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RESUMO

A Central de Material e Esterilizagdo (CME) consiste em um local imprescindivel para controle de infec¢des e
elimina¢do de microrganismos nocivos a saude dos usudrios e trabalhadores, por meio de técnicas e processos
padronizados. Deve ter seu valor reconhecido como singular, principalmente em instituicdes hospitalares. O
objetivo desta pesquisa foi de analisar a percep¢@o dos profissionais de enfermagem em Central de Material e
Esterilizagdo hospitalar quanto a rotina de trabalho. Este estudo configura-se como descritivo, exploratorio e
com abordagem qualitativa e foi realizado no Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia ¢ Hospital
Wilson Rosado, no municipio de Mossoro/RN. A populagdo é composta por enfermeiros e técnicos de
enfermagem atuantes na CME dos referidos locais, sendo o total da amostra formado por 3 enfermeiros e 12
técnicos. A coleta de dados deu-se por um Roteiro de Entrevista, apos aprovagio pelo Comité de Etica e
Pesquisa. Foi utilizada a Analise de Conteudo de Bardin, para se trabalhar os relatos dos entrevistados. Os
resultados foram encaminhados para aprovagdo pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de Enfermagem
Nova Esperanca ficando disponiveis para publicagdes, com os devidos créditos e divulgados na Faculdade de
Enfermagem Nova Esperanga de Mossoré e locais de pesquisa. Foram garantidos os principios éticos dispostos
na Resolu¢do 466/12 do Conselho Nacional de Saude e os aspectos éticos contemplados na Resolucdo do
COFEN 311/2007. A predominancia do numero de enfermeiros entrevistados na pesquisa foi do sexo feminino
(93%), sendo 07% do sexo masculino. A faixa etaria variou entre 32 ¢ 51 anos. 60% dos entrevistados disseram
ser casados e 80% sendo como técnico de enfermagem e 20% nivel superior. Ficou claro que no cenario
hospitalar a equipe de enfermagem enfrenta uma série de desafios na Central de Material e Esterilizacdo. Este
setor desenvolve cuidados indiretos que prestam assisténcia aos pacientes em diversos ambitos. Os participantes
da pesquisa alegaram ter conhecimento desta realidade e a urgente necessidade de se difundir a extrema
importancia de uma CME no funcionamento de uma institui¢do, para a prevengdo, protecdo e promocao do
cuidado aos usudrios e ainda se chamando a atengdo para a saude do trabalhador.

Palavras-Chaves: Centro de Esterilizagdo. Enfermagem. Hospital.



ABSTRACT

The Material and Sterilization Center (CME) is an essential place for infection control and elimination of
microorganisms harmful to the health of users and workers, through standardized techniques and processes. It
should have its value recognized as singular, especially in hospital institutions. The objective of this research
was to analyze the perception of nursing professionals in the material and Sterilization Center hospital as regards
the work routine. This study is descriptive, exploratory and with a qualitative approach. It was carried out at the
Tarcisio de Vasconcelos Maia Regional Hospital and Wilson Rosado Hospital, in the city of Mossor6 / RN. The
population is made up of nurses and nursing technicians working in the CME of the mentioned places, being the
total of the sample formed by 3 nurses and 12 technicians. Data collection was done through an Interview
Roadmap, after approval by the Ethics and Research Committee. Bardin Content Analysis was used to work on
the interviewees' reports. The results were forwarded for approval by the Research Ethics Committee of the
Nova Esperanca Nursing School, becoming available for publication, with due credits and disclosed at the Nova
Esperanga Nursing College in Mossor6 and research sites. The ethical principles set forth in Resolution 466/12
of the National Health Council and the ethical aspects contemplated in COFEN Resolution 311/2007 were
guaranteed. The predominance of the number of nurses interviewed in the research was female (93%), and 07%
were male. The age range varied between 32 and 51 years. 60% of respondents said they were married and 80%
were nursing technicians and 20% were seniors. It was clear that in the hospital scenario the nursing team faces a
series of challenges in the Material and Sterilization Center. This sector develops indirect care that provides care
to patients in various settings. The participants of the research claimed to be aware of this reality and the urgent
need to spread the extreme importance of a CME in the functioning of an institution for the prevention,
protection and promotion of care to users and still drawing attention to the health of the worker .

Keywords: Sterilization Center. Nursing. Hospital.
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1. INTRODUCAO

1.1 CONTEXTUALIZACAO

A Central de Material Esterilizado (CME) consiste na estrutura fundamental de uma
institui¢ao de saude. Integra a base do seu funcionamento, fornecendo aporte material estéril e
desinfetado para os diversos setores, portanto, ¢ imprescindivel que este setor funcione
adequadamente, com vistas a manter toda a dindmica de atividades em harmonia. Por este
motivo, este setor ¢ consensualmente denominado de “Coragdo do Hospital”. Sua produgao
ocorre através de etapas de produgdo interna, sendo considerado um servigo indispensavel. E
que pode ser classificado como cuidado. Posto isso, profissionais da saude, formadores e
estudantes devem atentar-se a sua extrema importancia (LUCON et al., 2017).

E importante ressaltar que a CME ndo ¢ um setor exclusivo de unidades hospitalares
ou ambulatoriais, havendo, inclusive empresas terceirizadas, especializadas neste tipo de
servigo, que abastecem clinicas, hospitais, consultorios particulares e diversos ramos de
servicos em saude. Raposo e Moraes (2005) informam que neste local sdo lavados,
preparados, acondicionados, esterilizados e distribuidos todos os materiais cirtrgicos,
ortopédicos consignados a serem esterilizados, sendo uma estrutura complexa e necessitando
de profissionais habilitados e devidamente treinados para atender toda a demanda necessaria.

Até o inicio da década de 40, antes de ser visualizada a possibilidade de terceirizagdo
de empresas de CME, todo o trabalho com materiais era realizado pela equipe de enfermagem
das proprias unidades hospitalares. A dindmica do servigo era descentralizada, ou seja, a
enfermagem de cada setor cuidava de seus proprios materiais. Em meados da década de 50,
surgiram os Centros de Materiais parcialmente centralizados e a CME passou a ser um setor
base, para onde se enviava e de onde se recebia todo o material utilizado nas unidades dos
servigos (LEITE, 2008).

O profissional deste setor vem, ao longo dos anos, conquistando espago e valorizacao,
visto que antigamente era um local composto apenas por funcionarios antigos, que estavam
proéximo a aposentadoria ou destinado aqueles que ndo se adaptaram a outros setores das
institui¢oes.

Pesquisas cientificas vieram para modificar e agregar conhecimento para atualizar a
CME, como instalagdes de novos equipamentos e metodologias, atraindo atributos e, o
profissional que até entdo ndo era valorizado, cresceu e com as qualificagdes na area,os

fatores determinantes trouxeram uma nova visao da Central de Material de Esterilizacdo. Com
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as CME funcionando eficazmente, as taxas de mortalidades e de infec¢des hospitalares caem
e resultados positivos ficaram bastante visiveis (BARTOLOMEI & LACERDA, 2006).

E necessério que os trabalhadores da equipe de enfermagem do setor, ao longo de sua
vida profissional, possam se qualificar, desenvolver seus servicos e estejam em busca
constante de conhecimentos de teoria e pratica, com um novo olhar, desde o seu processo de
formagao académica até suas rotinas diarias, visando sempre o melhor para o crescimento do
setor (AGUIAR et al., 2009).

Assim, percebe-se que o processo de constru¢ao da CME ¢ historico e processual,
tanto pela importancia do seu reconhecimento como papel fundamental em qualquer
instituicdo, como do reconhecimento de trabalho dos seus funcionarios. Em busca de se
trabalhar esta tematica, indaga-se: como a equipe de enfermagem do setor de uma CME

hospitalar visualiza seu trabalho na perspectiva da importancia de sua atuagdo e valorizagao?

1.2 JUSTIFICATIVA:

A grandeza da Central de Material de Esterilizagdo (CME) ¢é notavel e vem
demandando novas técnicas e atualizagdes constantes. Apesar de ndo lidar diretamente com os
usuarios, faz parte do cuidar em saude, devendo ser valorizada ndo apenas como uma empresa
ou setor de fornecimento de materiais estéreis, mas como parte do processo de promocao da
saude.

Assim, essa pesquisa busca contribuir para o avango dos estudos sobre CME, que
ainda ¢ de conhecimento reduzido para muitos profissionais da area da sade em geral,
fornecendo fundamentacgdo a fim de colaborar para a evolugdo desse setor no ambito da satide,
contribuindo também para o meio académico, visando futuras publicagdes.

A escolha por esse tema se deu pela vivéncia tedrico-pratica na disciplina Cirtrgica II,
no sexto periodo de enfermagem, onde despertou-se a necessidade de ressaltar os
conhecimentos e habilidades de trabalhadores e académicos de enfermagem para contribuir

com o crescimento de tdo importante e indispensavel setor.

1.3 HIPOTESE

O conhecimento e o trabalho na Central de Material de Esterilizagio (CME) vém
crescendo e somando-se com novas informagdes sobre as praticas e teorias exercidas no setor
pelos profissionais. Porém, diante da realidade vivida pelos trabalhadores, apesar de terem

ciéncia da importancia do seu trabalho, sofrem com a desvalorizacdo do mesmo, além de
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desgastes fisicos, emocionais e psicoldgicos, que acabam por gerar um sentimento de

desvalorizagao de suas fungoes.

1.4 OBJETIVOS

1.4.1. Objetivo Geral:

Analisar a percep¢do dos profissionais de enfermagem em Central de Material e

Esterilizagao hospitalar quanto a rotina de trabalho.

1.4.2. Objetivos Especificos:

Caracterizar o perfil socio demografico do profissional de enfermagem da Central de
Material e Esterilizagao;

Conhecer a opinido da equipe de enfermagem no tocante a valoriza¢do do trabalho na
Central de Material de Esterilizagdo (CME);

Identificar na vivéncia da equipe de enfermagem os agravos de saude fisico,
psicologico ou emocional na rotina de trabalho na Central de Material e Esterilizacdo
hospitalar;

Analisar a satisfacdo da equipe de enfermagem no exercicio profissional na Central de

Material e Esterilizagdo hospitalar.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 ASPECTOS HISTORICOS DA CENTRAL DE MATERIAL E ESTERILIZACAO
(CME)

O processo de administragdo na enfermagem se organiza a partir de sua
institucionalizacdo no século XIX, na Inglaterra. Ocorreu a reorganizacao dos hospitais e do
trabalho exercido, como consequéncia das relagdes da enfermagem com as novas
necessidades de praticas sociais a época. Neste marco se destacou Florence Nightingale, cujo
trabalho com os feridos na Guerra da Criméia dependeria, em grande parte, da reorganizagao
do servi¢o. Muitas foram as providéncias de carater organizacional que Florence adotou, além
do cuidado direto ao paciente: instalacdo de cozinhas, lavanderias, higienizacdo, suprimento
de roupas e equipamentos, providéncias que passaram a ser gerenciadas pelos enfermeiros, o
que inclui também a geréncia da Central de Material e Esterilizacio (BARTOLOMEI &
LACERDA, 2006).

O conhecimento por meio da histéria da criacdo e do desenvolvimento da CME esta
diretamente ligado ao desenvolvimento das técnicas cirirgicas ao longo dos tempos. As
intervengodes cirirgicas despertavam interesse dos praticantes da Medicina, porém, devido a
divisdo hierarquica que havia entre o saber e o fazer, os pioneiros na realizagdo de
procedimentos cirurgicos, considerados de categoria inferior, eram os “cirurgides barbeiros” e
os curandeiros. Os estudos de Pasteur e Koch na época demonstraram que os microrganismos
eram responsaveis pela transmissdo de doencgas aos seres humanos, fazendo com que surgisse
a necessidade de adog¢do de certas medidas preventivos, tais como: a assepsia nos
procedimentos cirurgicos, a lavagem das maos e o cuidado com as roupas e os artigos de uso
direto nos pacientes (AGUIAR et al., 2009).

Até o inicio da década de 40, a limpeza, o preparo e o armazenamento dos materiais
eram realizados pela equipe de enfermagem das proprias unidades. A dindmica do servigo era
descentralizada. Em meados da década de 50, surgiram os Centros de Materiais parcialmente
centralizados e a CME semi-centralizada, na qual parte dos instrumentos e materiais comegou
a ser preparada e esterilizada em setor especifico. Assim, cada unidade preparava seus
materiais € encaminhava para serem esterilizados em um unico local. Com os avangos
tecnologicos e a evolugdo do servigo hospitalar, a partir das Gltimas décadas do século XX
surgiu a necessidade de aprimoramento das técnicas e dos processos de limpeza, preparo,

esterilizagdo e armazenamento de materiais e roupas. Uma unidade de apoio técnico a todas as



16

unidades assistenciais, responsavel pelo processamento dos materiais estava entdo sendo
criada e firmada (LEITE, 2008).

A Central de Materiais e Esterilizacao estava confinada a ser uma espécie de apéndice
do Centro Cirtrgico, condicionada apenas a servi-lo, prestando assisténcia indireta ao cliente.
Estufas, pastilhas de formalina e vaporizacdes em salas cirirgicas para “desinfetar” o ar eram
os procedimentos existentes na época para o reprocessamento dos artigos. As esterilizagdes
duvidosas e nao confiaveis, sem parametros ou mensuragdes possiveis, tornavam os processos
ndo reprodutiveis. A CME que até entdo era uma sala para auxiliar o bloco cirurgico,
comegou entdo a acompanhar o desenvolvimento das técnicas cirtirgicas e terapéuticas e
acrescentou para si uma identidade. Viu-se que toda a instituicdo hospitalar necessitava de
seus servigos e ndo so o bloco cirargico (ANJOS & OLIVEIRA, 2016).

Ainda em meados dos anos 70 a Central de Material e Esterilizacdo (CME) ndo se
atribuia os devidos méritos. Em passados ndo muito distantes, por alguns profissionais, era
vista como um setor frio e de esquecimento. Muitas vezes antiquado, o maquinario do setor
necessitava de diversas reformulacdes e adequagdes. Com a evolugdo das tecnologias,
entretanto, este setor vem se aperfeicoando e se destacando na organizacdo hospitalar, onde a
equipe busca sempre o melhor. Aos poucos, a CME vem sendo reconhecida como “O
Coragao do Hospital” (LUCON et al., 2017).

A forma de organizacdo e trabalho da CME com passar dos anos vem se
enriquecendo, com as exigéncias tecnologicas. Nos ltimos 25 anos a existéncia do interesse e
a decisdo de querer mudar a visdo sobre a CME conduz ao que podemos chamar inicio da
valorizacdo. Existem trés fatores que contribuiram para que a CME viesse a conquistar uma
visdo mais holistica, propondo uma melhor qualificacdo da atividade: 1°) As emergéncias e
gravidades de infec¢des hospitalares causadas por riscos ocupacionais; 2°) A tecnologia e seus
avangos em relagdo aos instrumentos de intervengao; 3°) os riscos de transmissdao de doengas
associados a fatores de risco a saude do profissional, consistindo em ameagas epidemioldgicas
importantes (Hepatites B e C, Tuberculoses, HIV, entre outras) (PSALTIKIDIS, 2008).

A partir da renovagdo da cirurgia e da necessidade dos avangos técnicos, que
atendessem as diversidades de materiais cirurgicos e hospitalares em geral, a CME cresceu
em estrutura e funcdo. Essa ampliacdo, acrescida das novas tecnologias emergentes de
reprocessamento de produtos vem crescendo ao longo do tempo. A enfermagem atuante na
CME vem acompanhando esse desenvolvimento, dando origem a novas discussdes em
diversos segmentos sociais, de recursos humanos e materiais, dentre eles: os fabricantes de

produtos médicos, os responsaveis pela administracdo superior € os proprios usudrios dos
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servigos de saude, sobre as implicagdes éticas inclusive de reprocessamento de artigos, devido
ao fato de se configurar numa atividade que traz novas responsabilidades para a profissdo
(AGUIAR et al., 2009).

Com os avancos de metodologias e na educacdo em satde, a prevengdo e a
higienizacdo correta dos utensilios no manuseio, seguindo técnicas corretas, vem se
desenvolvendo junto &8 CME. E importante salientar que neste meio estdo presentes bactérias,
fungos e virus e ¢ preciso atentar para que ndo venham a prejudicar tanto os profissionais
como os pacientes. Nao se deve esquecer que o hospital ¢ onde hé a maior associagao de risco
e fatores a saude, comprovados cientificamente. Nessa perspectiva, aliando-se novas
pesquisas e investimentos as novas ¢ antigas necessidades, o setor cresce, gerando novas

concepgoes sobre suas fungdes e relevancia (TAUBE et al., 2008).

2.2 DEFINICOES SOBRE CENTRAL DE MATERIAL E ESTERILIZACAO

Central de Material e Esterilizacdo ¢ definida pelo Ministério da Saude como o
"conjunto de elementos destinado a recepgdo e expurgo, preparo ¢ esterilizagdo, guarda e
distribui¢do do material para as unidades de estabelecimento de satide". Assim, ¢ de sua
responsabilidade o processamento de todos os artigos médico-hospitalares, desde a limpeza, a
selecdo quanto a integridade e funcionalidade e o acondicionamento em embalagens
adequadas, até a distribuicao desses artigos esterilizados a todas as unidades consumidoras, de
forma a assegurar-lhes a quantidade e a qualidade necessarias a realizacdo de todos os
procedimentos assistenciais para o desenvolvimento do plano terapéutico dos clientes (SILVA
1998).

A Resolugdo da Diretoria Colegiada, RDC nl5, de 15 de margo de 2012, da Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), define a CME como uma unidade funcional,
destinada ao processamento de produtos para a saide dos servicos de satde (POSSARI,
2010).

A Central de Material e Esterilizacdo tem caracteristicas industriais por necessitar ser
de grande porte, com processos de trabalho fragmentados em areas especificas. O profissional
tem como principal foco manter o controle sobre os processos ali desenvolvidos. E um setor
de vital importancia para o hospital ao proporcionar seguranga e eficacia no atendimento ao

paciente, contribuindo para a qualidade da assisténcia prestada, desenvolvendo cuidado
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indireto e praticamente todos os setores da instituicio dependem de seus servigos. E
considerada setor de base no controle das infec¢des hospitalares (NEIS & GELBCKE, 2013).

Em pesquisas recentes, Anjos e Oliveira (2016) consideram a CME como uma
organizacdo de saude devido a possibilidade de existir como uma empresa independente,
prestadora de servigos de esterilizagdo. E um ambiente que agrupa diversos equipamentos e
materiais, com seu trabalho especifico que contribui para a qualidade dos servicos prestados
pelas unidades de saude, pois a demanda ¢ sempre maior para a disponibilizacdo de materiais
para seus clientes. No caso do meio hospitalar, a Central de Material e Esterilizacdo ¢
responsavel pela limpeza e desinfec¢do de todo material, diminuindo assim o risco de
infecgdes ocorrerem durante os procedimentos assistenciais.

Muito se tem discutido acerca da evolugdo da CME, em diversos aspectos, como:
aperfeigoamento dos produtos quimicos, dos maquinarios ¢ na qualificagdo do profissional de
enfermagem. Isso legitima o processo de constru¢do e reconstrugdo de saberes, numa
perspectiva que aborda ainda como os materiais sdo lavados, preparados, acondicionados,
esterilizados e distribuidos para as unidades de internagdo, centro cirirgico e ambulatorial,
conhecidas como unidades consumidoras. Sdo controlados ainda pela CME os materiais
cirargicos, ortopédicos consignados a serem esterilizados, como as cubas para cada cirurgia e
sua especialidade. A complexidade de toda esta estrutura, portanto, necessita de profissionais
habilitados e devidamente treinados para atender toda a demanda institucional (RAPOSO

&MORAES, 2005).

2.3 AESTRUTURA DE UMA CME

2.3.1. Estrutura Fisica e Funcional

Quanto a Estrutura Fisica, frisa-se que quando uma CME funciona eficazmente,
levando em conta os corretos parametros de localizacdo e organizagdo, as taxas de
mortalidades e de infecgdes hospitalares caem e resultados positivos ficam bastante visiveis.
A area fisica necessita atender a pré-requisitos, ter recursos de materiais e equipamentos
proprios para a operacionalizagdo em todas as etapas dos processos a serem realizados. Sua
estrutura precisa atender a demanda do hospital, nas dimensdes adequadas para o processo de
limpeza e preparo dos artigos e sistemas de transferéncia. Uma nova portaria do Ministério da

Satde, de n° 1884, e a RDC 50 de 21 de fevereiro de 2002 atualizou os parametros, prevendo
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as seguintes areas e dimensdes minimas em relacdo a Unidade de Centro de Material e
Esterilizagdo (POSSARI, 2010):

e Recepcao, desinfeccao, lavagem e separagdo de artigos: 0,80 m? por leito, com area

minima de 8,0 m2.

e Reparacgdo de roupa limpa: 40 m?.

e Lavagem e reparo de luvas: 7 m?.

e Reparo de artigos e roupas: 0,25 m? por leito, com no minimo 12, m?.

e Esterilizacdo fisica: depende dos equipamentos utilizados, € uma distancia minima

de 20 a 60 cm entre as autoclaves deve ser respeitada.

e Esterilizacdo quimica: 4,0 m?.

e Armazenagem e distribuicao de artigos esterilizados: 0,2 m? por leito, com minimo

de 10,0 m2.

e Armazenagem e distribui¢ao de artigos descartaveis: devem ser equivalentes a 25%

da 4rea de estocagem do artigo esterilizado.

e Armazenagem e distribui¢do de artigos descartaveis: devem ser equivalentes a 25% da

area de estocagem do artigo esterilizado (POSSARI 4 Ed.).
Dentro desta perspectiva, o fluxo de uma Central de Material e Esterilizacdo deve ser
unidirecional e continuo, evitando o cruzamento de materiais contaminados com os limpos
e esterilizados, bem como evitar que o trabalhador da escala de uma area contaminada
transite pelas areas limpas. O acesso de pessoas deve se restringir aos profissionais que
trabalham no setor. Assim, com a estrutura, fluxo e servicos adequados, bem como o
correto manejo dos equipamentos, as reducdes dos indices de infec¢do, possivelmente,
serdo evitadas. Recomenda-se, ainda, que haja uma barreira fisica, separando a area

contaminada da area limpa (LEITE, 2008).
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GRAZIANO et al. (2010) especifica o Fluxograma de uma CME na Figura a seguir:

l___l
- acaieiy

Ao fazer uma analise da Central de Material e Esterilizagdo (CME), busca-se seguir
todas as etapas do Fluxograma. Como uma unidade de apoio técnico a todos os servicos da
unidade hospitalar, devem ser realizados minuciosamente os passos, desde limpeza, inspecao,
selecdo quanto a integridade e funcionalidade e ao acondicionamento das embalagens
adequadas, até a distribuicdo desses produtos esterilizados as unidades consumidoras. A

evolucdo historica da CME atenta para que se analisem periodicamente as exigéncias relativas
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a sua capacidade técnica operacional, infraestrutura, recursos humanos e materiais de
consumo, necessarias a operacionalizagdo do servigo e as normas e padrdes de qualidade
esperados pelos servigos da unidade hospitalar (PSALTIKIDIS,2008).

Hé registros histdricos dentro do contexto da infecg¢ao hospitalar que a CME ocupa um
papel relevante, visto que este setor se destina a receber materiais considerados contaminados.
Desta forma, ¢ importante considerar a demanda diaria de material, de acordo com a
capacidade de onde a CME esta inserida. Deve-se ter em conta o numero e especificidade de
leitos, existéncia ou nao de Centros Cirurgicos, numero de salas de cirurgias, adogdao ou nao
de material de uso unico e at¢ mesmo a forma de estocagem e distribui¢do dos artigos. Todo
esse planejamento deve ser focado por uma equipe multiprofissional, dedicando o méximo de
atencdo a dindmica e organizacdo do setor. Ainda assim, com todos os argumentos e

qualidades citadas, muitas vezes este setor de grade importancia ndo ¢ devidamente

valorizado dentro da estrutura do hospitalar (GUARDAGNIN et al., 2005).

2.3.2 Recursos Humanos

Dentro de uma institui¢do hospitalar, no que se refere a atuacdao da enfermagem, pode-
se assegurar que na CME pode se configurar como “cuidado”, ainda que a equipe ndo esteja
em contato assistencial diretamente com o paciente. Pode-se dizer que o cuidado pode ser
dividido em dois momentos diferenciados, o primeiro ¢ o cuidado direto, realizado com
procedimentos técnicos e semioldgicos, tais como administracdo de medicamentos, higiene,
conforto, exame fisico entre outros. O segundo ¢ o cuidado indireto, atribuido ao preparo de
materiais € equipamentos em condi¢des de uso seguro para o paciente (HOYASHI et al.,
2015).

O enfermeiro da CME tem como fungdes principais desde o planejamento da unidade,
cabendo-lhe a escolha adequada tanto de recursos materiais quanto humanos, como também a
selecdo e o treinamento de pessoas levando-se em conta o perfil do setor. Este profissional ¢
ainda responsavel por atividades de coordenacao, orientagdo e supervisao de todas as etapas
do reprocessamento dos produtos e estabelecimento de interfaces com as unidades
consumidoras. O enfermeiro deve ainda capacitar os demais funciondrios do setor, por meio
da educacdo continuada/permanente das equipes sob sua responsabilidade, na qual necessita
ser o facilitador da obtengdo de saberes, com medidas de incentivo a participagao inclusive

em produgdes cientificas (TIMM et al., 2012)
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Ainda sdo oficios dos enfermeiros em CME a administracdo de demais atividades do
setor, com o desenvolvimento de atividades técnico-assistenciais, manter a estrutura fisica
adequada e empregar diferentes tecnologias, podendo assim primar pela qualidade de servigo,
direcionando o controle e prevencao de Infecgdes Hospitalares (IH)(GATTO; SANCINETTI,
2007).

Ja as fungodes deliberadas pelo Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) em sua
Resolugao N° 424/2012 aos Técnicos de Enfermagem sdo: atuar em CME em empresas
processadoras de produtos para a saude, realizando atividades previstas nos Procedimentos
Operacionais Padrao (POP’s), sob a orientagdo e supervisdo do enfermeiro do setor.

E de fundamental importancia que os profissionais que atuam em uma CME percebam
a importancia do seu trabalho. Porém, em muitas pesquisas divulgadas, estes indicam falta de
reconhecimento perante alguns colegas da propria enfermagem e de demais funcionérios do
hospital. Essas caracteristicas foram evidenciadas quando se detectam relatos de que estes
funcionarios desempenham apenas uma atividade rotineira e repetitiva. Muitos ainda nao
reconhecem que isso faz parte de processo organizado e metddico de trabalho, dedicado a
assegurar a saude dos pacientes e trabalhadores envolvidos (BUGS et al., 2017).

A equipe de enfermagem enfrenta uma série de desafios na CME, principalmente para
aperfeigoar os resultados esperados, o monitoramento dos artigos esterilizados, sendo
responsavel pela demanda para diversos setores do hospital, visto que ¢ um setor que
desenvolve cuidados indiretos (NEIS & GELBCKE, 2013).

Ao fazer uma andlise do profissional de enfermagem que trabalha na CME, vé-se que
devem ser trabalhadores dotados de pericia e atengdo, pois € um setor destinado ndo somente
a limpeza e a distribuicao de materiais, mas a seguridade da correta assisténcia. A CME ¢, na
verdade, o cartdo de visita de qualquer instituicdo hospitalar, uma vez que se responsabiliza
pelo controle de todos os artigos coletados e distribuidos nos setores. O profissional atuante
necessita ser atento e organizado, gostar do que faz compreender a importancia dos
procedimentos e saber executa-los corretamente (ANJOS & OLIVEIRA, 2016).

Muito se debate, hoje em dia sobre a historia da CME, na perspectiva de quando ndo
se tinha nenhuma preocupagdo com a capacitagdo dos profissionais para o trabalho neste
setor, deixando a desejar a eficacia dos processos, quando os artigos ainda eram esterilizados
e processados nas proprias unidades. Era dificil inclusive, manter os profissionais fixos nas
fungdes, pela propria dindmica interna das unidades. Assim, percebe-se que para manter este
setor funcionando com seguranca e eficiéncia ¢ exigido justamente o contrario do que se

observava outrora. O funcionario deve ser incessantemente capacitado, atualizado e treinado,
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para que atenda corretamente as demandas sem prejudicar a satide dos usudrios nem a sua
propria saude (POSSARI, 2010).

A principio o trabalho do profissional enfermeiro que estd inserido na (CME), ¢ um
trabalho vasto e muitas vezes arduo, exigem o conhecimento, administragdo € uma visao
holistica do setor, propor capacitagdo para a sua equipe e medidas dentro da realidade
institucional, aprimorando o processo de trabalho, a redugdo de custos e riscos para os
usudrios do setor, precisa mostrar competéncia e entendimento que ndo permaneca
funcionarios que estejam com a saude comprometida, com a aposentadoria estando proxima
ou considerados problematicos, com assisténcia prestada de qualidade com recursos materiais
e humanos para o setor, medidas de organizagdo ¢ planejamento, capacitagdes técnicas
interpessoais, valorizando a potencialidade de sua equipe contribuindo para seguranca dos
materiais esterilizados, que estabelega novos modelos de producao de trabalho (AGUIAR et al
2009).

De acordo com as atividades e responsabilidades do cotidiano dos técnicos de
enfermagem, contribuem para uma constru¢do de uma visdo sobre a (CME),a parti das
atividades que sao desenvolvidas, os técnicos e auxiliares amplia seus conhecimentos nas
praticas da (CME),eles desenvolvem um trabalho especifico para cada fungdo, quando
devolvido se faz um rodizio para que todos saibam executar, o gerenciamento dos materiais
do setor, cuidados indiretos com os pacientes, os auxiliares e técnicos de enfermagem,
desenvolvem as atividades nos procedimentos padrdes dos insumos, como a desinfecgoes,
limpeza, preparo e acondicionamento, a esterilizacdo, armazenagem distribuicdo dos materiais
estéreis, entres outras atividades da rotina da (CME),sobre orientacdo e supervisdao do

enfermeiro do setor(GIL 2012).

2.4 BIOSSEGURANCA NA CME

A CME, no caso do ambito hospitalar, ¢ considerada uma area critica por processar
artigos resultantes de intervencdes clinicas e cirurgicas, apresentando, desta forma, riscos aos
profissionais que atuam nesse setor, tornando-os mais suscetiveis a acidentes ocupacionais
(BARTOLOME], 2006).

Com vistas ao que se preconiza, todas as atividades desenvolvidas neste setor tém que
ter como base a Biosseguranca. A Norma Regulamentadora n® 32 (NR-32) que visa a Saude
do Trabalhador, trata da seguranca e saide no trabalho em servicos de saude, sendo

considerado um grande avango para os trabalhadores dessa area, visto que expde diretrizes
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para a implementacdo de medidas de protecdo a saude e seguranca dos funciondrios. Para
tornar real a NR-32 nos servigos é preciso que haja investimentos em recursos fisicos,
materiais e pessoais, além de capacitagdo e motivagdo dos trabalhadores ¢ administradores
(BRASIL, 2005).

Muito se discute a importancia de se promover a biosseguranca do setor de CME nas
atividades realizadas na assisténcia prestada. Uma das principais medidas preventivas a
exposicao aos riscos, principalmente os biologicos, seria a utilizacdo dos Equipamentos de
Protecao Individual (EPI’s). Sabemos que o uso desse material ¢ imprescindivel, como gorro,
oculos, mascara, luvas grossas de borracha, avental impermeével e sapato fechado. Consistem
em uma forma de amenizar os riscos aos quais os trabalhadores estdo expostos, como a
contaminagdo por respingos de sangue ou secrecdes corpoéreas ou acidentes percutaneos,
acometendo frequentemente os trabalhadores da enfermagem que desenvolve esse trabalho.
Segundo a NR-6, Equipamento de Protecdo Individual é todo dispositivo ou produto de uso
individual utilizado pelo trabalhador, destinado a protecdo individual (RIBEIRO e VIANNA
2012).

Dentre as responsabilidades do enfermeiro de uma CME, quanto a Biosseguranca,
destaca-se a promogao e vigilancia da saude ocupacional dos profissionais sob sua supervisao.
No que se refere principalmente aos riscos bioldgicos, o enfermeiro estabelece rotinas bem
determinadas de limpeza dos produtos a fim de evitar acidentes perfurocortantes, respingos de
sangue ou fluidos corporais, além de énfase adequada ao uso de equipamentos de protecao

individual (EPI). (TIMM et al., 2012)

2.5 A COMPLEXIDADE DO TRABALHO NA CME

O trabalho na CME esta  relacionado a enfermagem, que
desempenha a funcao do gerenciar pelo enfermeiro, sendo fung¢do prevista pela Lei do
Exercicio da Enfermagem e na Resolugdo SS-392. Além de ser explorada por vasta
bibliografia, a CME ¢ uma das unidades mais importantes do hospital, tanto do ponto de vista
econdmico, quanto técnico-administrativo e assistencial. De acordo com seu funcionamento
pode-se avaliar a eficiéncia hospitalar prestada ao cliente. No entanto, o desafio ¢ frequente,
pelo fato do enfermeiro da CME lidar com a coordenagao da producao de material e ndo com
a coordenacdo, processo de cuidar, esta considerada, por assisténcia a satide, quanto com o

carater identificador da enfermagem (BARTOLOMEI & LACERDA, 2006).
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E inegavel que a Central de Material e Esterilizagdo tem papel substancial no combate
as infecgdes hospitalares. E necessaria a limpeza e higienizagdo adequada a esse setor, para
que se garanta a qualidade da assisténcia indireta prestada ao paciente, na Central de Material
de Esterilizacdo. Considerando o processo de esterilizacdo do material cirargico, ¢ possivel
perceber que alguns profissionais mostram ter algumas informagdes sobre as etapas
envolvidas no processo, o desenvolvimento do trabalho, comprometendo a eficacia da
esterilizacdo, que pode estar associada ao desconhecimento desse setor pelas unidades
consumidoras desestimula aos profissionais, referem que a experiéncia anterior no CC tem
influéncia a realiza, no resultado do trabalho na (CME)(OURIQUES &MACHADO, 2012).

E notério que existe uma lacuna sobre a importancia do processo de trabalho do
profissional que estd alocado na CME. H4 uma espécie de vacuo sobre a importancia do
processo de trabalho na unidade, que muitas vezes esta associado a liderancga institucional, a
formacdo dos proprios profissionais e a falta de educagdo continuada sobre o trabalho
desenvolvido no setor. No entanto, identificar que a equipe de enfermagem adquire
habilidades e conhecimentos nas fungdes assistenciais que desempenha € necessario. Isso se
pode alcancar a partir da competéncia desenvolvida na central de material e esterilizagao,
identificando os processos de educacdo em saude desenvolvidos, bem como as percepgdes da
propria equipe de enfermagem sobre o processo de trabalho realizado pela mesma (BURGS et

al., 2017).

3 CONSIDERACOES METODOLOGICAS

3.1 TIPO DE PESQUISA

Esta pesquisa caracteriza-se como descritiva exploratdria e com uma abordagem
qualitativa.

A pesquisa descritiva permite observar, registrar e descrever as caracteristicas de um
determinado fato que ocorre em uma amostra ou populacao, entretanto, estudar a fonte de seu
conteudo, tendo em vista que busca esclarecer a relagdo entre a causa e o efeito. Delinear as
peculiaridades de determinadas relagdes entre as varidveis como: classificados, interpretados e
registrados, sem que o pesquisador interfira sobre eles. (LAKATOS e MARCONI, 2010).

A Pesquisa exploratdria € caracterizada por familiarizar o pesquisador com o assunto

pouco conhecido, ou seja, pouco explorado. Levando assim o mesmo para conhecimento
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maior sobre o assunto ao final da pesquisa, tornado se apto a construir hipétese (GERHARDT
e SILVEIRA 2009).

A pesquisa qualitativa ¢ conceituada por cinco caracteristicas basicas que configuram
o estudo, elas sdo: o ambiente natural, dados descritivos, preocupacdo com processo € com o

significado e o processo de analise indutivo (OLIVEIRA, 2011).

3.2 LOCAIS DA PESQUISA

A pesquisa foi realizada em dois Hospitais no Municipio de Mossor6, Rio Grande do
Norte.

Um dos locais foi o Hospital Wilson Rosado (HWR), CNPJ: 35.650.324/000150,
localizado na Rua: Doutor Jodo Marcelino, 429 Bairro: Santo Anténio, CEP: 59611-200;
Municipio de Mossord, Rio Grande do Norte/RN. Este atende englobando servicos
particulares, convénios e Sistema Unico de Satde (SUS). Funciona 24 horas, com
atendimento amplo, em diversas especialidades, contendo Pronto-Socorro, Clinicas Médica e
Cirurgica, Obstetricia, Maternidade, Centro Cirtrgico, Unidades de Terapia Intensiva Adulto,
Cardiologica e Pediatrica, servicos de diagnosticos por imagens e laboratoriais, atendendo a
Mossord e regido.

O outro local foi o Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia (HRTM), CNPJ:
08.241.754/0104-50, localizado & Rua Anténio Vieira de S4, Bairro Aeroporto, CEP: 59607-
100; Municipio de Mossord, Rio Grande do Norte. A escolha do local se deu devido ao
Hospital ser de médio porte servindo de referéncia, atendendo Mossor6 e cidades
circunvizinhas. O hospital atua ainda como campo de estagio, executados pelos académicos,
proporcionando produgdes cientificas. O servico faz parte da rede publica, possuindo
atendimento pelo Sistema Unico de Saude (SUS) possuindo vérios setores, que sdo: a Clinica
Médica; Clinica Cirurgica; Clinica Pediatrica, UPI (Unidade de Pacientes Infectados);
Traumatologia, Oftalmologia, Odontologia, Cirurgia Buco Maxilo Facial; Unidades de
Enfermagem; Servico Social, Nutri¢do/Dietética; Fisioterapia; Terapia Ocupacional/Satde
Ocupacional, conta ainda com um Centro Cirurgico ¢ uma Unidade de Terapia Intensiva;
Servigo de Diagndstico e Imagem com Raios X, Endoscopia, Ultrassonografia e Tomografia

computadorizada, além de um Laboratorio de Analises Clinicas e de microbiologia.
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3.3 POPULACAO E AMOSTRA

Populagdo ¢ um universo, um conjunto de elementos que possuem determinadas
caracteristicas, ou conjunto de pessoas que compdem uma populagdo. A amostra consiste em
parte da populagdo ou subconjunto da populacdo, e por meio desta podem ser estimadas as
caracteristicas desta populagdo (GIL, 2010).

Amostragem ¢ caracterizada por uma técnica estatistica que visa extrair do todo
(populagao) uma amostra, com o objetivo de analisar certas definigdes dessa populagdo. A
legalidade da pesquisa ¢ diretamente relacionada a randomizagdo, ao nimero amostral, aos
indicadores de precisdo dos dados (IC e "p") e a magnitude de perda de seguimento
(SIQUEIRA et al., 2014).

O presente estudo teve como populagao os profissionais que trabalham na Central de
Material e Esterilizacdo dos supracitados locais, sendo a amostra representada por 06 técnicos
de enfermagem de cada um deles e 03 enfermeiros, sendo 01 do primeiro hospital e 02 do
segundo hospital. Este nimero foi calculado por conveniéncia, tendo em vista o numero
reduzido de funcionarios no setor, tentando-se entrevistar o nimero maximo possivel destes
em cada uma das instituigdes elencadas.

Os critérios de inclusdo foram: profissionais de enfermagem que trabalhavam nas
CME das referidas localizagdes, desde que os mesmos concederam participar através da
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Os critérios de exclusdo foram: profissionais que se encontraram em periodo de férias,
de licenga, que se recusaram a participar da pesquisa, ou que eram de outros setores e

estivessem apenas substituindo algum funcionario da CME no dia da pesquisa.

3.4 INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

Como instrumento de coleta de dados, foi utilizado um Roteiro de Entrevista.
Entrevistas sdo fundamentais quando se almeja estudar valores e percepgdes de universos
sociais especificos. Desta forma, se forem bem realizadas, possibilitardo ao pesquisador se
aprofundar na realidade, detectando os modos como cada entrevistado percebe e visualiza sua
atividade e levantando informacdes consistentes que lhe permitam descrever e compreender a
logica que preside as relagdes que se estabelece nas rotinas, o que, em geral, ¢ mais dificil
obter com outros instrumentos de coleta de dados (DUARTE, 2004).

Sendo assim o objetivo das entrevistas foram de arrecadar o maximo possivel de

relatos dos profissionais que trabalhavam na Central de Material de Esterilizacdo (CME),
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motivos que os levaram a trabalhar no setor, em que a equipe de enfermagem ¢ responsavel
pelo processamento dos materiais utilizados na assisténcia a satde, desde limpeza, preparo ¢ a
esterilizacdo, armazenagem, distribuicdo dos insumos estéreis, as unidades consumidoras,

entre outras atividades de rotina.

3.5 PROCEDIMENTO PARA COLETA DE DADOS

Apods aprovagdo feita pelo Comité de Etica e Pesquisa da FACENE, houve o
encaminhamento do Oficio pela Coordenacdo do Curso de Enfermagem da FACENE
Mossoro-RN aos hospitais pesquisados, a entrevista semiestruturada foi aplicada de acordo
com a disponibilidade dos enfermeiros selecionados, nos turnos manha, tarde ou noite, no
qual os participantes que concordaram com a elaboragdo do projeto assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

As entrevistas foram aplicadas com o espago de tempo que compreendeu uma visita
primaria ao ambiente alvo da pesquisa procurando-se mostrar ao publico amostral a
relevancia do estudo para eles e para as instituigdes, € ap0s isso nova visita onde foi colocada
em pratica a aplicagdo das entrevistas semiestruturadas para andamento da pesquisa. Estas
sendo presenciais e gravadas em dispositivo eletronico (gravador) e em momento posterior,
transcritas na integra todas as respostas dadas pelos entrevistados e s6 assim, analisadas.

Os participantes foram esclarecidos sobre a pesquisa, mantendo seu anonimato, de
acordo com seus principios éticos e legais que constam na resolu¢cdo do conselho nacional de

satde (CNS) do Ministério da Saude, N° 466/2012 (BRASIL, 2012).

3.6 ANALISE DE DADOS

A andlise de dados foi realizada qualitativamente, através de uma analise de contetdo
sendo um conjunto de andlise das comunicagdes, sendo elaborada por procedimentos
sistematicos tendo como finalidade a declaragdo do conteido das mensagens, permitindo
assim o conhecimento relativo as condi¢des que sdo elaboradas (BARDIN, 2009).

Desse modo, foi utilizada como técnica a Analise de Conteudo de Bardin sendo esta
organizada em trés fases: Pré-andlise foi a primeira fase e compreendeu a organizagao do
material a ser analisada. A exploracdo do material constituiu a segunda fase, que consistiu na
exploracdo do material com a definicdo de categorias e a identificagdo das unidades de

registro. A terceira fase foi composta por tratamento dos resultados, inferéncia e interpretagao,
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nesta etapa ocorre a condensacdo ¢ o destaque das informacgdes para a analise (BARDIN,

2006).

3.7 ASPECTOS ETICOS

A pesquisa foi realizada apos a provagdo do Comité de Etica de Pesquisa da Faculdade
de Enfermagem Nova Esperanga FACENE. Os dados colhidos foram mantidos em sigilo,
mantendo um anonimato para cada profissional entrevistado. A pesquisa foi desenvolvida
obedecendo a Resolucdo do Conselho Nacional de Saude (CNS) 466/2012, que trata das
diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas que envolvem seres humanos com
interesse organizado, de carater consultivo, educativo e formulador de diretrizes e estratégias
no ambito do conselho. Sendo também livre de influéncias corporativa e institucional. Tendo
como caracteristicas a composi¢do multi e transdisciplinar (BRASIL, 2013).

O presente estudo atendeu a Resolugdo do Conselho de Etica de Enfermagem/ COFEN
311/2007, que atua de forma a normatizar e fiscalizar o exercicio da profissdo de
enfermagem, visando qualidade dos servicos prestados pelos profissionais da classe e pelo

cumprimento da Lei de Exercicio profissional (COFEN, 2012).

3.7.1 Riscos e Beneficios da pesquisa

Os riscos com essa pesquisa consistiram em possiveis constrangimentos por parte dos
entrevistados ao se depararem com questdes acerca do seu trabalho, como por exemplo, omitir
informacdes sobre o trabalho desenvolvido na CME, sobre agravos a satde do proprio
profissional. Estes riscos foram minimizados a partir de uma conversa prévia com cada
participante, informando-os detalhadamente acerca do contetido do roteiro de entrevista e da
garantia de seus anonimatos e prote¢do das informagdes, além de ressaltar a importancia que
suas respostas teriam para a pesquisa, gerando informag¢des imprescindiveis.

Ja os beneficios, baseiam-se nas contribuicdes que este estudo pode trazer para a
comunidade académica, a sociedade que utiliza os servigos e inclusive para os participantes
da pesquisa, pois serd um trabalho explorando a realidade e as necessidades desse grupo de
profissionais em busca de melhorias e inovagdes ao setor. Trara, sem duvidas, beneficios
tedricos e praticos para os profissionais e todos os envolvidos direta e indiretamente com este

estudo.
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4. APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

4.1 Caracterizagao Do Perfil Dos Entrevistados

Tabela 1- Valores de frequéncia simples e porcentagem dos dados sociodemograficos dos

enfermeiros. Mossord/RN. Brasil, 2018.

Variaveis N %

GENERO

Feminino 14 93%

Masculino 01 07%

IDADE

32 a 39 anos 10 66%

44 a 51 anos 05 34%

ESTADO CIVIL

Casada 09 60%

Solteira 04 27%
02 13%

Divorciada

FORMACAO

Ensino superior 03 20%

Nivel técnico 12 80%

TEMPO DE TRABALHO

Menos de 01 ano 01 6,6%

07 46,6%
De 01 a 02 anos 07 46,6%
De 04 a 09 anos

Fonte: Dados da Pesquisa (2018)

Através da tabela acima ¢é possivel observar que a predominancia do nimero de
enfermeiros entrevistados na pesquisa foi do sexo feminino (93%), sendo 07% do sexo
masculino. A faixa etaria variou entre 32 e¢ 51 anos. 60% dos entrevistados disseram ser

casados e 80% sendo como técnico de enfermagem e 20% nivel superior.
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O tempo de trabalho variando entre menos de 01 ano a 09 anos de profissdo. Sendo
entrevistados 03 enfermeiros e 12 técnicos de enfermagem do setor da Central Material
Esterilizacao (CME).

Em vista dos argumentos apresentados, diz que o profissional atuante necessita ser
atento e organizado, gostar do que faz, compreender a importancia dos procedimentos e saber
executa-los corretamente, o envolvimento institucional e a estabilidade adquirida pelo tempo
de servico sao fatores que estimulam nos profissionais a permanéncia em uma organizagao, €
ainda o tempo de trabalho em uma instituicdo pode estar associado a proposta de trabalho da
instituicdo e satisfagdo individual de cada, mais para isso € necessario que esse profissional
seja capacitado e valorizado para que o mesmo desempenhe seu trabalho com dignidade,
respeito e amor. (ANJOS & OLIVEIRA, 2016).

Quanto ao tempo de trabalho dos profissionais de enfermagem entrevistados, variou
entre menos de 01 a 09 anos de profissdo como foi citado anteriormente, destacando-se que
07 correspondendo (46,6%) da enfermagem possuem de 01 a 02 anos de trabalho (46,6%) da
enfermagem com mais de 04 anos de trabalho. Ndo se pode desconsiderar a formagao
histérica dessa profissao.

A CME e os profissionais cresceram em estrutura e funcdo, sabemos que continua
sendo uma profissdo predominantemente feminina, ainda que o nimero de homens em seu
quadro profissional tenha aumentado gradualmente, pois sabemos que o enfermeiro da CME
tem como funcdes principais desde o planejamento da unidade, cabendo-lhe a escolha
adequada tanto de recursos materiais quanto humanos, levando-se em conta o perfil do setor,

sobre a equipe sob sua responsabilidade (TIMM et al., 2012).

4.2 ANALISE DOS DADOS QUALITATIVOS

As entrevistas foram realizadas conforme a metodologia proposta, por roteiro de
entrevista semiestruturada e em seguida, transcritas para leitura, andlise e agrupamento.
Conforme informado, a andlise elencada com a de Contetido de Bardin, onde se dividiram os
temas principais em categorias para que fosse possivel seu estudo detalhado.

Para preservar a identidade dos profissionais envolvidos de acordo com a Resolugdo
466/12, optou-se identificar os mesmos através de codinomes representados pelos principais
materiais utilizados em uma CME. Sdo estes personificados por: Grau Cirurgico; SMS;
Bowie Dick; Autoclave; Integrador Quimico; Fita Teste; Enzimatico; Seladora; EPI; Oxido de

Etileno.



32

I O trabalho em uma CME

A Central de Material e Esterilizacdo (CME) ¢ definida como uma histéria com
que vem acompanhando os procedimentos cirtrgicos, a fim de cuidados pos-cirurgicos.
Esse setor atua visando a prevencdo de infec¢des, mesmo que indiretamente, articulando
ciéncia, seguranca ¢ qualidade, por meio da equipe de enfermagem (OURIQUES e
MACHADO, 2012).

Foi questionado aos entrevistados “Como vocé pode descrever o seu trabalho no
setor?” Através das respostas, obtidas percebeu-se que a Central de Material e Esterilizagdo e
os seus profissionais de uma forma peculiar tem cuidados com os demais profissionais dos

diversos setores do hospital € com os pacientes hospitalizados.

"No setor da CME eu desenvolvo meu trabalho da seguinte
forma: Planejo, coordeno, executo, supervisiono ¢ avalio todas

as etapas relacionada a CME" (Grau cirtirgico).

"Um trabalho importante, que requer responsabilidade,
atualizagdo, compromisso, insalubre, demais, pois recebemos

materiais contaminados de todo o hospital" (SMS).

"Rotineiro e muito importante para o hospital, pois sem a CME

o hospital para” (Bowie Dick).

"Gratificante" (Fita Teste).

"E um trabalho de muita responsabilidade e extrema cobranca de

todos os setores do hospital" (Integrador Quimico).

O processo de organizar o setor para que aconteca o fluxo correto da reorganizacao
do servico, foram as providéncias de carater organizacional que Florence Nightingale adotou,
além do cuidado direto ao paciente: suprimento de roupas e equipamentos, providéncias que
passaram a ser gerenciadas pelos enfermeiros, que inclui a geréncia da Central de Material e
Esterilizacdo, considerado um servico indispensavel para o funcionamento de todo o hospital.

Este setor desempenha uma funcdo essencial para que o hospital possa proporcionar
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seguranca e eficacia no atendimento ao paciente, contribuindo para a qualidade da assisténcia
prestada, desenvolvendo cuidados direto e indireto aos demais profissionais e pacientes.

De acordo com (AGUIAR et al., 2009) Percebemos que na administragdao dos
servicos prestados aos setores, o enfermeiro precisa mostrar competéncias no que diz
respeito 2 modernizagdo do processo produtivo e, principalmente, na valorizagdo dos recursos
humanos ¢ sua atualizagdo constante, através de uma educa¢do continuada eficaz e
comprometida com o desenvolvendo de todas as potencialidades dos profissionais de
enfermagem diante das novas tecnologias vem aprimorando os conhecimento para um bom

desenvolvimento na CME

1L A valorizagao do profissional de uma Central de Material e Esterilizagao

A Central de Material e Esterilizacdo (CME), corresponde primordial importancia,
funcional reservada ao processamento de materiais para os servigos de atendimento, pode-se
afirmar que esse setor fornece apoio a todos os servigos assistenciais de um hospital. Por
conseguinte, demanda de funcionérios habilitados e apropriadamente capacitados para
desenvolver o seu trabalho satisfeito com responsabilidade, mesmo sem a devida valoriza¢ao
(BUGS, 2017).

Perguntou-se aos participantes “Voc€ acha que o seu trabalho na central de material de
esterilizagdo € valorizado pelos profissionais deste e de outros setores? Por qué?” As

principais respostas foram:

"Nao! Pois os outros setores nao t€ém nog¢ao da responsabilidade

que exercemos, ndo sabem como ¢ nosso trabalho" (SMS).

"Nao. Geralmente pensam que na esterilizagdo ndo se trabalha"

(Enzimatico).
"Nao. As pessoas acham que ndo trabalhamos" (Autoclave).
"Infelizmente ndo. Porque para muitos, pelo fato de ser um setor

que ndo atua diretamente na assisténcia ao paciente e sim se

direciona ao cuidado de materiais, meu trabalho geralmente
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passa a ser questionado por profissionais da mesma area quanto

a sua importancia” (Grau Cirargico).

O sentimento de desvalorizagdo nas falas supracitadas ¢ bastante evidente,
entretanto, revela-se a real necessidade de apoio os profissionais das instituigdes de saude,
afim de que estes setores ndo fiquem obsoletos e possam atender de maneira satisfatoria a
demanda de servigos e a esséncia do proprio trabalho.

O entendimento que a formacao dos profissionais deve perpassar uma compreensao
que reconhecem suas praticas como fundamental, mais sabe que a necessidade por mais
conhecimentos na area, requer mais aprendizado, tendo em vista a melhoria de conhecimento
para o trabalho a ser desenvolvido. Ressalta-se a necessidade de mais pesquisas envolvendo
os profissionais de enfermagem da CME e a sua valorizagdo perante os profissionais dos
demais setores do hospital.

A equipe de enfermagem quando participa de capacitagdes, valoriza mais o seu
trabalho na CME. Infelizmente, a percepcdo das profissionais sobre os que julgam esse
trabalho, ¢ de desvaloriza¢do, considerando que sua importancia nao ¢ reconhecida em

relacdo aos demais colegas de profissdo (Bartolomeu e Lacerda, 2006).

111. CME e a Insalubridade

Muito se tem discutido recentemente sobre preconizar todas as atividades
desenvolvidas neste setor tendo-se como base a Biosseguranga. A Norma Regulamentadora n°
32 (NR-32) que visa a Saude do Trabalhador, tanto fisico, emocional, psicologico e a
sobrecarga relacionada ao setor trata da seguranga e satde no trabalho em servigos de saude,
sendo considerada um grande avango para os trabalhadores dessa area (BRASIL, 2005).

Quando os profissionais foram questionados se ja apresentaram algum tipo de agravo
de saude, fisico, psicoldgico ou emocional devido a rotina desse setor, destacaram-se as

seguintes frases:

"Mexe muito com o emocional" (Bowie Dick).

"Sim. Fisico, devido elevada temperatura das autoclaves,

também por se tratar de um hospital de urgéncia e emergéncia o

trabalho € sobrecarregado, pois a demanda ¢ grande" (Seladora).
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"Sim! Fisico, psicolégico e alérgico” (Oxido de Etileno).
"Sim, alteragao da PA e crise de coluna" (Fita Teste).

A Central de Material e Esterilizagdo (CME) deve funcionar mediante normas e
regimentos que protejam a Saude do Trabalhador, afim de que este setor ndo fique obsoleto e
possa atender de maneira satisfatoria a demanda de servigos e a satide de seus colaboradores.
Assim, evita-se que os mesmos adquiram danos a satde. O entendimento ¢ de que a formagao
dos profissionais deve perpassar uma compreensao, visto que se devem expor constantemente
diretrizes para a implementag¢do de medidas de protecdo a saude e seguranca dos funcionarios.
Para se tornar real a NR-32 nos servigos ¢ preciso que haja investimentos em recursos fisicos,

materiais e pessoais, além de capacitagdo e motivagdo dos trabalhadores do setor e cuidar da

saude.

IV. Satisfacao Profissional dos Trabalhadores

Entende-se que os profissionais da saude que trabalham no setor da Central de
Material e Esterilizacio (CME) devem ser extremamente valorizados, pois o trabalho em
saide ndo pode ser fragmentado. Sabe-se que a (CME) ¢ de suma importancia para o
funcionamento dos demais setores do hospital e que ao longo dos anos vive-se na busca de
valorizacdo junto aos seus profissionais, na reconstru¢ao diaria do modo de cuidar, ndo sé6 de
trabalho rotineiro (ANJOS & OLIVEIRA, 2016).

Acerca da satisfacdo dos trabalhadores em CME acerca do seu exercicio profissional,

tivemos as principais afirmagdes quando os mesmos foram questionados acerca desse tema:

"Eu gosto de trabalhar na CME, pois eu considero a CME o
coracdo do hospital, mais as vezes ndo ¢ valorizado pelos os

demais colegas" (Autoclave).

"As vezes fico triste, pois nés deveriamos ser mais valorizados"

(SMS).
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"Gosto do que eu fago e tenho a satisfacdo de fazer meu trabalho
bem feito, pois sempre penso que posso ser o proximo a usar
esse material. E satisfagio de oferecer materiais 100% seguro"

(Grau Ciruargico).

"Sou satisfeita, acho o setor mais importante, pois o hospital s6
funciona com o total funcionamento da CME” (Integrador

Quimico).

Percebe-se que os profissionais desse setor trabalham com amor e respeito ao
préoximo, ndo s6 no cuidar, mas na estrutura organizacional do setor. Visualiza-se uma rotina
munida de prazer e satisfa¢do, de criatividade, quando falta material e tem que ser substituido
por outros para que o servico ndo pare e ainda na reconstru¢do do modo de cuidar, para que
seja oferecido material de qualidade aos demais profissionais e aos pacientes, ndo se

esquecendo da ciéncia, que envolve a qualidade do trabalho que est4 sendo desenvolvido.

V. Entraves na rotina de trabalho em uma CME

Segundo Bugsetal (2017), faz-se necessario que os profissionais que atuam em uma
Central de Material e Esterilizagdo (CME) percebam a importancia do seu trabalho, mesmo
quando falta material para produzir e profissionais que desempenham atividade rotineira ou
repetitiva. Infelizmente, muitos ainda niao reconhecem que isso faz parte do método
organizado de trabalho.

Indagou-se na Entrevista semiestruturada acerca das dificuldades/entraves para se
exercer o trabalho no setor. Pela observacao dos aspectos analisados, percebe-se dedicacdo ao

assegurar a saude dos pacientes e trabalhadores envolvidos (BUGS et al., 2017).

“Falta materiais e profissionais suficientes” (SMS).

"Falta materiais adequados, sejamos de rotina, como o0s

materiais como artigos para usar da assisténcia" (EPI).

"Dificuldades de profissionais e falta de insumos e materiais"

(Bowie Dick).
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"A falta de mais profissionais, pois acho que o trabalho fluiria

melhor" (Autoclave).

Em vista dos argumentos apresentados, € visivel que os recursos humanos e materiais
para a uma Central de Material e Esterilizacdo, levando-se em conta o perfil do setor, os
profissionais que desenvolvem os trabalhos sdao responsabilizados pela demanda para suprir as
necessidades de todo o hospital. Para isso, se faz necessario que esses profissionais sejam
capacitados para essas fungdes, todavia, ¢ preciso que haja insumos para que se possam
abastecer as unidades consumidoras do hospital, pois se sabe que em alguns hospitais da rede
publica ¢ grande a demanda e pouco material.

Os profissionais de CME se esforcam para melhor atender a demanda de atividades
técnico-assistenciais. Entende-se que o setor, junto aos seus profissionais, enfrenta desafios
diarios, sendo necessario que estes aperfeigoem os resultados esperados, superando as

expectativas e fazendo com que todos os envolvidos compreendam a importancia deste.

VI.  Atividades que geram satisfacdo ao trabalhador em uma CME

Foi realizada a seguinte pergunta: “O que vocé mais gosta de fazer no seu trabalho na
Central de Material e Esterilizacdo?” Percebe-se, nas respostas dos entrevistados, que os
mesmos demonstram o conhecimento de que o trabalho que eles desempenham no setor, soma
grande importancia para um bom desenvolvimento do quadro clinico dos pacientes e do
proprio hospital.

Observa-se claramente nas afirmagdes a seguir que o profissional da CME se importa
com os demais trabalhadores e pacientes que estejam precisando deles e procuram executar o

seu oficio com perfeicao (GATTO; SANCINETTI, 2007).

"Organizar o setor. Saber que estamos contribuindo para o bom
funcionamento do hospital, com seguranca e responsabilidade"

(Seladora).

"Tudo. Pois 0o meu trabalho muito ¢ muito importante para o

hospital" (SMS).
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"Gerenciar e atuar com equipe nas tarefas. Na realidade, o setor
tem uma rotina de trabalho bem complexa, onde se
proporcionam relacionamentos internos e externos com clientes,

conhecimentos de maquinas" (Grau Cirargico).

"Tudo. Porque daqui sai tudo para beneficiar o paciente. Procuro
fazer perfeito, pois penso em quem vai precisar € se nao estiver
bem feito, pode prejudicar mais ao paciente. Trabalho com

amor" (EPI).

Dessa forma, fica evidente que ¢ imprescindivel que todos se conscientizem da
complexidade do trabalho que desenvolvem os profissionais da Central de Material e
Esterilizagdo. Neste setor, s3o operacionalizadas vérias atividades conformes a demanda. As
dificuldades nao significam que o trabalho ndo funcione bem, pois a equipe ¢ gerenciada por
uma enfermeira que os ajuda e realiza tarefas para que no final os resultados sejam
alcancgados.

Sendo um setor fechado, apesar de ser desvalorizado, como podemos perceber em
falas anteriores, nao ha como negar a extrema importancia deste no funcionamento correto e
eficaz de um hospital.

Na CME encontram-se profissionais humanos que desenvolvem seu trabalho com
amor e ciéncia, que por muitas vezes se torna desvalorizado até mesmo por seus colegas da
mesma area profissional. Esses profissionais merecem todo o respeito, pois além de cuidarem
dos colegas de profissdo, cuidam de terceiros a quem ndo conhecem. Profissionais que
respeitam a sua profissdo, tendo o cuidar da enfermagem como primordial, ndo se esquecendo

da ciéncia.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Ao longo da pesquisa apresentada, percebe-se que no cendrio hospitalar a equipe de
enfermagem enfrenta uma série de desafios na Central de Material e Esterilizagao,
principalmente para aperfeigoar os resultados esperados, o monitoramento dos artigos, sendo
responsavel pela demanda para diversos setores do hospital. Este setor desenvolve cuidados

indiretos que prestam assisténcia aos pacientes em diversos ambitos da unidade hospitalar.



39

Sabe-se que ¢ um setor responsavel por atividades diuturnamente fundamentais para a
prestacdo de servicos de qualidade aos seus pacientes. Dessa maneira, os profissionais de
enfermagem da CME devem buscar desenvolver sua jornada de trabalho com dignidade e
precisao.

Nas entrevistas realizadas, falas citadas pelos profissionais de enfermagem do setor
ressaltam a importancia da responsabilidade na atuagdo € no compromisso com 0s pacientes.
Por muitas vezes, na falta de material, estes procuram encontrar solugdes para resolver os
problemas, que nao sdo seus, mas ao fazer essa analise, percebe-se que eles sentem gratidao
ao desempenhar essa funcgao.

Outro ponto a se discutir é que, infelizmente, o trabalho de profissionais da CME
passa a ser questionado inclusive pelos proprios colegas, por ndo atuarem diretamente com os
pacientes na assisténcia, pelo simples fato de ser um setor fechado e que direciona os
cuidados aos insumos materiais ¢ que cada profissional do setor dedica sem duavidas, um
cuidado indireto aos pacientes que entram em contato com o material 14 processado. A
capacidade e a produgdo do cuidado sdo os mesmos que em qualquer outro setor.

No decorrer deste estudo, progrediu-se o desejo e a busca incessante pela valorizacao
do trabalho na CME, na expectativa de contribuir para o desenvolvimento e destaque do
mesmo, com a certeza de que a pesquisa serd incentivadora na producao de trabalhos com
ciéncia e respeito a tao relevante tematica.

A Central de Material e Esterilizacdo merece ser intitulada de o Coracdo do Hospital,
pois ¢ a partir deste setor que funcionam as demais unidades do hospital e se da a

continuidade a assisténcia. Logo, o Coragao do Hospital pulsa 24horas por dia.
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APENDICE A - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Prezado (a) Sr (a),

Esta pesquisa tem como titulo “CORACAO DO HOSPITAL: A ENFERMAGEM
NA CENTRAL DE MATERIAL E ESTERILIZACAO”. Esta sendo desenvolvida por
Raimunda Elielma Martins Ramos, aluna regularmente matriculada no Curso de Graduagao
em Enfermagem da Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca — FACENE-RN sobre
orientagdo da Professora Esp. Livia Helena Morais de Freitas. A pesquisa apresentada tem
como objetivo geralanalisar a percep¢do dos profissionais de enfermagem em Central de
Material e Esterilizacdo hospitalar quanto a rotina de trabalho e como objetivos especificos
caracterizar o perfil socio demografico do profissional de enfermagem da Central de Material
e Esteriliza¢do; conhecer a opinido da equipe de enfermagem no tocante a valoriza¢do do
trabalho na Central de Material de Esterilizacdo (CME); identificar na vivéncia da equipe de
enfermagem os agravos de satude fisico, psicologico ou emocional na rotina de trabalho na
Central de Material e Esterilizacdo hospitalar e analisar a satisfagdo da equipe de enfermagem
no exercicio profissional na Central de Material e Esterilizagao hospitalar.

A realizacdo dessa pesquisa conta com a sua participacdo, desta forma solicitamos sua
contribuicdo no sentido de participar da mesma. Informamos que sera garantido seu
anonimato, bem como assegurada sua privacidade e o direito de autonomia referente a
liberdade de participar ou ndo da pesquisa, bem como o direito de desistir da mesma a
qualquer momento, sem dano algum.

Os dados serdo coletados através de um Roteiro de Entrevista, elaborado com
perguntas referentes a tematica pesquisada; e que posteriormente fara parte de um trabalho de
conclusdo de curso e podera ser publicado, no todo ou em parte, em eventos cientificos,
periddicos, revistas e outros, tanto a nivel nacional e internacional. Por ocasido da publicacao
dos resultados, o seu nome sera mantido em sigilo. Informamos que os riscos minimos que
poderdo acontecer ¢ o desconforto nos entrevistados por ndo saber responder as questdes
norteadoras.

A sua participag@o na pesquisa ¢ voluntaria, sendo assim, a senhor (a) ndo ¢ obrigado
(a) a fornecer as informagdes solicitadas pelos pesquisadores. E estaremos a sua inteira
disposi¢do para quaisquer esclarecimentos que se fagcam necessarios em qualquer etapa desta

pesquisa.
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Diante do exposto, agradecemos sua valiosa contribui¢ao ao conhecimento cientifico.

Eu, ,

concordo em participar desta pesquisa, declarando que cedo os direitos do material coletado,
que fui devidamente esclarecida, estando ciente dos seus objetivos e da sua finalidade,
inclusive para fins de publicacdo futura, tendo a liberdade de retirar meu consentimento, sem
que isso me traga qualquer prejuizo. Estou ciente que receberei uma copia deste documento
assinada por mim e pela pesquisadora responsavel, em duas vias, de igual teor, ficando uma

via sob meu poder e outra da pesquisadora responsavel.

Mossoro, / /2018.

Prof. Esp. Livia Helena Morais de Freitas (FACENE/RN)
(ORIENTADORA)

Participante da Pesquisa

Endereco Profissional do Pesquisador Responsavel: Avenida. Presidente Dutra, 701 — Alto de
Sdo Manoel, Mossor6/RN. CEP: 59.628-800 Tel. (84) 3312-0143. Comité de Etica em
Pesquisa da Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca: Av. Frei Galvao, 12 — Bairro:
Gramame — Jodo Pessoa —Paraiba — Brasil. CEP: 58.067-695 — Fone: +55 (83) 2106-4790. E-
mail: CEP@facene.com.br
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APENDICE B — INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

ROTEIRO DE ENTREVISTA

I -QUESTIONARIOSOCIODEMOGRAFICO:
SEXO: () Feminino ( )Masculino

IDADE:

ESTADO CIVIL:

TEMPO DE TRABALHO NO SETOR:
FORMACAO:

( ) AUXILIAR DE ENFERMAGEM

( ) TECNICO DE ENFERMAGEM

( ) ENFERMEIRO

II -ROTEIRO DE ENTREVISTA
1. COMO VOCE PODE DESCREVER O SEU TRABALHO NO SETOR?

2.VOCE ACHA QUE O SEU TRABALHO NA CENTRAL DE MATERIAL DE
ESTERILIZACAOE VALORIZADO PELOS PROFISSIONAIS DESTE E DE OUTROS
SETORES? POR QUE?

3.VOCE JA APRESENTOU ALGUM AGRAVO DE SAUDE FISiCO, PSICOLOGICO OU
EMOCIONAL DEVIDO A ROTINA DESSE SETOR? SE SIM, PODE MENCIONAR
QUAL (QUAIS)?
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4. QUANTO AO SEU TRABALHONA CME, VOCE SE CONSIDERA
SATISFEITO?POR QUE?

5.VOCE ENCONTRA DIFICULDADES NO COTIDIANO DO TRABALHOPARA
EXERCER SUAS FUNCOES NA CME? SE SIM, QUAL (QUAIS)?

6.0 QUE VOCE MAIS GOSTA DE FAZER NO SEU TRABALHO NA CENTRAL DE
MATERIAL DE ESTERILIZACAQ?




ANEXOS
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Escola de Enfermagem Nova Esperanga Ltda.
Mantenedora da Escola Técnica de Enfermagem Nova Esperanga — CEM, da
EEM Faculdade de Enfermagem Nova Esperanga, - FACENE, da
\ Faculdade de Medicina Nova Esperanga — FAMENE e da
Esoola de Enfemagem Nova Esperanca LTDA Faculdade de Enfermagem Nova Esperanca de Mossoré — FACENE/RN

CERTIDAO

Com base na Resolugdo CNS 466/2012 que regulamenta a
ética da pesquisa em Seres Humanos, o Comité de Etica em Pesquisa
das Faculdades Nova Esperanga, em sua 4°Reunido Ordindria realizada
em 10 de Maio 2018 apds andlise do parecer do relator, resolveu
considerar, APROVADO, o projeto de pesquisa intitulado “CORACAO
DO HOSPITAL: ENFERMAGEM NA CENTRAL DE MATERIAL E
ESTERILIZACAO", Protocolo CEP: 103/2018 e CAAE:
88552218.5.0000.5179. Pesquisadora Responsdvel: LIVIA HELENA
MORAIS DE FREITAS. Pesquisadores Associados: RAIMUNDA
ELIELMA MARTINS RAMOS; PAULA KAROLLINE VIANA MOREIRA;
DIEGO HENRIQUE JALES BENEVIDES.

Esta certiddo ndo tem validade para fins de publicagdo do

trabalho, certiddo para este fim serd emitida apds apresentagdo do
relatorio final de conclusdo da pesquisa, com previsdo para junho de
2018, nos termos das atribuigdes conferidas ao CEP pela Resolugdo jd
citada.

Jodo Pessoa, 14 de Maio de 2018.

fTeyjory 2

Rosa Rita dg Conceigdo Marques
Coordenadora do Comité de Etica em Pesquisa - FACENE/FAMENE
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