61° CONGRESSO BRASILEIRO DE ENFERMAGEM 4CBEn [ime

TRANSFORMACAQO SOCIAL

E SUSTENTABILIDADE AMBIENTAL

07 a 10 de Dezembro 2009

Centro de Convengdes do Ceara
Fortaleza

Trabalho 857 - 1/3

OS CONDICIONANTES TRANSITORIOS DO TRABALHO DE ENFERMAGEM:
A PERSISTENCIA DA VULNERABILIDADE

MOREIRA, Leocarlos Cartaxo'

INTRODUGAO: O presente trabalho faz parte de um dos capitulos da Tese de
Doutorado do autor e tem como propdsito compreender as circunstancias e os
diversos modos como os agentes de enfermagem vém se constituindo, objetiva e
subjetivamente, no trabalho hospitalar. Assim, buscar-se-a retratar as condiges
de trabalho e seus imbricamentos a partir das injungdes, melhor dizendo, das
condi¢cdes de trabalho impostas institucionalmente. Dentro destes parametros,
sera discutida a relagdo entre condigbes de trabalho (circunstancias onde o
desempenho profissional se desenvolve), desempenho profissional e o proprio
sujeito-trabalhador, evitando desqualificar cada uma dessas categorias, mas
tentando compreender, como Schraiber e Nemes (1996), suas articulagdes.
OBJETIVO: Investigar os condicionantes vigentes no processo de trabalho,
analisando suas conformacgdes e os reflexos no processo assistencial e no corpo
do trabalhador. METODOLOGIA: Para analise e interpretagao dos dados o autor
utilizou os fundamentos da pesquisa qualitativa, os quais, segundo Minayo (1993)
objetiva alcangar o universo das concretudes, significagbes, motivos, valores
importantes para a descricdo e a compreensdo de fendmenos de uma
determinada situagdo. Optou-se pela abordagem dialética para a interpretacado
dos dados que permitiu captar o engendramento das dimensbes objetivas e
subjetivas, incluindo ai a materialidade laboral e as subjetividades construidas
pelo trabalhador, ao mesmo tempo em que se buscou resgatar e confrontar os
determinantes historicos do trabalho de enfermagem com foco nas condigbes de
trabalho. Os dados foram coletados em duas instituigdes hospitalares (uma
publica e outra privada), sendo realizadas 42 observagbes e 22 entrevistas.
Foram observadas e entrevistadas todas as categorias de trabalhadores
vinculados a equipe de enfermagem que atuavam em quatro unidades de
internacdo hospitalar: pronto atendimento adulto, clinica médica, clinica cirurgica

e unidade de terapia intensiva. Do total de entrevistas, 10 foram realizadas no

! Professor Associado Doutor da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Mato Grosso.
Pesquisador da FAPEMAT e do CNPq. E-mail: lcartaxo@terra.com.br



61° CONGRESSO BRASILEIRO DE ENFERMAGEM 4CBEn [

TRANSFORMACAQO SOCIAL

E SUSTENTABILIDADE AMBIENTAL

07 a 10 de Dezembro 2009

Centro de Convengdes do Ceara
Fortaleza

Trabalho 857 - 2/3

hospital privado e 12 no hospital publico. RESULTADOS: Com base nos objetivos
do estudo e a partir da analise dos dados foram estabelecidas quatro categorias
de andlise as quais serdo descritas a seguir: 1%) Aspectos conjunturais do
cenario de trabalho — os espacos de ftrabalho foram repetidas vezes
mencionados como condigdes necessarias para o bom desempenho da equipe
nos diferentes momentos do processo de trabalho, até porque, o local de trabalho
constitui um dos meios de trabalho (MENDES-GONCALVES, 1979), ja que é nele
que se arrolam as relagdes e se concretiza o proprio trabalho. As dimensdes fisica
e funcional nos contextos das instituicbes estudadas mostraram-se incompativeis
para o funcionamento do trabalho, notadamente nas unidades de Pronto
Atendimento de ambos os hospitais estudados, fazendo com que a cobertura do
atendimento se tornasse retardataria e de dificil operacionalizacdo pelo
trabalhador, em especial nos momentos de grande fluxo. 2%) Os recursos para a
realizacdo do trabalho - os dados obtidos através deste estudo revelaram
diferentes configuragbes acerca dos recursos colocados ao alcance dos
trabalhadores de enfermagem, que divergem conforme a instituicdo e os setores
de trabalho. Os aspectos apontados pelos trabalhadores demonstram inimeras
facetas que vao desde a questdo da escassez, falta de controle e até de baixa
qualidade dos materiais, muitas vezes impondo ao trabalhador a realizagao de
acgoes restritas as condigbes minimas de trabalho (no caso do hospital publico) e,
por outro lado, em condigées mais favoraveis (no caso do privado). 3%) Maneiras
alternativas para realizar o trabalho - para dar conta das exigéncias, das
pressdes e encontrar saidas para vencer o volume de trabalho, o trabalhador
busca métodos alternativos, aperfeicoando estratégias e até criando no préprio
interior do trabalho novos instrumentos adicionais. Isto em primeiro plano é
realizado intencionalmente para atender o paciente e, em segundo,
inconscientemente, para corresponder aos interesses do capital em reduzir o
tempo de produgdo e aumentar a produtividade. Tais meios ou estratégias de
trabalho, mesmo quando criados e desenvolvidos pelo trabalhador, deixam de ser
de sua propriedade, pois sdo prontamente apropriados pelas organizagbes
(LUNARDI-FILHO, 1995). 42) A remuneragao, pausa para o descanso, repouso
e jornada de trabalho — Observou-se durante a coleta de dados inimeros

estrangulamentos relacionados a estes condicionantes de trabalho, entretanto, o
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prolongamento das jornadas de trabalho decorrentes da multiplicidade de
empregos assumida pelo trabalhador foi o mais perceptivel, pois eram visiveis as
fisionomias de cansago e palidez estampadas no rosto dos trabalhadores,
especialmente daqueles que realizavam vinte e quatro horas consecutivas de
trabalho. CONCLUSOES: Considerando os dados apresentados pode-se concluir
que no contexto das instituicdes estudadas as condicbes de trabalho se
configuraram de forma deletérias e com significativo impacto negativo no
processo assistencial e no corpo do trabalhador. Pelos dados analisados observa-
se que a conjuntura do trabalho associado aos recursos disponibilizados pelas
instituicbes para a realizagdo das atividades laborais sdo precarizadas,
produzindo desgaste e descontentamento no trabalhador, forgando-os a buscar
maneiras alternativas, os conhecidos “arranjos” para concretizar o trabalho. As
condi¢cdes de trabalho, entendidas como direitos do trabalhador no interior do
trabalho tais como os repousos, as pausas para o descanso e as longas jornadas,
também se apresentaram como algo pouco valorizado refletindo sobremaneira na
baixa qualidade do atendimento e de vida no trabalho.
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