceito de supervisão reducionista. 

Em geral, no cotidiano das Unidades de Saúde, foi possível observar que o 

enfermeiro comparecia na sala de vacina esporadicamente, apenas quando a 

demanda de suas atividades no serviço era pequena, para recolher os mapas de 

administração de imunobiológicos e utilizar o computador para outras funções. 

(NO) 

Provavelmente isso aconteça devido às lacunas de formação do enfermeiro, tais como 

comunicação em uma perspectiva participativa, dialógica, relacionamento interpessoal, 

gerenciamento de conflitos e do próprio exercício da supervisão3 ou até mesmo a desvalorização 

dessa atividade, o que descaracteriza o seu verdadeiro papel de supervisor em sala de vacina.  

A formação, portanto, ainda não se encontra em sintonia com as diversas demandas do 

SUS, incluindo a supervisão.15 Nesse sentido, estudo aponta que mediante a qualificação dos 
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profissionais o setor da saúde irá se tornar um lugar de atuação crítica, reflexiva e tecnicamente 

competente.16 

A falta de sistematização do trabalho do enfermeiro aparece em geral, influenciando 

negativamente o processo de supervisão. Isso pode ser observado nos depoimentos a seguir. 

Ah, então até quando não tem vacina para fazer, eu fico lá observando, fico 

perguntando, fico como quem não quer nada. (E2) 

Às vezes, eu vou lá para dar uma olhada, faço alguma vacina e olho os mapas de 

temperatura. (E8) 

A falta de planejamento e a dificuldade por parte do enfermeiro em explicitar como 

acontece o processo de supervisão em sala de vacina fazem com que o profissional não priorize 

essa atividade em seu cotidiano de trabalho. Isso corrobora para que a supervisão seja 

assistemática e pouco planejada, sinalizando ausência do cumprimento dos objetivos propostos 

pela supervisão, que incluem planejamento, organização e avaliação do serviço e a educação 

permanente dos trabalhadores.17 

Distante das atividades da sala de vacina, o enfermeiro não consegue identificar as 

demandas e necessidades de sua equipe, o que acaba comprometendo o planejamento do 

cuidado, da supervisão e da orientação na perspectiva do acompanhamento do trabalho da 

equipe.6 Nesse sentido, o enfermeiro necessita apropriar-se de conhecimentos científicos, 

teóricos e práticos em supervisão de enfermagem, para que o desempenho dessa atribuição seja 

alcançado com excelência.3 

Em consonância com esse achado, os relatos estão relacionados às múltiplas atividades e 

funções que o enfermeiro desempenha dentro da UBS. O excesso de atividades relatado refere-

se àquelas específicas do enfermeiro e às ações de responsabilidade de outros profissionais.  

Mas é questão da demanda mesmo da população, muito serviço burocrático, muita 

papelada, muita coisa que a gente tem que fazer, tem hora que a gente vai deixando 
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algumas coisas à parte. Então acho que seria mais isso, pela sobrecarga mesmo que 

o enfermeiro tem. (E1) 

Recursos Humanos insuficiente, em que a gente tem que realizar funções que nem 

cabe à gente, do enfermeiro. (E7) 

Tais relatos convergem com os achados de estudo realizado no Brasil com 11 enfermeiros 

de UBS, que visou entender como ocorre a prática gerencial do enfermeiro nessas unidades.18 

Nessa pesquisa, identificou-se que a sobrecarga de trabalho está relacionada ao acúmulo de 

funções administrativas e assistenciais, além da realização de funções não específicas. 

A supervisão necessita de tempo, planejamento e priorização para ser posta em prática no 

processo de trabalho do enfermeiro. Porém, é preciso considerar que ainda existe a prevalência 

do modelo em que as atividades, chamadas de ações curativas, são priorizadas a despeito das 

atividades ligadas às ações preventivas, corroborando com os achados deste estudo.8 

O trabalho do enfermeiro necessita ser sistematizado em todas as suas fases, ou seja, 

desde a escolha das intervenções até a avaliação dos resultados, incluindo o planejamento, a 

organização e a realização cotidiana do processo de trabalho.14 

A partir das observações, ficou evidente que a maioria dos enfermeiros, de fato, 

passam a maior parte do tempo realizando serviços burocráticos, como o 

lançamento de produção, encaminhamentos, dentre outros, o que dificulta a 

supervisão em sala de vacina. Além dos recursos humanos, outros fatores já 

apontados são a quantidade insuficiente dos insumos. (NO) 

Também dificulta bastante a supervisão em sala de vacina a falta de insumos, 

todos os insumos, não só vacina. Então, a falta do técnico, computador, vacina, 

impresso também dificulta, e por aí vai. (E2)  

A falta desses insumos também foi observada, em algumas unidades, em que 

coexistiam a falta de vacinas (rotavírus), a falta de computador exclusivo para a sala 

de vacina e a falta de agulhas específicas, por exemplo. (NO) 

As UBS necessitam dispor de instalações físicas adequadas para as atividades de 

vacinação de acordo com a Resolução da Diretoria Colegiada - RDC n° 50, de 21 de fevereiro de 
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2002, ou regulamentação que venha a substituí-la.19 Com isso, oferece um ambiente físico mais 

adequado para o desempenho das tarefas laborais, diminuindo a exposição dos profissionais a 

potenciais fontes de riscos ocupacionais e melhorando a qualidade do atendimento prestado.18,20 

Quando existe a divergência entre os recursos materiais, físicos e/ou humanos, é passível 

de se gerar uma situação complicadora para os trabalhadores, capaz de aumentar a tensão no 

ambiente de trabalho – o que desmotiva e interfere na qualidade da assistência. É preciso que a 

estrutura oferecida pela UBS possa conformar, no espaço, todas as suas necessidades 

organizativas, assistenciais e da comunidade.18, 21 

Para além do quantitativo de recursos e insumos, surge a resistência dos técnicos de 

enfermagem em se adequar a supervisão do enfermeiro na sala de vacina, como foi relatado nos 

depoimentos.  

Outro fator que dificulta a supervisão do enfermeiro em sala de vacina são os 

profissionais que atuam na sala; muitas vezes eles colocam empecilhos, são 

resistentes. (E2) 

Quando o técnico de enfermagem que está responsável pelas vacinas não acata as 

condutas, os protocolos que têm que ser seguidos da sala são muito complicados. 

(E9) 

Eles querem fazer da forma que eles acham que é o certo, ou que eles aprenderam 

daquela forma e não aceitam mudanças. (E3) 

 

Percebe-se, diante das entrevistas, que o profissional atuante na sala de vacina muitas 

vezes não se adapta às cobranças de suas atribuições. O supervisor, por outro lado, reconhece no 

comportamento dos profissionais essa resistência e julga-a como algo prejudicial à relação 

interna da equipe, o que traz consequências ao relacionamento interpessoal dos trabalhadores.22 

Essa instabilidade pode tornar o ambiente de trabalho negativo, interferindo no cuidado 

destinado aos pacientes, ficando sem interação, formal e rotineiro, mecanizando a assistência. 

Logo, o cuidado destinado ao paciente passa a ser prejudicado, pois a assistência acaba sendo 

permeada por fatores negativos, como a insatisfação e desgaste emocional dos profissionais.22 
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Nesse contexto, o fortalecimento das relações interpessoais na equipe de enfermagem 

precisa alcançar uma consolidação democrática da profissão. É necessária uma atenção sobre a 

ação comunicativa durante o processo de trabalho da enfermagem, permitindo qualificar o 

relacionamento interpessoal, com autonomia de seus agentes e construção mútua de objetivos 

comuns na equipe. Por fim, os componentes desse processo interativo precisam se reconhecer 

como atores de um mundo social repleto de divergentes culturais, saberes e subjetividades, para 

possibilitar o relacionamento eficaz22 e considerar o aspecto de reciprocidade presente na 

supervisão.3, 23 

Potencialidades para o gerenciamento na sala de vacina 

Em relação aos fatores que potencializam o gerenciamento, com ênfase na supervisão em 

sala de vacina, os enfermeiros entrevistados destacaram a organização do processo de trabalho 

como fundamental para melhorar a qualidade do serviço. 

Então eu acho que é questão mesmo de organização. O enfermeiro tem que se 

empoderar e ver isso como função dele de organizar, não é só deixar e ir fazendo 

vacina, ele tem que fazer, sim, a função de supervisão. (E6) 

A maioria dos entrevistados também relatou a própria atribuição de realizar a supervisão 

como forma de melhorar o cuidado prestado. 

Acho que se tem supervisão boa em sala de vacina, significa que tudo vai funcionar 

bem lá dentro. Isso vai influenciar na qualidade da assistência e na confiança da 

população com a gente também. Menos problemas e mais confiança, mais 

benefícios, sem dúvidas disso. (E3) 

Isso ressalta a importância da supervisão de enfermagem como instrumento gerencial, 

que pode facilitar o planejamento, a implementação, avaliação do cuidado e a orientação do 

trabalho em equipe3, bem como, consequentemente, favorecer a qualidade do serviço prestado, 

busca de estratégias em soluções de problemas e, inclusive, promover propostas educativas e 

relacionais com os demais membros da equipe.24 
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 Em estudo25 foi observado que, além da organização do processo de trabalho, como fator 

potencializador de ambiente organizado e adequado, ofertando bom dimensionamento de 

recursos humanos e satisfação profissional, existe o sentimento de alta exigência para alcançar 

as metas institucionais. Isso mostra cada vez mais autonomia sobre o instituído, reconhecendo 

fatores positivos da organização do serviço, sem deixar de apontar as questões que geram 

desgaste e desconforto.25 

Nesse sentido, a supervisão considerada como ferramenta pode nortear o serviço do 

enfermeiro no alcance de resultados desejáveis, beneficiando satisfatoriamente a organização do 

processo de trabalho. A adoção do Processo de Enfermagem representa uma forma de se 

concretizar essa lógica, possibilitando a organização e condução do trabalho, a partir de um 

instrumento próprio da profissão.25 

A necessidade de um instrumento de gestão pode ser considerada outro fator importante 

para nortear o planejamento da atividade do enfermeiro e melhorar a qualidade no cuidado, com 

o intuito de sistematizar e coordenar a supervisão em sala de vacina, como evidenciado a seguir. 

Eu acho que seria interessante existir um instrumento de supervisão. Eu acho que, 

que é uma supervisão meio empírica, não tem, não é sistemática. (E8) 

Seria importante um instrumento específico. (E7) 

 

Foi possível observar que, na maioria das vezes, os enfermeiros, ao entrarem na 

sala de vacina, não seguiam um padrão para realizar a supervisão. Eles apenas 

conferiam alguns materiais e temperatura da câmara fria. (NO) 

Pode-se destacar que as técnicas e instrumentos de supervisão que são utilizados pelos 

enfermeiros no desenvolvimento do seu trabalho compõem-se de pouca ou nenhuma 

sistematização, mesmo reconhecendo sua relevância no processo de trabalho, de forma 

específica, na supervisão.26 
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O PNI disponibiliza, desde 2004, o Programa de Avaliação do Instrumento de Supervisão 

em Sala de Vacinação (PAISSV), utilizado por coordenadores estaduais de imunizações para 

padronizar o perfil de avaliação e a agilidade na tabulação dos resultados encontrados.27 Porém, 

ressalta-se que, no limite de conhecimento desses autores, não há na literatura instrumentos 

sistematizados e validados para a prática de supervisão em enfermagem em salas de vacina, 

específicos para uso pelo enfermeiro. Ou seja, as concepções sobre supervisão ficam marcadas 

por contradições, sendo traduzidas, na prática concreta, por uma supervisão desarticulada e 

fragmentada.28 

Infere-se que esta pesquisa apresenta limitações quanto ao seu desenvolvimento, 

abarcando somente as UBS da região Sudeste do município, além de apresentar um número 

reduzido de Unidades, permitindo considerar os resultados encontrados apenas para a região 

estudada. No entanto, as reflexões e as observações que emanaram aprofundam a compreensão 

de como vem ocorrendo a supervisão da sala de vacina e abre a perspectiva para futuros 

trabalhos de temáticas como a criação de um instrumento de supervisão, a análise do processo 

ensino-aprendizagem do enfermeiro, dentre outros. 

Considerações finais 

A construção do conhecimento acerca da prática gerencial do enfermeiro no âmbito das 

UBS é imprescindível no sentido de tomar decisões e inovar nas atividades desenvolvidas com a 

equipe e a comunidade. Destaca-se, ainda, a supervisão como forma de auxílio nessa prática, a 

fim de prestar um atendimento qualificado e resolutivo à população. 

O estudo apontou que a maioria dos enfermeiros entende a importância da supervisão em 

sala de vacina como uma ferramenta gerencial, mas não a realiza de forma efetiva. Tal fator é 

influenciado pela falta de organização do processo de trabalho, sobrecarga de funções e 

inexistência de um instrumento que padronize essa atividade. 
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Além disso, a ausência de orientações sobre como realizar a supervisão também dificulta 

a atuação do enfermeiro em sala de vacina. Isso evidencia a relevância de investimentos na 

formação acadêmica dos profissionais e aperfeiçoamento dos enfermeiros, por meio de medidas 

como a educação permanente sobre a supervisão em sala de vacina, incluída como ferramenta 

no seu processo de trabalho.  

A organização do tempo e agenda do enfermeiro como fator facilitador do processo de 

supervisão foi destacado pelos participantes. A partir dos registros em diário de campo, ficou 

evidente que o enfermeiro que organiza e planeja suas atividades, consegue realizar a supervisão 

em sala de vacina de forma efetiva. Por conseguinte, a criação de um instrumento que 

sistematize esse processo, padronizando o direcionamento da supervisão pelo enfermeiro, 

possibilita respaldo profissional por meio dos registros e a continuidade/complementaridade do 

cuidado prestado com qualidade. 

Portanto, o desafio para o enfermeiro é repensar o seu processo de trabalho e desenvolver 

estratégias para realizar a supervisão em sala de vacina de maneira eficaz, a fim de garantir a 

qualidade do cuidado prestado. 
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