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REFLEXOES SOBRE O DESEMPENHO DOS

COLABORADORES NO CENTRO DE MATERIAL E
ESTERILIZACAO

Reflexiones sobre el Desempeiio de los Colaboradores en Centro de Materiale y Esterilizacion

Reflections on the Workers’ Performance in the Material Center and Sterilization Areas

Gisélia Alves Aradjo ® lolands Beserra da Costa Santos ® Elizalva Felix de Oliveira

Resumo — Este estudo teve o propdsito
de refletir sobre as condicdes que
influenciam no desempenho dos profis-
sionais que atuam no Centro de Material
e Esteri|izagéo (CME), um setor que
realiza um trabalho de grande impor-
tancia na instituicdo de satide, uma vez
que responde pelo processamento de
todos os materiais odonto-médico-
hospitalares. Para tanto, fizemos uma
pesquisa exploratéria, com abordagem
quantitativa e qualitativa, desenvolvida
com 17 funcionérios do CME do
Hospital Universitario Lauro Wanderley
da Universidade Federal da Paraiba
(HUL\X//UFPB), na cidade de Jodo
Pessoa (PB), em setembro de 2003.
Como instrumento, utilizamos um ques-
tiondrio com perguntas relacionadas com
o objetivo da investigacao. De acordo
com os resultados, os participantes
disseram ter encontrado facilidade de
adaptacdo a atividade da érea, expres-
saram satisfacdo em trabalhar no CME,
reconheceram a importancia do setor
dentro da estrutura hospitalar e identifi-
caram as interferéncias no servico.
Concluimos que o desempenho dos
profissionais do CME ¢ satisfatério,
apesar de existirem entraves adminis-
trativos peculiares & instituicdo, que
dificultam seu trabalho.

Pa|avras-chave = Enfermagem; desem-

penho profissional; Centro de Material
e Esterilizacso.

Abstract — The Materials Sterilization
Center (MSC) is the sector responsible
for the processing of all odontological-
medical-hospital materials, making it vital
to the hospital structure. This study aims
at reflecting about the conditions that
influence the performance of the
professionals that work in the MSC. A
quanti-qualitative exploratory research,
designed at the MSC/FUPB/LWUH,
in the city of Jodo Pessoa, throughout
the month of September 2003, was
designed to question 17 (seventeen)
professionals of the MSC. A
questionnaire was elaborated taking into
account our object of study. Results
showed that those participants easily
adapted to their work, showed
satisfaction in working in the MSC,
ac|<now|edged the importance of the
sector in the hospital structure and
identified factors which interfered in the
work. Our conclusion is that participants’
performance is satisfactory; however,
there are administrative hindrances
peculiar to the institution which makes
their work difficult.

Key words — Nursing; professional
performance; Materials Sterilization
Center.

Resumen — El Centro de Materiale y
Esterilizacion (CME) és considerado de
los todos los materiales odonto-médico-
hospitales, por la importancia de lo
trabajo desarrollado en este sector. El
presente estudio tuve como objectivo
reflexar bajo las condiciones que sufren
influencia en el trabajo de los
profesionales que actian en CME. Es
un estudio exploratorio con una
abordagen quanti-qualitativa desarrolla-

do con 17 trabajadores de lo CME/
HULW/UFPB con las contestaciones

con relacién a los objectivos del estudio.
Los resultos han evidenciado que los
participantes han visto facilitad de la
adaptacién en lo servicio; es expresado
la satisfacion en trabajar en lo CME; ha
reconocido la importancia de lo sector en
la estructura hospitalar y la identificacion
de la intervencién en el servicio. En
conclusién es presentado el desempefio
de los funcionarios do CME y és
satisfecho, y ademés existen los entraves
de la administracion peculiar a la institucion
que han dificultado en su trabajo.

Palabras claves — Enfermagem;

desempenho profissional; Centro de
Materiale y Esterilizacién.

INTRODUCAO

O Centro de Material e Esterilizagao
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(CME), de acordo com o Manual de
Acreditacio Hospitalar do Ministério
da Satide”, “¢ o setor (unidade ou
servigo) destinado & limpeza, ao
acondicionamento, & esteri|izagéo, a
guarda e & distribuicio dos materiais
esterilizados”. A é4rea deve prover de
materiais estéreis todas as unidades do
hospital, em quantidade e qualidade
suficientes para garantir uma assisténcia
segura e eficaz ao paciente®.

Nesse sentido, Salzano, Silva e Wata-
nabe® afirmam que “o CME é o cartdo
de visita de uma instituicdo, uma vez que
responde pelo controle de todos os
materiais odonto-médico-hospitalares”.
Considerando as afirmativas descritas,
tornam-se notérias, no contexto da
instituicdo de satide, tanto a relevancia das
atividades do CME quanto a respon-
sabilidade assumida pelos profissionais que
ali atuam. O trabalho executado é minu-
cioso, repetitivo e requer grande atencao
daqueles que o realizam, razdo pela qual
hé dificuldades para manter um grupo
estavel de profissionais no setor, estimulado
e em sincronia com as tarefas(®.

Para Rodrigues et al.®, a é4rea exige
pessoas com formacdo e capacitaco
adequadas para a execucio de técnicas
especializadas, além de capacidade de
concentracao, destreza manual e aten-
cdo. Os autores ainda ressaltam a
importdncia de preservar um nivel
elevado de motivagio e relacionamento
na equipe para que seja possivel o
envolvimento maior de cada profissional
com a realizagdo das tarefas e a aceitacio
das inovagdes necessérias & manutencio
de um padrdo de qualidade no servico.

OBJETIVO

Refletir sobre as condicées que influen-
ciam no desempenho dos profissionais
que atuam no Centro de Material e
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Esterilizacgo.
MATERIAL E METODOS

Este estudo consistiu em uma pesquisa exploratéria, com enfoque quantitativo e
qualitativo® 7, realizada no Centro de Material e Esterilizacio (CME) do Hospital
Universitirio Lauro Wanderley (HULW), situado no Campus | da Universidade
Federal da Paraiba, na cidade de Jodo Pessoa (PB). Ainiciativa teve, como popu|agéo,
os 292 funcionérios que trabalhavam no CME da instituicdo e desempenhavam as
mesmas atividades na ocasido do levantamento. A amostra reuniu 17 profissionais
que aceitaram participar da pesquisa, encontravam-se na escala de servico no periodo
da aplicagdo do instrumento e assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido.
Desse grupo, 12 eram auxiliares de Enfermagem, dois, auxiliares de laboratério e trés,
auxiliares operacionais.

Como instrumento da coleta, usamos um questionério dividido em duas partes: a
primeira com a identificagéo dos sujeitos e a segunda com dados relativos ao desempenho
dos funcionérios no CME. E oportuno destacar que o presente trabalho levou em
consideragéo as observancias éticas preconizadas para a pesquisa com seres humanos,

de acordo com a Resolugio n° 196/96 do Conselho Nacional de Satide®.

Dessa forma, procedemos & coleta dos dados em setembro de 2003, com a aplicacdo
do questiondrio em dias Gteis, durante os turnos de trabalho. Para a anlise das
informagc')es obtidas, adotamos a forma descritiva, tendo empregado nimeros,
percentuais, categorias e subcategorias acompanhadas de discussdo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Caracterizagdo dos profissionais

S =2 N W A~ o,

25-29 30-34 35-39 40-44 45-49 50+

Grafico 1 - Distribuicao dos profissionais no CME/HULW/UFPB
seaundo a faixa etaria.

Os participantes tinham entre 25 anos e mais de 50 anos de idade e se concentraram
na faixa entre 35 e 39 anos, com 5/17 (29,4%), seguida da de 40 a 44 anos,
com 4/17 (23,5%). lsso mostra que a populacio estudada foi constituida por
pessoas que estavam em plena fase de produgéo e de construcdo familiar, com
expectativas de progressao intelectua|, social e ascensdo funcional. Para Smeltzer e
Bare”, esses grupos etérios respondem de maneira positiva e entusiasmada aos programas
que focalizam contetdos de condicionamento fisico, de controle de peso, de estresse,
do fumo e da prépria satde.
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Em se tratando de CME, tais dados merecem destaque, uma vez que, pela natureza
do trabalho executado, a érea exige bom condicionamento fisico para acompanhar a
dindmica do servico, principalmente quando nao h4 equipamentos modernos para
agilizar os processos de algumas préticas, no decorrer das atividades.
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0 <1 ano

11.8% 47.8% 5.9% 29.4% 5.9%
CME | ] ] | |
6% 23.5% 17,5 17.5% 23.5% 11.8%
Hospital | | ] | L |
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Grafico 2 - Distribuigdo dos servidores segundo o tempo de servigo
no hospital e no CME/HULW/UFPB.

O tempo de servico no HULW variou entre 1 e 20 anos, com destaque para as
pessoas que tinham entre 1 e 5 anos de casa, que totalizaram 4/17 (23,5%), e
entre 11 e 15 anos, que também somaram 4/17 (23,5%). Na ocasido do
levantamento, a maioria, formada por 8/17 (47,8%), trabalhava no CME fazia
1-5 anos, seguida de uma significativa parcela que atuava na érea havia 11-15 anos,
composta de 5/17 (29,4%). Assim, verificamos uma distribuicio proporcional dos
sujeitos no tocante aos vérios periodos de atuacao no hospital. Quanto ao tempo de
servico no CME, notamos uma concentragao de servidores no periodo entre 1 ¢ 5
anos, o que demonstra a rotatividade existente no servico e a constante renovacao da
forca de trabalho na érea.

Desempenho das atividades no CME

Os dados relacionados com o desempenho de atividades sao evidenciados em forma
de categorias e subcategorias, com base nos discursos dos participantes da pesquisa.
Assim, eles se referem & adaptacdo do servidor ao ambiente de trabalho, ao nivel de
satisfacio do individuo em trabalhar no CME, 3 valorizacdo do setor na estrutura do
hospital e as questdes que interferem nas atribuicdes dos trabalhadores do CME.

Categoria 1 — Facilidade de adaptagéo
Constatamos que 14 dos 17 entrevistados (82%) afirmaram ter-se adaptado facilmente
3 rotina do setor, dos quais quatro (2 8,5%) nao deram justificativas para suas respostas.
Os demais justificaram suas impressdes com os seguintes relatos:

..aprendizado de tarefas rotineiras. ..

..atengdo 4o servigo. ..

..trabalho gratificante...

..bom relacionamento no trabalho...

..colaboracgo do funcionério...

..valorizacdo do setor...

...boa orientagdo. ..

..agilidade no servico...

O desembaraco no aprendizado das atribuigdes do CME se justifica pela existéncia de
atividades repetitivas no setor, decorrentes do seqgiienciamento dos procedimentos.

33

www.sobecc.org.br

Esse aprendizado ocorre de forma
dindmica e objetiva, mediante o
conhecimento prévio de tarefas que
podem ser retidas na meméria por meio
de estudo, de observagdo sistematica
ou de experiéncia adquirida no dia-a-
dia. Convém ressaltar que a
aprendizagem ¢ um conjunto de
mecanismos que O organismo movimenta
para se adaptar ao meio ambiente!'?.

O:s relatos dos sujeitos evidenciaram a
facilidade que experimentaram na
adaptagéo a0 servico e, em sua maioria,
demonstraram satisfacio, expressa na
valorizacdo da unido do grupo, da
supervisio e da atencao e da agilidade
no desempenho das atividades.

Categoria 2 — Dificuldade de
adaptacdo

Do total de 17 participantes, trés
(18%) apontaram dificuldades para se
adaptar ao CME, conforme demonstram
os depoimentos a seguir:

....inicio dlificil...

..ambiente fechadbo...

...problema de saide...

..autoclave sem condigées. ..

.falta de comunicacdo prévia com o
servidor...

...Inexperiéncia no servigo...
...auséncia de treinamento...
...muitas informacées ao mesmo
tempo...

Os obstéculos narrados decorrem da
natureza do trabalho desenvolvido no
CME, que, segundo Molina'”, diverge
de outros servicos desempenhados no
hospital por conta de uma série de
fatores, como o distanciamento do
profissional em relacdo ao paciente e
sua familia e a outras equipes de
trabalho, o estimulo & produtividade, a
dificuldade de visualizar e dimensionar
o uso adequado do que ¢ produzido
na rea e, as vezes, a incompreensao
dos que fazem parte das unidades que
utilizam os materiais.
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E importante ressaltar que o ser humano
sempre enfrenta crises de mudanca e
instabilidades, sejam elas quais forem.
Temos uma tendéncia natural de pensar
negativamente sobre nossos objetivos e
de sentir que nossos alicerces estdo
caindo, tornando-nos impotentes e
incapazes de transformar determinadas
situacdes estarrecedoras em algo bom e
produtivo. Na verdade, acabamos por
nos esquecer de que as barreiras
representam crescimento e impulsionam

a vida(",

Categoria 3 — Satisfacdo
Analisando a questdo sobre a satisfagdo
dos servidores em trabalhar no CME,
percebemos que, dos 17 estudados,
16 (94%) relataram estar satisfeitos em
atuar nesse setor. Desse grupo, dois
(12,5%) nido explicaram suas
respostas. Os demais expressaram os
motivos dessa satisfagio nos seguintes
comentdrios:
...gosto do que fco...
..identifico-me com o servigo...
..cumprimento da obrigagéo. ..
...satiskeito com a equipe. ..
..trabalho com amor e dedcagéo. ..
..trabalho trangiiilo. ..
...menos estressante pe/a responsa-
bilidadle indlireta com a vida humana...
..servigo produtivo com qualidade...
..melhoria do Funcionamento do
hospital...

Tais funcionérios identificam-se com o
perfil tracado por Moura"'? para um
profissional atuar no CME: ser atento e
organizado, gostar do que faz, com-
preender a importancia dos procedi-
mentos e saber execut-los corretamente.

A seu turno, Teixeira et al.('® enfatizam
que a importancia da satisfacdo para o
ajustamento global da pessoa tem sido
salientada por outros estudiosos,
psiquiatras e psicélogos clinicos. Nesse

sentido, Bergamini®'*) afirma que “a satis-
fagdo ¢ o encontro do necessério, capaz
de reduzir tensdes e estabelecer o
equilibrio”.

Awvaliando o conteiido das respostas,
observamos que a satisfagdo existe
quando as pessoas se encontram num
ambiente harmonioso e mantém um bom
relacionamento, trabalhando com amor
e dedicacdo. Segundo Guido"', esse
sentimento estd ainda vinculado ao
preparo técnico, cientifico, ético e
politico dos funcionarios da unidade,
implicando igualmente o desenvol-
vimento de programas educativos para
que as dificuldades apresentadas nessas
éreas possam ser vencidas.

Categoria 4 — Insatisfacao

Da amostra, apenas um funcionério
(6%) referiu estar insatisfeito com sua
atuagdo no CME, o que atribuiu a uma
caracteristica inerente a érea:

..ndo gosto de trabalhar em ambiente

/ec/mo’o. e

Essa declaragio nos leva a algumas
reflexdes sobre o conceito de ambiente
fechado, que pode ser traduzido como
liberdade tolhida ou comunicagio
limitada e até mesmo no sentido
pejorativo, como prisdo. Nesse local, o
convivio com outros colaboradores do
hospital passa a ter um caréter mais
restrito, devido & especificidade do
setor, que ndo permite um fluxo de
pessoas circu|antes, resultando numa
relacdo interpessoal que se restringe
praticamente aos mesmos individuos.

Para Bergamini'*), “a insatisfacio se traduz
por tensdes que incitam o organismo a
necessitar, desejar, apetecer, tender (...).
Esse sentimento — que representa o estado
de frustragio — atua como um processo
dinamogénico, movendo o organismo a
procura de satisfaggo”.
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Importancia do CME
Analisando os comentérios dos 17

Categoria 5 —

participantes, obtivemos 21 respostas
que foram agrupadas por apresentarem
o mesmo sentido. Em sua tota|idade, a
amostra reconheceu a importancia do
CME, conforme a narrativa que repro-
duzimos a seguir:

..setor primordlial para o funcionamento
do hospital...

..é o coragdo, é o pulméo e a mols-
mestra do hospital...

..contribui com a terapéutica do
doente...

...serve ao funcionério. ..

..é importante no controle da
infecgéo. ..

..é a coluna do /Josp/'ta/, pelo
fornecimento de material estéril para o
paciente. ..

..o trabalho precisa ser de qualidade...

As respostas acima demonstram que os
funcionérios tém consciéncia da
importancia do trabalho desenvolvido no
CME e que essa valorizacio se reflete
nas atividades de cada um. Rodrigues

et al.®

explicam que o CME sobressai
no contexto hospitalar por ser um dos
principais responséveis pela qualidade
dos servios prestados ao paciente, por
interferir significativamente no controle
da infecgdo hospitalar e por se constituir
em um fator de seguranga para a equipe

multiprofissional engajada na assisténcia.

O:s termos atribuidos a0 CME — impor-
tincia e qualidade — sdo interdepen-
dentes, ou seja, um estd em funcio do
outro, o que foi reconhecido por todos
os profissionais que atuavam no servico.
Vale'®) afirma que “a qualidade dos
servicos prestados na 4rea hospitalar s6
poderd ser alcancada quando houver a
participagdo e a completa integracdo de
todos os membros da instituicdo, desde
os funciondrios menos categorizados até
aqueles que ocupam niveis hierérquicos
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Categoria 6 — Interferéncias no servico
Quando argiiidos sobre os fatores que
interferem nas atividades desenvolvidas
no CME, os 17 entrevistados apresen-
taram 36 respostas, que foram agrupa-
das em ordem numérica decrescente:
...falta de material...
...problema de saide...

...mobilidrio inadequadb. ..

..cansaco Fisico...

...problema Financeiro. ..

...problema doméstico...

..escala repetitiva...

... problema familiar...

...lta de treinamento...

Verificamos, nos depoimentos, uma
diversidade de respostas que envolvem
fatores de ordem institucional e pessoal,
0s quais, portanto, devem ser traba-
lhados por funcionérios e pela instituicao
de salide. Ao hospital, cabe buscar
meios que possam atender as expec-
tativas e as necessidades apresentadas,
como a falta de material, que tanto pode
conduzir o funcionério a situacdes de
criatividade, ao procurar improvisar com
0 que esté disponivel, sem causar maiores
danos & qualidade da assisténcia, como
leva-lo & desmotivacio, pela repeticio
do problema, e 4 falta de compromisso
para com o servigo.

Completando essas dedugées, Ortiz e
Gaidzinski”'” enfatizam que “o cresci-
mento exponencial dos sistemas de
informaco no ambiente hospitalar exige
medidas de curto prazo para evitar um
colapso no servico de satide e em seus
elementos-meio — recursos materiais,
entre outros —, de maneira que seja
possivel centrar atencao naquilo que ¢
a esséncia da assisténcia ao cliente”.

CONSIDERACOES FINAIS

Com a realizagio desta pesquisa,
pudemos averiguar os fatores que

influenciam no desempenho dos profis-
sionais que trabalham no CME, com
destaque para os aspectos positivos,
citados pela maioria dos entrevistados:
setor de facil adaptacdo, servico de suma
importancia para o funcionamento do
hospital e satisfacio com o trabalho.
Apesar disso, os aspectos negativos
também apareceram, como a falta de
material suficiente para uma atividade
seqienciada, que prejudica a quantidade
e a qualidade da producio; os pro-
blemas de saide, que impedem o
desenvolvimento de todas as tarefas do
servico, favorecendo o absentefsmo; e
o mobilidrio inadequado, que torna o
servico cansativo pela postura corporal
incorreta, provocando distiirbios osteo-
musculares, entre outros. Os sujeitos
igualmente apontaram a auséncia de
treinamento especifico para o setor como
um elemento que dificulta a adaptagéo
ao CME e o desenvolvimento das
atividades da érea. Concluimos, entdo,
que o desempenho dos profissionais que
atuam no CME ¢ satisfatério, embora
seja dificultado pelos entraves politico-
administrativos peculiares as instituicoes
plblicas do Pafs.

Entendemos que a Enfermagem procura
utilizar conhecimentos especificos para
analisar os problemas e experimentar
novos métodos por meio da participacao
dos profissionais e da instituicdo, sempre
no sentido de gerar recursos materiais e
tecnologias para um trabalho satisfatério
e de qualidade. Considerando os relatos
apresentados pe|o grupo de estudo e o
propésito desta pesquisa, que buscou
a obtencdo de novos caminhos para
compartilhar com os profissionais de
Enfermagem que atuam no Bloco
Operatério, aproveitamos a oportu-
nidade para apresentar algumas
recomendacdes para o servico que foi
objeto da presente pesquisa, que sao
pautadas pela integragdo ensino-servico:

* claboracio de programas de

orientagdo inicial para os funcionérios
recém-admitidos ou remanejados, de
modo a facilitar sua adaptacéo e seu
desempenho profissional;

* reunido de todos os esforcos para
superar as barreiras no sentido de
mobilizar recursos para a realizacdo
de treinamentos;

® execugdo do treinamento em horério
simultdneo ao do trabalho, sem
prejudicar os profissionais e a insti-
tuicdo;

* realizacio de praticas de exercicio
no setor, com a finalidade de diminuir
o cansago fisico e o estresse.
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