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Resumo

Objetivo: refletir sobre o empreendedorismo social como préatica transformadora do cuidado em enfermagem, a luz da Teoria
do Alcance de Metas de Imogene King. Método: trata-se de um estudo tedrico-reflexivo. Resultados: a reflexao deu origem
a dois eixos analiticos. O primeiro apresenta uma aproximagéo da Teoria do Alcance de Metas e de seus sistemas pessoal,
interpessoal e social. O segundo diz respeito a integragdo dessa teoria com o empreendedorismo social na enfermagem,
destacando o papel do enfermeiro como mediador de interagdes e promotor de praticas transformadoras do cuidado.
Ao final, apresenta-se um modelo conceitual elaborado a partir da Teoria do Alcance de Metas e reinterpretado a luz do
empreendedorismo social na enfermagem. Consideracdes finais e implicacdes para a pratica: a articulagdo da Teoria
de King ao empreendedorismo social amplia a compreensao do cuidado como pratica relacional, intencional e orientada
a transformagao social. O modelo conceitual proposto fortalece a autonomia profissional do enfermeiro e subsidia praticas
empreendedoras fundamentadas em teorias de enfermagem, com potencial aplicagdo na formagao, no sistema de saude

e na inovagéo do cuidado.

Palavras-chave: Cuidados de Enfermagem; Empreendedorismo; Enfermagem; Papel do Profissional de Enfermagem; Teoria de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to reflect on social entrepreneurship as a transformative practice in nursing care, in the light of Imogene King’s
Theory of Goal Attainment. Method: this is a theoretical-reflective study. Results: the reflection resulted in two analytical axes.
The first presents an approximation of the Theory of Goal Attainment and its personal, interpersonal, and social systems. The
second addresses the integration of this theory with social entrepreneurship in nursing, highlighting the nurse’s role as an
interaction mediator and promoter of transformative care practices. Finally, a conceptual model developed from the Theory
of Goal Attainment and reinterpreted in light of social entrepreneurship in nursing is presented. Final considerations and
implications for practice: the articulation between King’s Theory and social entrepreneurship broadens the understanding
of care as a relational, intentional, and socially transformative practice. The proposed conceptual model strengthens nurses’
professional autonomy and supports entrepreneurial practices grounded in nursing theories, with potential application in

education, the health system, and innovation in care.

Keywords: Nursing Care; Entrepreneurship; Nursing; Role of the Nursing Professional; Nursing Theory.

RESUMEN

Obijetivo: reflexionar sobre el emprendimiento social como practica transformadora del cuidado de enfermeria a la luz de la
Teoria del Logro de Metas de Imogene King. Método: estudio tedrico-reflexivo. Resultados: la reflexion dio lugar a dos ejes
analiticos. El primero presenta una aproximacion de la Teoria del Alcance de Metas y de sus sistemas personal, interpersonal
y social. El segundo se refiere a la integracion de esta teoria con el emprendimiento social en enfermeria, ademas de
destacar el papel del enfermero como mediador de interacciones y promotor de practicas transformadoras del cuidado.
Finalmente, se presenta un modelo conceptual elaborado a partir de la Teoria del Alcance de Metas y reinterpretado a la luz
del emprendimiento social en enfermeria. Consideraciones finales e implicaciones para la practica: la articulacion de
la Teoria de King con el emprendimiento social amplia la comprension del cuidado como una practica relacional, intencional
y orientada a la transformacion social. El modelo conceptual propuesto fortalece la autonomia profesional del enfermero y
respalda practicas emprendedoras fundamentadas en teorias de enfermeria, con potencial aplicacion en la formacion, el

sistema de salud y la innovacion del cuidado.

Palabras clave: Cuidados de Enfermeria; Emprendimiento; Enfermeria; Papel del Profesional de Enfermeria; Teoria de Enfermeria.
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INTRODUCAO

O empreendedorismo social tem sido reconhecido, sob diferentes
perspectivas, como um instrumento de promog¢édo do bem-estar
coletivo, ao impulsionar solugdes criativas e transformadoras
voltadas a superacgao de desafios sociais. Os sujeitos envolvidos
nesse processo se destacam pela sensibilidade as demandas da
realidade social e pela capacidade de articular iniciativas inovadoras
gue promovem o desenvolvimento humano e comunitario.'*

No campo da enfermagem, esse movimento associa competéncias
clinicas e gerenciais para gerar valor social, especialmente em
contextos vulneraveis onde os servigos convencionais de saude
sdo limitados ou inexistentes.*® Nessa perspectiva, enfermeiros
tém desenvolvido consultas, visitas domiciliares, consultorias
comunitarias e atividades educativas, como oficinas, cursos
e programas voltados a promog¢do da saude e da cidadania,
reafirmando o carater social e emancipatoério do cuidado.®”

O cuidado de enfermagem, como pratica social empreendedora,
manifesta-se em mlltiplos espacos de atuagéo profissional.
Esta presente tanto na organizacao social do cuidado quanto na
dindmica institucional, expressando-se por meio das competéncias
humanas e interativas do enfermeiro, bem como no enfrentamento
das contradicdes sociais que atravessam os contextos em
que esse cuidado se insere.® Ademais, essa forma de atuagéo
reafirma o potencial transformador da enfermagem e encontra
respaldo histérico no legado de Florence Nightingale, que soube
transformar problemas sociais e sanitarios em oportunidades
de inovagao e reorganizagao do cuidado. Sua lideranga politica,
vis8o sistémica e compromisso humanitario reconfiguraram a
pratica profissional, estabelecendo bases cientificas e sociais
para a consolidagéo da enfermagem moderna.’

O exercicio profissional inspirado nesse legado materializa-se
em praticas voltadas a emancipacéo de individuos, familias e
comunidades, por meio de processos interativos e associativos
gue promovem o viver saudavel e a corresponsabilidade pelo
cuidado.® Para compreender de forma mais profunda essas
interacdes e a dindmica que as sustenta, torna-se relevante
recorrer a referenciais tedricos que expliquem o processo
relacional do cuidado.

Nesse sentido, destaca-se a Teoria do Alcance de Metas
(TAM) de Imogene King, que compreende o cuidado como um
processo intencional de interagéo entre sujeitos, orientado pela
definico e alcance de metas. Fundamentada nos sistemas pessoal,
interpessoal e social, essa teoria ressalta a interdependéncia
das a¢bes humanas e do ambiente, permitindo compreender
o papel do enfermeiro como mediador de interacdes e agente
de transformagéo social."

Portanto, a teoria de King constitui um referencial coerente para
analisar a pratica empreendedora do enfermeiro no campo social,
pois valoriza a comunicacao, a percepg¢ao e o estabelecimento
de metas compartilhadas — elementos fundamentais para o
desenvolvimento de préaticas transformadoras. Assim, o presente
estudo tem como objetivo refletir sobre o empreendedorismo
social como pratica transformadora do cuidado em enfermagem
a luz da Teoria do Alcance de Metas de Imogene King.

METODO

Trata-se de um estudo tedrico-reflexivo, alicergcado na TAM de
Imogene King."" O estudo foi elaborado no contexto da disciplina
“Filosofia da Ciéncia, da Enfermagem e da Saude”, do curso de
doutorado em enfermagem da Universidade Federal de Santa
Catarina, Brasil. O processo critico-reflexivo foi orientado pelas
categorias tedricas da TAM, considerando seus sistemas pessoal,
interpessoal e social, mobilizados como operadores analiticos
para interpretar o empreendedorismo social na enfermagem como
pratica transformadora do cuidado, permitindo articular dimensoes
individuais, relacionais e coletivas da atuagéo profissional.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A reflexdo deu origem a dois eixos analiticos. O primeiro
apresenta uma aproximacgéao tedrica da TAM e de seus sistemas
pessoal, interpessoal e social. O segundo diz respeito a integra¢éo
dessa teoria com o empreendedorismo social na enfermagem,
destacando o papel do enfermeiro como mediador de interagdes
e promotor de praticas transformadoras do cuidado. Ao final,
apresenta-se um modelo conceitual elaborado a partirdaTAM e
reinterpretado aluz do empreendedorismo social na enfermagem.

Teoria do Alcance de Metas de /Imogene King:
aproximacao teodrica

A luz dos marcos tedricos da enfermagem da década de
1960, Imogene King desenvolveu o Modelo de Sistemas de
Enfermagem, do qual emergiu a TAM, classificada como uma
teoria de médio alcance. A fundamentacao conceitual de seu
pensamento baseia-se na interagao estabelecida entre o enfermeiro
e a pessoa em cuidado, orientada para o alcance de metas
definidas e desenvolvidas conjuntamente, considerando também
a relagéo do individuo com o ambiente em que esta inserido."

O modelo de sistemas abertos proposto por King concebe
a saude como um estado de equilibrio dindmico, continuamente
influenciado por fatores internos e externos do ambiente. Nessa
perspectiva, os sistemas que compdem o ser humano séo entendidos
como estruturas em constante interacéo, cuja finalidade € manter a
harmonia e a adaptacéo diante das mudancas contextuais. ATAM
organiza-se em trés sistemas interdependentes que constituem a
base para compreender o comportamento humano e o processo
de cuidado, conforme ilustrado na Figura 1.

Sistema interpessoal

Figura 1. Sistemas inter-relacionados da Teoria do Alcance

de Metas.
Fonte: Elaboragdo propria, a partir de King.™*

Sistema pessoal Sistema social
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No sistema pessoal, King compreende o individuo como um
ser unico, integral e em permanente interagdo com o ambiente. Sob
essa perspectiva, cada pessoa é vista como um sistema proprio,
constituido por dimensdes inter-relacionadas, como percepgéo,
autoconceito, crescimento e desenvolvimento, imagem corporal,
espaco e tempo.'" Esse sistema reconhece a unicidade de cada
pessoa e sua capacidade de influenciar sua propria saude.'”

O sistemainterpessoal engloba as relagbes que se estabelecem
entre duas ou mais pessoas, contemplando dimensbées como
comunicagao, papel, interacéo, transagéo e estresse. Nessa
esfera, evidenciam-se os efeitos das relagdes interpessoais na
concretizagdo das metas de saude, com énfase na dindmica
da interacdo entre enfermeiro e pessoa cuidada.'’ E nesse
processo de transagdo, sustentado pela comunicagéo eficaz
e pela participagdo mutua, que as metas séo definidas e as
decisdes sao construidas de forma compartilhada, promovendo
autonomia e corresponsabilidade no cuidado.™

O sistema social corresponde ao contexto mais amplo
das interagdes humanas, abrangendo instituicdes, normas,
valores culturais e estruturas de poder. Esse sistema evidencia
ainfluéncia do ambiente social sobre a saude e sobre a pratica
de enfermagem, situando o enfermeiro como parte de redes
institucionais e comunitarias que condicionam e orientam sua
atuacdo.'? Nessa perspectiva, King ressalta que o sistema social
auxilia o profissional na compreensao e na gestéo de seus papéis,
favorecendo tanto o alcance de metas assistenciais quanto o
reconhecimento social da profissao, especialmente no &mbito da
saude publica. Suas principais dimensoées incluem organizagéo,
autoridade, poder, status e tomada de decisao, elementos que
sustentam a estrutura social do cuidado.

Assim, a integracédo entre os trés sistemas possibilita ao
enfermeiro compreender de forma ampliada as necessidades
das pessoas e direcionar o cuidado conforme 0s conceitos que
fundamentam cada um deles, articulando teoria e pratica na
construcao de um cuidado mais coerente e efetivo.'®

A interacdo, o estabelecimento de metas e a tomada de
decisdes compartilhadas constituem o nucleo estruturante
da Teoria. Para King, a enfermagem & uma pratica relacional,
sustentada por comunicagao clara, escuta ativa e respeito mutuo.
Ainteracgéo, portanto, ultrapassa a simples troca de informacgées,
configurando-se como um processo dinamico que possibilita a
construgéo de planos de cuidado genuinamente colaborativos.
A definicdo de metas decorre diretamente desse processo, no
qual enfermeiro e pessoa cuidada compartilham percepc¢odes,
expectativas e necessidades. Trata-se de um dialogo aberto e
ativo, em que ambos se reconhecem como agentes capazes de
influenciar os resultados em saude. O estabelecimento conjunto de
metas fortalece o vinculo de corresponsabilidade e favorece tanto
a adeséo ao cuidado quanto a autonomia da pessoa cuidada.

O empreendedorismo social na enfermagem nos
sistemas pessoal, interpessoal e social

O empreendedorismo social na enfermagem caracteriza-se
por praticas inovadoras voltadas a promogao da saude e a
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transformacéao de realidades por meio do engajamento coletivo
e do protagonismo dos sujeitos do cuidado. A luzdaTAM, " essa
pratica pode ser compreendida como um fendmeno sustentado por
interagcOes abertas entre sujeitos, comunidades e instituigdes, em
constante adaptacgao as transformacdes sociais e organizacionais
do cuidado. A semelhanca dos sistemas propostos por King, ela
mobiliza dimensdes pessoais, interpessoais e sociais que se
influenciam mutuamente: a percepcao e a intencionalidade do
enfermeiro impulsionam a construcéo de redes colaborativas e,
ao mesmo tempo, sdo moldadas pelas respostas do contexto e
pelas relagbes que se estabelecem. Assim, 0 empreendedorismo
social configura-se como um sistema de relagdes empreendedoras
que se alimenta e é alimentado pelas intera¢des que o sustentam,
promovendo inovagao, corresponsabilidade e transformacéo
nos modos de cuidar.

No sistema pessoal, o enfermeiro é reconhecido como sujeito
auténomo, reflexivo e criativo, capaz de identificar demandas
emergentes e mobilizar suas competéncias de forma critica e
inovadora.'? Essa dimens&o vai além da agao técnica e envolve uma
consciéncia ampliada de si e do outro, relacionada a percepgao,
conceito central da teoria de King. A percepcao orienta a maneira
como o enfermeiro interpreta o contexto social, reconhece
oportunidades e define metas voltadas a melhoria da qualidade
de vida das pessoas e comunidades."” O empreendedorismo
social emerge, assim, como um exercicio de autoconhecimento
profissional que desafia o enfermeiro a ressignificar seu papel
diante das desigualdades e propor intervengées transformadoras.

Contudo, a autonomia requerida por esse processo nem
sempre é garantida, pois fatores como a sobrecarga de trabalho, a
limitac&o de recursos e a cultura institucional hierarquizada podem
restringir a expressao desse potencial criativo. O fortalecimento
desse sistema requer processos formativos que estimulem a
reflexdo critica, a autoconfianca e a tomada de decisédo ética
e contextualizada, fundamentos para a atuacéo do enfermeiro
como agente de inovagao social. Ao reconhecer-se como sujeito
autébnomo e criativo, o enfermeiro reafirma o cuidado como pratica
ética e emancipatdria, em que a transformacao social comeca
pelo reconhecimento do préprio potencial de agir no mundo.

No sistema interpessoal, o foco recai sobre a construgéo
de vinculos, a comunicagéo eficaz e o didlogo horizontal entre
profissionais, usuarios, familias e comunidades.'? As interagbes
empreendedoras baseiam-se na corresponsabilidade e na
definicdo coletiva de metas, em que o enfermeiro atua como
mediador de processos colaborativos. Iniciativas como rodas
de conversa, oficinas participativas e programas comunitarios
ilustram o potencial transformador dessas relacdes, nas quais
a comunicagéo torna-se instrumento de escuta e construgéo
compartilhada do conhecimento. Na teoria de King, esse processo
€ descrito como transagéo, ou seja, a negociagéo e o acordo
entre os sujeitos sobre as metas a serem alcancadas. "

No contexto do empreendedorismo social, essas transagdes
concretizam-se em praticas colaborativas que fortalecem o
protagonismo e o senso de pertencimento. Contudo, essas
interacdes exigem do enfermeiro habilidades relacionais e
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sensibilidade ética para lidar com conflitos, diferengas culturais e
assimetrias de poder. O sistema interpessoal, portanto, constitui
um espaco privilegiado para o desenvolvimento de liderancas
compartilhadas e estratégias comunicativas que sustentem o
cuidado como agéo transformadora.’’ Essas interagdes, ao
promoverem corresponsabilidade e didlogo horizontal, assumem
também uma dimensao politica, na medida em que rompem com
hierarquias tradicionais e favorecem praticas de cuidado mais
equitativas e inclusivas.

No sistema social, a atuagéo do enfermeiro empreendedor
ultrapassa os limites da clinica e projeta-se sobre o territério coletivo,
envolvendo a articulagdo de parcerias, a mobilizagéo de redes e
a criacdo de solucdes sustentaveis para desafios sociais. Essa
atuacdo requer compreensdo das estruturas organizacionais,
dos processos de poder e das dinamicas institucionais que
influenciam o alcance das metas de saude.” Conceitos como
organizagao e tomada de decisao, centrais na teoria de King,'" séo
reinterpretados no contexto do empreendedorismo social como
competéncias estratégicas que integram ciéncia, gestéo e
compromisso ético em prol do bem comum.

Ao liderar projetos intersetoriais, propor politicas locais de
promocao da saude ou participar da elaboracdo de programas
de cuidado, o enfermeiro assume papel de articulador politico
e agente de mudanca. Ainda assim, persistem desafios,
como o reconhecimento limitado da enfermagem como forca
empreendedora e as barreiras burocraticas que dificultam a
implementagao de iniciativas autdnomas. Superar essas limitagdes
implica fortalecer a profissdo como lideranca social e ampliar
a capacidade de dialogo com diferentes setores, influenciando
decisdes e o redesenho de politicas publicas. Nesse nivel, o
empreendedorismo social exige do enfermeiro ndo apenas
habilidades gerenciais, mas também consciéncia politica para
intervir nas estruturas que perpetuam desigualdades em saude,
transformando o cuidado em agé&o social deliberada.

Ainterac@o entre os sistemas pessoal, interpessoal e social,
no contexto do empreendedorismo social, manifesta-se de forma
dindmica e adaptativa. As percepcdes e intengdes individuais
(sistema pessoal) impulsionam a criagdo de vinculos e colaboragdes
(sistema interpessoal), que, por sua vez, transformam estruturas
e praticas coletivas (sistema social). Esse processo de influéncia
mutua e retroalimentagdo continua reflete a natureza aberta e
auto-organizada dos sistemas propostos por King, nos quais
0 cuidado e o empreendedorismo social se constroem e se
renovam a partir das intera¢gdes humanas e contextuais.

A partir dessa compreensao sistémica, o empreendedorismo
social na enfermagem pode ser interpretado como uma pratica
ética, intencional e transformadora do cuidado. O alcance de metas
compartilhadas transcende o cumprimento de planos de agéo e
manifesta-se na capacidade do enfermeiro de gerar sentido coletivo
e construir solugbes que promovam equidade e emancipagao social.
Essa articulacdo entre teoria e pratica evidencia que o cuidado,
quando sustentado pela interacdo e pela corresponsabilidade,
ultrapassa o espaco assistencial e torna-se instrumento de mudanca
social, reafirmando o cuidado como pratica politica e transformadora,

na qual a comunicacao, a percepcdo e a corresponsabilidade
tornam-se instrumentos de inovacgao e justica social.

Para que as reflexdes desenvolvidas sejam mais bem
compreendidas, apresenta-se na Figura 2 um modelo conceitual
elaborado a partir da TAM e reinterpretado a luz do empreendedorismo
social na enfermagem, adaptado de um modelo conceitual voltado
ao cuidado de pacientes com base na TAM.'®

O modelo representa o enfermeiro empreendedor social
como mediador das interagdes entre os sistemas pessoal,
interpessoal e social, articulando comunicagao, percepgao e
metas compartilhadas orientadas a transformagéo do cuidado. No
centro, o processo de adaptacdo a mudanca e o estabelecimento
mutuo de metas simbolizam a transacéo entre o enfermeiro e
as pessoas, guiada pela corresponsabilidade e pela busca por
solugdes inovadoras em saude (Figura 2).

CONSIDERACOES FINAIS E IMPLICACOES
PARA A PRATICA

Este estudo teodrico-reflexivo permitiu articular a TAM
ao empreendedorismo social na enfermagem, resultando
na proposicdo de um modelo conceitual que compreende
0 cuidado como pratica relacional, intencional e orientada a
transformagé&o social. Ao ancorar o empreendedorismo social
em uma teoria classica da enfermagem, o estudo reforca que
praticas empreendedoras no cuidado podem emergir do proprio
saber disciplinar, fortalecendo a autonomia profissional do
enfermeiro e ampliando sua atuacéo para além dos modelos
assistenciais tradicionais.

Do ponto de vista da formagao em enfermagem, o modelo
proposto oferece subsidios para aincorporagéo do empreendedorismo
social como componente transversal nos curriculos, articulado
as teorias de enfermagem. A compreensao dos sistemas
pessoal, interpessoal e social, bem como dos processos de
interacdo, comunicacgao e estabelecimento de metas, favorece o
desenvolvimento de competéncias empreendedoras orientadas
a identificacdo de problemas reais, a inovag¢édo no cuidado e a
construcdo de solugdes socialmente comprometidas.

No ambito do sistema de saude e da pratica do cuidado,
o modelo conceitual contribui para visualizar o enfermeiro
como mediador de interacdes, articulador de redes e agente
de transformacgéao, capaz de propor estratégias inovadoras
fundamentadas em referenciais tedricos proprios da enfermagem.
Essa perspectiva amplia o entendimento do cuidado como
espaco legitimo de praticas empreendedoras, alinhadas a
promocao da equidade, a inovagao social e a resolutividade
das acdes em saude.

Reconhece-se que, por se tratar de um estudo de natureza
tedrica, o modelo conceitual proposto constitui uma proposi¢ao
analitica, cuja consolidagéo requer processos de operacionalizagao,
testagem e validagdo empirica. Nesse sentido, recomenda-se
que estudos futuros explorem a aplicacdo do modelo em
contextos formativos, organizacionais e assistenciais, por meio
de pesquisas qualitativas ou quantitativas, a fim de analisar

Esc ANNA NERY 30 2026

4



- ..
- .
/ ‘\

Adaptagao a

mudanga
/ Percepgao /
° / -
> 7 / Concordancia Agdo
/ I t, { sobre os meios
* Enfermeiro |
i Reacdo
?mpreendedor | Exploragao ¢
‘SOC|aI I \ dos meios
N = “\ Problemas
\, Comunicagéo \

.
e
~.

v
\
\
\
3\

\
\
\
\,
\,
\,
N,
.,
.

Estabelecimento
mutuos de metas

S/Ste ma p635

/
/
/
ya

tem—a—-—-tnterﬁessoa

2 .

Empreendedorismo social e alcance de metas
Silva MM, Franco SMA, Erdmann AL

e
s

Figura 2. Modelo conceitual derivado da Teoria do Alcance de Metas de Imogene King, reinterpretado a luz do empreendedorismo
social na enfermagem.
Fonte: Adaptado de Moreira e Araujo.”

seus desdobramentos e potenciais contribuicdes para o
empreendedorismo social, a pratica do cuidado e a formacgéo
em enfermagem. Ao evidenciar que o empreendedorismo
social pode ser compreendido e operacionalizado a partir das
teorias de enfermagem, este estudo amplia o escopo tedrico
do campo e reafirma o potencial inovador da disciplina para

propor praticas empreendedoras no cuidado, sustentadas em

autonomia, intencionalidade e compromisso social.
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