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RESUMO

Estudo qualitativo que buscou vivéncias de profissionais de enfermagem acerca da exposicéo aos riscos ambientais em um centro de materiais
e esterilizagdo hospitalar. A coleta das informagdes deu-se entre fevereiro e abril de 2011, com 12 profissionais de enfermagem, mediante a
realizagdo de Grupo Focal. As informagdes foram submetidas a analise tematica inspirada em Minayo. Do corpus da andlise resultaram duas
categorias: ambiéncia e interfaces do Centro de Materiais e Esterilizagdo com os demais setores do hospital, processos de trabalho do referido
Centro. O artigo discute a atuagdo dos profissionais de enfermagem em consideragdo a ambiéncia e espaco fisico do Centro de Materiais e
Esterilizacéo, interfaces com os setores do hospital, gestdo, condi¢des estruturais que influenciam os processos de trabalho, medidas promotoras
da salide e seguranca no trabalho, relacionando-os a satide do trabalhador e aos riscos ambientais presentes.

Palavras-chave: Enfermagem; Recursos Humanos de Enfermagem; Esterilizagdo; Riscos Ambientais; Satide do Trabalhador.

ABSTRACT

This qualitative study aimed at identifying the experiences of nursing professionals on exposure to environmental risks in a central sterile services
department. Data was collected between February and April 2011 using the focus group method with 12 nursing professionals. Data was analysed
according to Minayo's theories. Analysis resulted in two categories: environment of central sterile service department and its interface with other
departments; work processes of central sterile service department. The article discusses the performance of nursing professionals considering the
environment and physical space of said department, its interfaces with other hospital departments, management, structure influencing work processes,
as well as actions that promote health and safety at work, relating them to the worker’s health and the environmental risks present at the unit.
Keywords: Nursing; Nursing Staff; Sterilization; Environmental Risks; Occupational Health.

RESUMEN

Estudio cualitativo de la experiencia profesional de enfermeros en exposicion a riesgos ambientales en una central de materiales y esterilizacion
hospitalaria. La recogida de datos se llevé a cabo entre febrero y abril de 2011, con 12 profesionales de enfermeria, mediante la realizacién de grupos
focales. La informacion recogida fue sometida al andlisis tematico en base a la teoria de Minayo y resulté en dos categorias: medio ambiente e
interfaces de la central de materiales y esterilizacion hospitalaria con otros sectores del hospital, procesos de trabajo de la mencionada central. El
articulo analiza el papel de los profesionales de enfermeria en el ambiente y el espacio de la central, interfaces con los sectores del hospital, la gestion,
las condiciones estructurales que influyen en los procesos de trabajo, las medidas para promover la salud y la seguridad en el trabajo, relaciondndolos
con la salud del trabajador y los riesgos ambientales presentes.

Palabras clave: Enfermeria; Personal de Enfermeria; Esterilizacion; Riesgos Ambientales; Salud Laboral.
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INTRODUCAO

O conhecimento dos riscos ambientais para a preven-
cdo de acidentes e adoecimento relacionados ao trabalho em
Centro de Material e Esterilizagdo (CME) hospitalar é impor-
tante, uma vez que as caracteristicas desse ambiente de tra-
balho sdo distintas de outras unidades hospitalares. Além dis-
50, 0s profissionais estdo expostos a riscos advindos da assis-
téncia direta aos pacientes e indireta, pelo processamento de
artigos hospitalares.' Estes estdo relacionados a satde do tra-
balhador e vao ao encontro de estatisticas mundiais. Nesse
sentido, no Brasil, existem regulamentacdes especificas que
visam a protecao do trabalhador e a manutencdo de ambien-
tes de trabalho seguros.’

O CME caracteriza-se como uma unidade de apoio a to-
dos os servicos assistenciais e de diagndstico de um hospi-
tal, portanto, requer profissionais capacitados e devidamente
preparados para atender as demandas tecnoldgicas e proces-
suais.’> Os procedimentos de limpeza, desinfeccdo e esteriliza-
¢do dos materiais sdo fundamentais na prevencédo e controle
das infecces hospitalares. Isso reforca a importancia e res-
ponsabilidade do CME nas instituicdes de salde, ciente de
que falhas sdo determinantes para o surgimento de infecgoes
nos individuos assistidos.

Nesse contexto, 0 processamento de materiais e instru-
mentais no CME do hospital deve ser realizado com base no
conhecimento e analise dos riscos ambientais aliados a um es-
paco fisico adequado, que permita o fluxo das pessoas e artigos
com seguranca. No entanto, isso requer a atencao do enfermei-
ro em todas as etapas do processo, desde a recepgdo até a dis-
tribuicdo dos mesmos para uso hospitalar.

Os riscos ambientais no CME incluem agentes fisicos, qui-
micos e bioldgicos, que em fungao de sua natureza, concentra-
¢do, intensidade e tempo de exposicdo sdo passiveis de causar
danos a satide dos profissionais de enfermagem.” A estes se so-
mam os riscos ergondmicos, que compreendem aspectos rela-
cionados a organizagdo do trabalho, mobiliario, equipamentos
e condigdes de trabalho como levantamento, transporte e des-
carga de materiais, e os psicossociais, decorrentes de relagdes
conflituosas, trabalho em turnos, monotonia ou ritmos inten-
sos de trabalho. A exposicdo a esses riscos pode contribuir para
0 adoecimento e acidentes de trabalho.**

Considera-se o CME um ambiente complexo, quer seja
por sua dindmica de funcionamento ou pelas atividades rea-
lizadas em que os profissionais de enfermagem trabalham ro-
tineiramente expostos aos fluidos organicos, calor e produtos
quimicos utilizados nos processos de limpeza, desinfecgio e es-
terilizagao. Este estudo tem por objetivo conhecer as vivéncias
de profissionais de enfermagem acerca da exposi¢do aos riscos
ambientais em um CME.
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METODOLOGIA

A pesquisa insere-se na vertente qualitativa®. O campo de
estudo deu-se em um CME de um hospital privado de mé-
dio porte, localizado na regido noroeste do Rio Grande do Sul.
Classificado, segundo a Resolugdo da Diretoria Colegiada n° 15,
da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, de 15 de marco de
2012, como CME classe I1°. O hospital possui 115 leitos de in-
ternacéo e realiza, em média, 400 cirurgias mensais. O CME es-
teriliza em torno de 18.100 pacotes ao més considerando a de-
manda de internagdes e procedimentos cirlirgicos locais.

Os participantes do estudo constituem a totalidade dos 10
profissionais que compdem a equipe de enfermagem do CME do
hospital campo de estudo: um enfermeiro e nove técnicos de en-
fermagem, pois todos aceitaram o convite para participagdo na
pesquisa. Nao houve perdas amostrais. A coleta dos dados deu-se
por meio da técnica de Grupo Focal’, permitindo a aproximagao
dos profissionais da equipe de enfermagem na discussao do coti-
diano de suas vivéncias de trabalho entre fevereiro e abril de 2011.

O Grupo Focal deu-se mediante a realizagio de trés encon-
tros, com duragéo de duas horas cada, sendo gravados e trans-
critos na fntegra. No primeiro encontro foi abordado o tema ge-
rador: como é para vocé trabalhar no CME? No segundo encon-
tro, discutiu-se sobre os processos de trabalho no CME. E, no
terceiro encontro, debateu-se sobre quais riscos ocupacionais
estdo expostos os profissionais de enfermagem. Em cada en-
contro contemplou-se um periodo de aquecimento do grupo,
considerado essencial para a troca de ideias e dinamica grupal,
bem como um periodo de sintese e fechamento dos debates.

Com o intuito de viabilizar a participagdo no estudo, os en-
contros foram realizados em sala prépria previamente agendada,
visando proporcionar conforto e privacidade ao grupo, além de
permitir a disposicéo da equipe de enfermagem de maneira que
se encontrassem no campo de visdo entre si e com a pesquisa-
dora, promovendo, assim, a participagdo e interagdo grupal.

As informacgoes coletadas foram submetidas a analise temati-
ca’, visando a um processo analitico critico, em busca de conexdes
que a vivéncia empirica mantém com o plano das relagdes grupais.
O método analitico desdobrou-se em trés etapas. Primeiramente,
realizou-se uma pré-analise a partir da transcricio dos dados, or-
denando as informagdes. Em seguida, classificaram-se as informa-
coes. A partir do processo de aprofundamento da andlise foi pos-
sivel refazer e refinar o movimento classificatério, conformando
duas categorias tematicas: ambiéncia e interfaces do CME com
os demais setores do hospital e os processos de trabalho do CME.

Em relagdo aos aspectos éticos implicados no estudo, segui-
ram-se recomendacdes contidas na Resolugdo 466/127, que apre-
senta as diretrizes e normas regulamentares de pesquisas envol-
vendo seres humanos. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade Federal do Rio Grande do Sul
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(UFRGS), parecer n°® 17448/2011. Todos os participantes assina-
ram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido em duas vias.

RESULTADOS

Para a apresentagdo dos resultados, adotaram-se codifi-
cagdes especificas que remetem aos diferentes participantes
do estudo para assegurar a confidencialidade das informagdes
prestadas, sendo identificados como Participante 1 (P1), Parti-
cipante 2 (P2), e assim sucessivamente.

O corpus da andlise dos dados resultou em duas categorias
tematicas: ambiéncia e interfaces do CME com os demais setores
do hospital; e os processos de trabalho do CME, como se segue.

AMBIENCIA E INTERFACES
DO CME COM OS DEMALIS
SETORES DO HOSPITAL

Os profissionais de enfermagem caracterizaram o CME
como um cenario de prestacdo de servicos aliado a inimeros
processos e subprocessos, com areas de limpeza, desinfeccao
quimica, rouparia, esterilizagdo a vapor e armazenamento. Eles
tém clareza sobre sua fungio e consciéncia de que artigos pro-
cessados inadequadamente sao fonte de contaminagao.

Foram relatados os seguintes potenciais riscos de acidente:

Aqui, na drea de limpeza, recebem-se materiais de
procedéncia das diferentes unidades, do centro cirtirgico e
que estdo contaminados |...] (P8).

As vezes, vem material perfurocortante no meio de
pingas, é um risco que corremos aqui [...] (P1).

Quanto as condigdes estruturais que influenciam os pro-
cessos de trabalho, foi referido que, durante toda a jornada de
trabalho, o ruido no CME ¢ constante. Ele provém das autocla-
ves, da seladora, do impacto de instrumentais e assim intervém
no trabalho dos profissionais de enfermagem e atrapalham os
processos de trabalho.

O som das campainhas é muito alto e elas tocam
com frequéncia (P2).

Trabalhamos com o barulho constante das autocla-
ves [...] (P5).

Em caso de ruido intenso, os profissionais valem-se do
protetor auricular, no entanto, ao utiliza-lo, relatam que o ruido
diminui muito e que ndo mais escutam o som das campainhas
dos guichés, o que compromete o funcionamento do setor.
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Os riscos potenciais na area de armazenamento e entrega de
materiais esterilizados decorrem do controle para que o fluxo de
pessoas e a contaminacao do ambiente sejam reduzidos. Assim,
depoimentos sobre desgaste fisico e 0 armazenamento de artigos
em prateleiras foram um aspecto abordado por dois profissionais.

[...] Subimos e descemos a escada com materiais,
para armazend-los ou fazer a sua entrega, vdrias vezes ao
dia [...] (P1).

[...] Muitos materiais séo pesados, isso pode prejudi-
car nossa satide com o tempo [...] (P7).

Os profissionais de enfermagem sentem-se sujeitos, a todo
0 momento, a cargas diversas e simultdneas no trabalho e, até
mesmo, a desatengo e descuido enquanto se encontram nas
dependéncias do CME.

Por mais que exista uma rotina de identificacdo dos mate-
riais utilizados nos pacientes em isolamento por precaugao de
contato, como ¢ o caso de pacientes com doengas transmissi-
veis, & necessario ter cautela ao receber o material:

[...] Ndo sei se os materiais que recebo séo contami-
nados, ndo se sabe o que foi feito, se foi um curativo de
ferida limpa ou contaminada, precisa-se muito cuidado
e atencdo (P1).

A comunicagdo é essencial para o bom desenvolvimento
do trabalho no CME. No entendimento dos profissionais de
enfermagem, existem processos minuciosos e uma diversida-
de de instrumentais especificos para cada especialidade, o que
exige atengdo e, muitas vezes, agilidade para manter a qualida-
de e seguranca.

OS PROCESSOS DE TRABALHO DO CME

As falas dos profissionais sinalizam para processos nio
apenas a partir das condicoes de trabalho ou das caracteristi-
cas do profissional de enfermagem, mas também pela analise
de como o trabalho é organizado e gerenciado.

Quanto a gestdo do CME, estd a cargo do enfermeiro,
constituindo-se como ponte entre os interesses da adminis-
tragdo do hospital e profissionais de enfermagem na troca de
informagdes para mais seguranga no trabalho, no sentido de
cumprir a legislagdo e implementar medidas preventivas e de
valorizacdo do trabalho da enfermagem.

Percebeu-se nos encontros do Grupo Focal que os profis-
sionais partilham com a geréncia o dia a dia no trabalho. A ade-
s30 ou ndo as precaugdes universais ou mesmo condi¢des am-
bientais insalubres sdo passiveis de observagéo:
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[...] A enfermeira acompanha de perto os nossos pro-
blemas. Conhece o que fazemos e cada um de nos, ela
sabe se sua equipe é boa (P4).

Na expertise dos profissionais de enfermagem reside a
possibilidade de mudanca nos processos de trabalho. Atuar na
area de limpeza requer atengao, pois varias situagdes s&o po-
tencias de risco. Mesmo os profissionais que nunca se aciden-
taram ou adoeceram tém receios quanto a exposicao aos riscos
inerentes ao processo de limpeza.

Precisamos nos proteger usando oculos, luvas de
cano longo, mdscara, touca e avental impermedvel (P3).

A exposicdo ao risco quimico varia conforme a utilizagao
de produtos nos processos de limpeza, desinfeccdo quimica e
esterilizagdo de instrumentais e o uso rotineiro de acido pera-
cético e de detergente enzimatico.

[...] Trabalhar no CME é trabalhar com substancias
quimicas na higienizagdo do instrumental, como utiliza-
mos o enzimatico [...] (P7).

O cheiro do dcido peracético é bem forte [...] eu co-
loco duas mdscaras descartaveis para trabalhar. Quando
pinga na pele tem que lavar rdpido com dgua (P4).

Na area de esterilizagdo dos instrumentais os participantes
relataram que o CME possui duas autoclaves a vapor com di-
ferentes programacdes de ciclos. As autoclaves possuem duas
portas de entrada de materiais, uma localizada na area de este-
rilizagdo e outra na area de armazenamento. Quanto a exposi-
¢80 aos riscos, os profissionais estdo cientes de sua responsabi-
lidade com a protecéo de sua satide.

Vai depender da forma como nés lidamos com o es-
paco que temos (P7).

[...] Precisamos cuidar mais do nosso corpo [...] (P1).

Outro enfrentamento de risco relatado foi a exposicdo a
temperaturas elevadas para operar as autoclaves. Além das au-
toclaves, a tubulagdo permanece aquecida e sem protegdo de
contato para os profissionais.

Néo s6 as autoclaves sdo quentes, mas a tubulagéo

delas também. Entdo, ndo so mexendo com elas posso me
queimar, posso esbarrar nelas, ja aconteceu (P8).
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Para os profissionais de enfermagem, a amenizagéo do ca-
lor nas areas de esterilizagdo e estoque exige potentes exausto-
res e condicionadores de ar com sistema de filtragem, aliados a
manutengdo para um ambiente limpo e confortavel.

O ar-condicionado deve ser limpo com frequéncia,
pois os filtros e a parte externa acumulam sujeira (P3).

Para trabalhar no CME e executar adequadamente as ati-
vidades, é necessario esforco. Houve consenso do grupo quan-
to a estas afirmativas de P4 e de P7

Abrir e fechar as autoclaves exige um esforco grande,
faco isso varias vezes ao dia. Néo é facil (P4).

[...] Os carrinhos onde colocamos os materiais para
entrar nas autoclaves séo pesados quando estédo carrega-
dos [...] (P7).

Os profissionais de enfermagem reconhecem que é co-
mum, durante a realizagio de muitas tarefas no CME, empurra-
rem e puxarem carrinhos e racks no transporte de materiais. No
entanto, a maneira de empurra-los pode ser fonte ndo somente
para identificagdo de riscos, mas para saber o que os profissio-
nais estao fazendo ou deixando de fazer nas suas praticas.

Como medidas de protecdo e prevencdo, os profissionais
de enfermagem adotam as incorporadas a utilizagio de equi-
pamentos de protecdo individual, além da vacinagdo na pre-
vencao de doengas.

[...] Para me proteger, sempre fago as vacinas reco-
mendadas |[...] (P5).

£ sempre importante adotar uma medida de preven-
¢do, como o uso do EPI, como a lavagem das mdos, pois
estamos sempre expostas a riscos bioldgicos, matéria or-
ganica e residuos, e disso depende a nossa satide e segu-
ranga. Tenho medo (P8).

Para os entrevistados, a adogdo de medidas preventivas
referentes aos riscos presentes no trabalho tem relacéo direta
com o conhecimento dos mesmos. Para eles, utilizar praticas
seguras, dispor de profissionais esclarecidos e desenvolver au-
tocuidado consciente conduz a mais visibilidade do trabalho
no CME que, incita medidas promotoras de salide, de seguran-
¢a no trabalho, de prevengao e de cuidado a satde.

Quando falam sobre o seu trabalho, os profissionais de en-
fermagem revelam o gosto pelo fazer com conhecimento asso-
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ciado ao autocuidado, o que repercute, inclusive, indiretamente,
no atendimento prestado ao paciente no ambito do hospital:

Gosto muito de trabalhar aqui [no CME], por ser um
setor importante dentro do hospital. Muitos setores nédo
funcionariam sem o nosso trabalho. Eu estudei muito
para poder estar aqui, e me cuido (P3).

[...] Para mim, é muito bom trabalhar no CME. Esta-
mos expostos a riscos como em qualquer outro trabalho.
Alguns locais possuem mais riscos, outros menos. Para
trabalhar aqui é preciso conhecimento, responsabilidade
e saber priorizar (P1).

Percebe-se a necessidade de conhecimento acerca da pro-
tegdo, haja vista a importancia imputada ao risco de aciden-
tes que os profissionais de enfermagem citaram. Nesse sentido,
destaca-se o desenvolvimento pessoal e profissional como alia-
dos para conscientizar sobre a exposicao e alternativas de pre-
vencdo e minimizagdo no trabalho.

Desse modo, a prevencéo e o cuidado a salide descorti-
nam-se a partir dos fragmentos das falas dos participantes.

[...] me cuido. Precisamos nos proteger [...] (P3).
Precisamos nos cuidar [...] (P1).

Essas subjetividades compreendem agdes e comporta-
mentos dos profissionais frente a exposicao aos riscos sociali-
zados e que receberam concordancia, percebida pelos demais
participantes do estudo.

DISCUSSAO

A natureza do trabalho do CME é reconhecida, pelos pro-
fissionais de enfermagem, como um trabalho de producédo que
supre procedimentos com artigos hospitalares livres de conta-
minagdo.*® Isso requer profissionais de enfermagem capacita-
dos e devidamente preparados para dar conta das demandas
tecnoldgicas, processuais e organizacionais.

A regulamentacgdo das boas praticas para o funcionamen-
to do CME é recente, data de 2012, e foi promulgada apos a
coleta de dados da presente pesquisa.®’ Diante da necessidade
de regulamentar as atribui¢des dos profissionais da equipe de
enfermagem no CME, o Conselho Federal de Enfermagem pu-
blicou a Resolugao n. 424/2012.%

As ocupagoes em diferentes areas de trabalho acarretam
distintos graus de exposicdo. Ambientes de trabalho ruidosos
contém outros riscos ocupacionais que nao o ruido propria-
mente dito, como dificuldades de comunicagio, manutencdo
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da atengao e concentragdo, memoria, estresse e fadiga exces-
siva. O ruido proveniente de fontes diversas foi o agente fisico
mais comum referido, alertando para o seu efeito insalubre®
A exposicdo a niveis de ruido potencialmente danosos deu-se
pela falta de uso, pelos profissionais, de equipamentos de pro-
tecdo auricular adequados, demandando atencido em saude
ocupacional. Também o acionamento de alarmes sonoros por
equipamentos, de forma ininterrupta, mesmo com ruidos de
menos intensidade, afeta a audigéo.”

Assim como o ruido, as lesdes musculoesqueléticas tam-
bém foram frequentes e acometem a salide dos trabalhadores
de enfermagem. S&o importantes intervencdes para melhorar
os resultados de bem-estar e os distUrbios osteomusculares en-
tre trabalhadores. Além disso, o envolvimento gerencial para
o planejamento e implementagdo de mudancgas pode contri-
buir para melhorias bem-sucedidas em ambientes de trabalho
e comportamentos de trabalho mais positivos.” Ao longo do
tempo, a promogao do bem-estar tem o potencial de melhorar
as multiplas dimensdes da satide do trabalhador.

Em uma instituicdo hospitalar nada acontece no tocan-
te a procedimentos sem que os artigos utilizados passem pelo
CME, o que indica sua relevancia logistica. Contudo, o trabalho
no CME vem acompanhado de sutilezas que repercutem dire-
tamente na salide dos trabalhadores, em seu desempenho e na
qualidade da assisténcia indireta que prestam. Essas sutilezas
estdo associadas ao processo de trabalho, a existéncia de ris-
cos ambientais e a precariedade da comunicagao intersetorial .

No que se refere a comunicagéo, relacionamento inter-
pessoal e trabalho em equipe no CME, a enfermeira como co-
ordenadora de equipe pode estabelecer uma teia de relagdes
grupais ao desenvolver suas atividades, manter contato com
trabalhadores de sua categoria profissional e com pessoas de
diferentes areas que procuram os servicos do setor, mesmo que
de forma indireta. Nessa teia, assume o papel de lider nas rela-
¢des interpessoais por meio da comunicagdo, envolvimento e
participacdo ativa nas atividades da equipe do CME.™

Além disso, melhorar a compreensio dos demais setores
sobre as atividades realizadas no CME, por meio de explicacdes
e demonstragdes técnicas, pode contribuir para a valorizagdo
do trabalho dos profissionais de enfermagem, pois o seu que-
rer fazer nem sempre é de conhecimento dos colegas dos de-
mais setores. O enfermeiro tem indicagdo a gestdo do CME pe-
los conhecimentos minuciosos que tem do processamento de
artigos e sua utilizagdo no hospital, portanto, esta capacitado
para a sistematizagdo de sua provisdo.®™*®

Fluxos de processos, artigos e forca de trabalho requerem
responsabilizacdo do enfermeiro e este acaba por delegar as ati-
vidades técnicas aos demais integrantes da equipe de enferma-
gem, sob sua supervisdo. Assim, o enfermeiro torna-se referén-
cia profissional na equipe e para os demais setores do hospi-

REME - Rev Min Enferm. 2015 out/dez; 19(4): 878-884



Vivéncias de profissionais de enfermagem sobre riscos ambientais em um centro de material e esterilizagao

tal, quando comunicagéo e colaboragdo entre as equipes séo
indispensaveis para o desenvolvimento de praticas seguras.'®"

Os resultados comprovam que os profissionais de enfer-
magem tém conhecimento da exposi¢do aos riscos ambien-
tais. Suas preocupagdes decorrem das condigdes estruturais
que influenciam os processos de trabalho, por vezes agresso-
res a salide ou que possam desencadear acidentes. Respingos
de germicidas, inalagido de vapores téxicos e cheiro forte das
solugdes quimicas utilizadas cotidianamente foram mencio-
nados pelos profissionais. A exposi¢do ao risco quimico ocor-
re pela via respiratéria e contato com a pele ou ingestéo aci-
dental, o que requer atengao aos riscos a que estao expostos e
conhecimento em relagdo aos cuidados necessarios em situa-
¢des que o requeiram.?'®

Quanto a desinfeccdo de materiais, a exposicdo ao agen-
te ocorre durante a realizacdo da atividade e no enxague das
superficies interna e externa com agua tratada, como requer
a norma AAMI TIR 34/2007.° Para os participantes do estudo,
trabalhar na area de desinfeccdo demanda atengao constante,
considerando a exposicdo aos produtos quimicos.

O acesso a espagos com alta temperatura, circulagdo de ar
deficiente e ruido também foi destacado pelo desconforto que
estes geram no manuseio de equipamentos produtivos como
autoclaves, caracterizando dos riscos fisicos no CME. Em relacéo
a climatizagdo do CME a RDC 15 faz referéncia as boas praticas
quanto a temperatura ambiente, vazdo minima por metro cubi-
co e pressdo entre as areas. Conforme forem realizadas as ade-
quagdes pelas instituigdes para ajuste dos processos, sera con-
sequente o bem-estar dos colaboradores que atuam no CME.?#

A necessidade de o profissional de enfermagem desen-
volver atividades que demandam esforco em condigdes pou-
co apropriadas exige mobilizagdes do corpo que, por sua vez,
esta sujeito pelo que realiza e pelas emocdes que sente. Nesse
sentido, aspectos relacionados ao risco ergondmico, tais como
ritmo excessivo de trabalho, postura inadequada e cargas di-
versas, requerem atencgdo. Medidas para prevenir a exposicdo
aos riscos ergondmicos, se tomadas de forma pontual e ndo
controlada, podem levar ao desequilibrio e ao desenvolvimen-
to de doencas.?

Nessa perspectiva, a Norma Regulamentadora n° 32 (NR-
32) estabelece diretrizes para a implementagdo de medidas de
seguranca e a salde dos trabalhadores, inclusive sobre capaci-
tagdo, medidas de protegao e programas que visam a melhoria
da qualidade de vida do trabalhador da area da salide em am-
bientes com algum tipo de risco.”

O reconhecimento dos profissionais do CME e o melhor
entendimento do trabalho ali realizado sdo pouco considerados
no hospital. O desafio no ambito da gestdo do CME esta rela-
cionado ao processo de trabalho em si, marcado por uma agéo
de invisibilidade, uma vez que o cuidado indireto, apesar de se
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constituir em uma pratica fundamentada em saberes tacitos e
cientificos, poderia propiciar mais reconhecimento social.'®

Evidencia-se que os profissionais de enfermagem reconhe-
cem a necessidade de funcionarios capacitados para atuar no
CME. Isso os levou a discussao sobre medidas promotoras de
salde e de seguranca no trabalho. Para os profissionais, atitu-
des de orientacdo, de educacgio, de exemplo, de incentivo as
praticas e reflexdes com criticidade trazem seguranca e valori-
zagao profissional, de maneira a abolir vicios pela falta de infor-
magao. Segundo estes, manipular agentes quimicos, entrar em
contato com altas temperaturas, manusear materiais Com risco
bioldgico e expor-se ao desconforto acustico, ao espago fisico e
mobiliario inadequado influenciam a dinamica interna do CME
e as relagdes com os colegas de trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

O profissional consciente dos riscos aos quais esta expos-
to permanece atento ao seu trabalho, realiza-o de forma segu-
ra, protege a si e aqueles relacionados na pratica assistencial e
intervém nas situagdes que possam causar consequéncias as
pessoas, artigos ou meio ambiente. Lacunas no conhecimento
podem comprometer tanto a seguranga quanto ingeréncias na
reducdo do risco e processos seguros e, dessa forma, repercu-
tir no autocuidado. Nesse conjunto, espagos dialogicos de de-
senvolvimento sdo importantes ao aprimoramento da equipe
de enfermagem, para alinhar o conhecimento aos avangos nas
acoes de provisdo de materiais que, por si sos, séo especificas,
detalhadas e complexas.

A dimenséo e variedade dos processos de trabalho con-
cernentes a enfermagem no CME instigam a uma percepgao
mais ampliada da realidade em que os profissionais estdo inse-
ridos e ndo divergente das realidades em outros hospitais.

A partir do estudo, visualiza-se a ampliagdo do conheci-
mento com repercussoes para a atuagao frente a riscos am-
bientais em um centro de material e esterilizagdo, além de sus-
citar possibilidades de novas investigagdes nesse ambito.

Possivelmente em outros cenarios da salide se encontrem
diferentes dindmicas e resultados, em razdo do aporte logistico
e de organizagdo institucional. Reconhece-se a lacuna referente
a pesquisas na regido noroeste do estado do Rio Grande do Sul
que abordem os riscos ambientais relacionados ao trabalho de
profissionais de enfermagem em CME.

Pode-se dizer que foi salutar reconhecer na pratica a vi-
véncia dos profissionais de enfermagem no enfrentamento dos
riscos ambientais ao contextualizarem a realidade e possibilida-
des de mudanga. Estudos similares sdo necessarios para a atua-
¢do segura e de qualidade pelos profissionais e que contribuam
para a construgdo do conhecimento nas areas de satide do tra-
balhador e enfermagem do trabalho.
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