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RESUMO

Objetivo: analisar a relacao profissional dos enfermeiros do trabalho com os demais integrantes do Servico Especializado em
Engenharia de Seguranca e em Medicina do Trabalho (SESMT) e caracterizar agcdes conjuntas desses profissionais em satde
do trabalhador. Método: qualitativo, exploratério e descritivo, com 34 profissionais de sete empresas da Macrorregido Sul,
Rio Grande do Sul. Realizadas entrevistas e observacoes para Andlise de Contetido de Bardin. Resultados: os SESMTs sao
multiprofissionais e intersetoriais. Os enfermeiros possuem relacoes de trabalho de natureza interpessoal, técnica/juridica, de
gestao e logistica/organizacional, influenciadas pela divisao tanto técnica do trabalho quanto do préprio ambiente de trabalho
da equipe, o que distancia dreas, gera conflitos e fragmenta as acdes do servigo. Conclusao: ha desafios para que o SESMT
desenvolva um trabalho condizente com os seus objetivos legais, uma vez que equipe e empresas precisam compreender a
importancia da interdisciplinaridade para o sucesso das agdes na atencdo a saude e seguranca do trabalhador.

Descritores: Enfermagem do Trabalho; Servicos de Satide do Trabalhador; Trabalho; Satdide do Trabalhador; Inter-relacao.

ABSTRACT

Obijective: to analyze the relationship of occupational health nurses with the other members of the Specialized Service in Safety
Engineering and Occupational Medicine (SESMT) and characterize joint actions of these professionals in occupational health.
Method: qualitative, exploratory, and descriptive study with 34 professionals of seven companies from the South Macroregion
of the state of Rio Grande do Sul. Interviews and observations were conducted for content analysis of Bardin. Results: the
SESMTs are multidisciplinary and intersectoral workers. Nurses have working relations of an interpersonal, technical/legal, and
management of logistics/organizational nature, influenced by the technical division of work and by the division in the work
environment of the staff, which distances areas, generates conflicts, and fragments the actions of the service. Conclusion: SESMT
faces challenges to develop a work befitting their legal objectives, once staff and companies need to understand the importance
of interdisciplinarity for the success of actions on the workers’ health and safety.

Descriptors: Occupational Health Nursing; Occupational Health Services; Work; Worker’s Health; Interrelationship.

RESUMEN
Objetivo: analizar la relacion profesional de los enfermeros del trabajo con otros miembros del Servicio Especializado en Ingenieria
de Seguridad y Medicina del Trabajo (SESMT) y caracterizar las acciones conjuntas de estos profesionales de la salud ocupacional.
Método: estudio cualitativo, exploratorio y descriptivo con 34 profesionales de siete empresas de la Macro Region Sur, estado
de Rio Grande do Sul. Se realizaron entrevistas y observaciones para andlisis de contenido de Bardin. Resultados: los SESMT
son multidisciplinarios e intersectoriales. Los enfermeros tienen relaciones de trabajo de naturaleza interpersonal, técnica/legal,
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de gestion y logistica/organizacional influenciados por la divisiontécnica del trabajo y el propio entorno de trabajo en equipo,
lo quecrea distanciaentre las zonas,conflictos y fragmenta las acciones del servicio. Conclusion: existen desafios para el SESMT
desarrollar un trabajo consistente con sus objetivos legales, pues el personal y las empresas necesitan entender la importancia de la

interdisciplinariedad para el éxito de las acciones de atencion de salud y seguridad del trabajador.
Descriptores: Enfermeria del Trabajo; Trabajador de Servicios de Salud; Trabajo; Salud Ocupacional; Interrelacion.
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INTRODUCAO

Partindo-se do pressuposto que o trabalho gera e modifi-
ca as condicoes de viver, adoecer e morrer dos individuos®
e, portanto, é considerado um dos principais determinantes
sociais que impactam a satide®, a satide do trabalhador se ca-
racteriza por uma abordagem multidisciplinar e intersetorial
das acoes, com foco na promogao da salde, prevencao de
agravos e atencao curativa do trabalhador. Tem, como princi-
pais eixos, as causas ou os determinantes dos agravos, a expo-
sicao aos riscos e os danos ou as consequéncias*?.

A atengao a saude do trabalhador é garantida desde a Cons-
tituicdo Federal e preconizada pelo Sistema Unico de Satde
(SUS) como dever do Estado e direito de toda a populacao
trabalhadora. Insere-se no ambito nacional por meio de um
amplo conjunto de documentos legais, como a Politica Nacio-
nal de Satde do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT), cuja
finalidade é definir principios, diretrizes e estratégias para o
desenvolvimento da atencao integral a saide do trabalhador
nas trés esferas de gestao do SUS®W. Além desta politica, ha a
Rede Nacional de Atencdo Integral a Satde do Trabalhador
(RENAST), criada para integrar a rede de servicos do SUS e
implementada por meio de estruturacdo de uma rede de Cen-
tros de Referéncia em Saude do Trabalhador (CEREST), inclu-
sao das agcoes na atengao basica, implementacao das agcoes de
promocgao e vigilancia em satde do trabalhador, instituicao e
indicacao de servicos de retaguarda, média e alta complexi-
dade, denominados Rede de Servicos Sentinela, e caracteriza-
cao de Municipios Sentinela em satde do trabalhador®.

Nas empresas, a atencdo a satde do trabalhador ocorre por
meio de acoes do Servico Especializado em Engenharia de Se-
guranca e em Medicina do Trabalho (SESMT), constituido pela
Norma Regulamentadora 4, do Ministério do Trabalho e Empre-
go, que dimensiona profissionais das areas de seguranca e sau-
de do trabalho com o objetivo de promover a satde e proteger a
integridade do trabalhador no seu ambiente laboral. Uma equi-
pe completa deve ser composta por enfermeiro do trabalho, mé-
dico do trabalho, engenheiro de seguranca do trabalho, técnico
de enfermagem do trabalho e técnico de seguranca do trabalho,
e o seu dimensionamento depende da graduacdo do risco da
atividade econémica principal (1 a 4 correspondem aos riscos
ambientais) e do nimero total de colaboradores da empresa®.

Com base nessa Norma, considera-se cada profissional
como uma parcela da forga de trabalho em satde do trabalha-
dor, o que comprova o carater multiprofissional e interdiscipli-
nar, compondo um conjunto de conhecimentos e atribuicoes
especificos que, somados, possuem a capacidade de intervir
em prol de ambientes e processos produtivos mais seguros e

saudaveis. Os objetivos do SESMT tratam do interesse coleti-
vo, objetivando promocao da saude e protecao da integridade
fisica do trabalhador em seu local de trabalho”. Assim, os
profissionais colocam em prética o que preconizam os docu-
mentos legais da drea da satde e seguranca do trabalhador.

Segundo a teoria marxista, as relacbes de trabalho sdo
desenvolvidas com base nas relacoes de producdo. No caso
de uma sociedade de classes, as relacoes de producao sao
aquelas estabelecidas entre classes sociais, as quais, conjun-
tamente com as forgas produtivas, representam componentes
basicos do modo de producdo®. No enfoque deste estudo,
todos os setores constituem forca de trabalho nas empresas
e se relacionam entre si. A classe trabalhadora é o proletaria-
do que trabalha para o empregador. As relacoes de trabalho
na atencdo a saude do trabalhador sdo estabelecidas entre os
profissionais que produzem satde e seguranca ao trabalhador
e destes com os demais setores das empresas, de forma inter-
pessoal, técnica, juridica, organizacional.

OBJETIVO

Analisar a relagao profissional dos enfermeiros do traba-
lho com os demais integrantes do SESMT e caracterizar as
acoes conjuntas desses profissionais na atencao a satdde do
trabalhador.

METODO

Aspectos éticos

Foram asseguradas as exigéncias éticas e cientificas preconi-
zadas para pesquisas com seres humanos, mediante a Resolu-
cd0 466/2012, sendo o projeto aprovado pelo Comité de Etica
em Pesquisa na Area da Satde da Universidade Federal do Rio
Grande (CEPAS/FURG). Optou-se por identificar os participantes
com a letra E e 0o nimero correspondente a cada uma das em-
presas (1 a 7), seguidos das iniciais do profissional (ex: ETENF).
Ja as observacoes foram identificadas pela letra O seguida das
iniciais ENF e o nimero que corresponde a cada enfermeiro de
acordo com a sequéncia das empresas (ex: OENF1).

Tipo de estudo
Estudo de abordagem qualitativa, exploratéria e descritiva.

Procedimentos metodol6gicos
Cenadrio do estudo

O estudo foi realizado em sete empresas localizadas em
dois municipios da Macrorregiao Sul do estado do Rio Grande
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do Sul, que possuem enfermeiros em seu quadro de colabo-
radores. As empresas atuam em diversos ramos de atividade,
conforme a Classificagao Nacional de Atividades Econémicas
(CNAE)®. Assim, quatro empresas classificam-se como indus-
trias de transformacao, sendo uma ramo de constru¢bes de
embarcacoes de grande porte, outra de fabricacido de produ-
tos do refino de petroleo, e duas no setor de fabricacao de
adubos e fertilizantes. Além dessas, outra empresa é classifi-
cada como atividade de eletricidade e gas, representada por
uma empresa de geracdo de energia elétrica; uma é voltada
para atividade de transporte, armazenagem e correio, repre-
sentada por uma empresa de operacoes de terminais; e, por
fim, uma esta classificada como atividade de 4gua, esgoto,
gestao de residuos e descontaminacao, representada por uma
empresa de captacdo, tratamento e distribuicdo de dgua. To-
das as sete empresas possuem grau de risco trés, em virtude
das respectivas principais atividades econdmicas, de acordo
com a NR 4©,

Fonte de dados

Compuseram o grupo de participantes 34 profissionais das
areas de saude e seguranca do trabalho que integram as equi-
pes dos SESMTs, entre eles, oito enfermeiros do trabalho, seis
médicos do trabalho, seis engenheiros de seguranca do traba-
lho, sete técnicos de enfermagem do trabalho e sete técnicos
de seguranca do trabalho. Justifica-se o ndmero superior de
enfermeiros pelo fato de uma das empresas possuir dois pro-
fissionais dessa categoria em seu quadro de colaboradores.
J& o ndimero inferior de médicos decorre de um deles atuar
em duas empresas, decidindo-se, neste caso, que ele repre-
sentasse aquela onde atuava ha mais tempo, por inferir que
isso permitisse maior conhecimento institucional e integracao
com o restante da equipe do SESMT. Além disso, atribui-se o
ndmero inferior de engenheiros ao fato de uma das empresas
ndo possuir tal profissional em seu quadro de colaboradores.

Coleta e organizacao dos dados

A coleta de dados iniciou-se pela realizacao de entrevistas-
-piloto com trés enfermeiros do trabalho (ndo incluidos no
grupo de participantes), no periodo janeiro a abril de 2015,
a fim de testar o entendimento e avaliar a qualidade do rotei-
ro de entrevista. Em seguida, iniciou-se a fase de entrevistas
com os participantes da pesquisa, as quais foram previamente
agendadas no local de trabalho dos profissionais. O roteiro de
entrevista dos enfermeiros do trabalho conteve um nimero
maior de questdes quando comparado ao aplicado aos de-
mais profissionais, devido o foco conferido aos enfermeiros.
Além disso, o tempo de entrevista dos enfermeiros do traba-
lho variou de 90 a 190 minutos, com média de 122 minutos,
e o dos demais profissionais manteve-se entre 25 a 75 minu-
tos, com média de 42 minutos.

Observacoes nao participantes também foram realizadas
sobre cada enfermeiro em seu local de trabalho, no intuito
de compreender mais detalhadamente o processo de traba-
lho e complementar os resultados da pesquisa, totalizando 74
horas e 25 minutos observados - média de oito horas e dois
minutos de observacdo de cada enfermeiro. O processo de
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coleta de dados prosseguiu com as transcricoes das entrevis-
tas e digitacdo dos diarios das observacoes.

Anélise dos dados

Para andlise dos dados, utilizou-se 0 método de Andlise de
ContetGdo de Bardin temdtica, categorial e frequencial®. Na
fase da pré-andlise (de organizacao do material) procedeu-se a
uma andlise tedrica do trabalho da equipe do SESMT por meio
do projeto do estudo, leitura flutuante dos documentos (trans-
cricao das entrevistas e didrios das observacoes), constituicao
do corpus com base no contetido de algumas questdes das en-
trevistas e dos didrios, nas hipéteses e nos objetivos formulados
e elaboragao de indices e indicadores, considerando o proprio
contetido do texto. Também houve a preparacao do material, o
que envolveu a transcricdo das entrevistas e digitacdo dos dia-
rios das observacoes, utilizando os programas Microsoft Word e
Excel, e correcao ortografica das falas, sem alteracdo do sentido.

Na fase de exploracao do material foram empregadas as téc-
nicas de codificacdo, classificacdo e categorizacao no corpus
constituido. Os dados brutos do texto foram transformados em
unidades de registro (palavras/temas), constituindo duas catego-
rias: Os enfermeiros e sua relacao de trabalho com os demais
profissionais do Servico; As acdes conjuntas dos profissionais
do Servico na atencao a satde do trabalhador. Emergiram ain-
da quatro subcategorias de andlise: Estrutura organizacional do
Servico; Relagdes de trabalho entre o enfermeiro e a equipe;
Acdes conjuntas da equipe: olhar dos enfermeiros; e Acoes
conjuntas da equipe: olhar dos demais integrantes.

Por fim, na fase de tratamento dos resultados e interpretacao,
foram adotados quadros para apresentacdo dos resultados, sem
utilizacdo das falas dos participantes, de modo que os dados
puderam ser sintetizados em unidades tematicas, unidades de
contexto e unidades de registro, além de frequéncia absoluta (n)
quanto ao nimero de participantes que referiram cada unidade
de registro pelas entrevistas e pelos registros das observacoes.
Os resultados apresentados foram confrontados com o material
tedrico, o que resultou nas interpretagdes inferenciais.

RESULTADOS

No grupo dos 34 participantes (Tabela 1), houve predomi-
nancia da faixa etaria de 31 a 40 anos, prevaléncia do sexo
feminino, destacando-se a totalidade dos técnicos de enfer-
magem do trabalho do sexo feminino e, inversamente, a de
técnicos de seguranca do trabalho do sexo masculino. Ainda:
especializacdo como maior titulagao, tempo de trabalho no
setor de um a 10 anos, prevaléncia de contratados com vin-
culo empregaticio, maioria das categorias profissionais com
carga horaria semanal de trabalho acima das 31 horas, exceto
os médicos do trabalho, que trabalham até 30 horas semanais,
e as maiores rendas mensais de médicos e engenheiros de
seguranca do trabalho.

Quanto ao numero total de trabalhadores das empresas,
trés tém menos de 1000 trabalhadores, duas de 1001 a 3500,
e outras duas possuem de 3501 a 8000 trabalhadores, sendo
que todas apresentam grau de risco 3 de sua principal ativi-
dade economica.

Rev Bras Enferm [Internet]. 2016 set-out;69(5):897-905. 899



Roloff DIT, et al.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos profissionais integrantes dos Ser-
vigos Especializados em Engenharia de Seguranca e
em Medicina do Trabalho

Categoria (n)
v ENF MED ENG TET TST
@ 6 6 O @

Idade (anos)

=< 30 1 1 - 1 1

31a40 4 1 3 5 6

41 a50 1 - 1 1 -

51 a60 2 3 2 - -

> 61 T
Sexo

Feminino 6 3 2 7 -

Masculino 2 3 4 - 7
Maior titulacao

Nivel técnico - - - 6 4

Graduacgao - - - 1 2

Especializacao 7 5 4 - 1

Mestrado 1 1 2 - -
Tempo de trabalho no setor (anos)

=<1 1 2 2

1Tal0 5 - 3 5

11a20 1 2 1 1 -

21a30 - 1 - - -

31a40 1 1 - - -
Vinculo empregaticio

Contratado 5 4 4 5 5

Concursado 3 1 2 2 2

Terceirizado - 1 - - -
Carga horéaria semanal real (horas)

<20 -4 - - -

21230 -2 - -

31a40 6 - 1 3

> 41 2 - 5 4 3
Renda mensal (reais)

< 3000 2 - - 4 3

3001 a 5000 5 - - 3

5001 a 7000 1 2 1 - -

7001 a 10.000 - 3 2 - -

10.001 a 15.000 - 1 2 - -

15.001 a 20.000 - - 1 - -

Nota: V= varidveis, ENF= enfermeiros do trabalho, MED = médicos do trabalho,
ENG, engenheiros de seguranca do trabalho, TET= técnicos de enfermagem do tra-
balho e TST = técnicos de seguranca do trabalho.

Os enfermeiros e sua relacao de trabalho com os demais

profissionais do Servico

A presente categoria se constitui com base nos relatos dos
oito enfermeiros e nas observacoes de seus respectivos trabalhos
no que diz respeito a relagao profissional que mantém com os
demais membros das equipes dos SESMTs. Assim, foram consti-
tuidas duas subcategorias: Estrutura organizacional do Servico e
Relagoes de trabalho entre o enfermeiro e a equipe.
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Estrutura organizacional do Servico

Essa subcategoria é constituida de duas unidades temati-
cas, trés unidades de contexto e oito unidades de registro so-
bre a composicao das equipes dos SESMTs e sua constituicao
estrutural fisica, conforme Quadro 1.

Quadro 1 —Sumarizacao da subcategoria: Estrutura Organiza-
cional do Servico

Unidades
tematicas

Unidades de
contexto

Unidades de registro
(n*: entrevistas/observacoes)

Profissionais além

da equipe bésica Sim (n: 5/2)

Profissionais do setor de meio
ambiente (n: 3/-)

Equipe do Profissionais do setor de analise da
SESMT qualidade do produto (n: 2/1)
Ocupagoes
Agente administrativo (n: 2/-)
Administrador (n: 2/-)
Assistente social (n: 1/1)
Estrut Ambientes de trabalho diferentes
e Satde e (n: 8/8)
SESMT seguranca

Importancia da juncao (n: 3/

Fonte: dados da pesquisa, 2015.

Nota: *n referente ao nimero total de enfermeiros do trabalho entrevistados e
observados (n: 8); SESMT = Servico Especializado em Engenharia de Seguranca
e em Medicina do Trabalho.

Além da equipe basica de profissionais da satde e seguranca
que compoe um SESMT, cinco enfermeiros referiram que os SES-
MTs de suas empresas possuiam outros profissionais integrados a
equipe basica, como os da area de meio ambiente, da qualidade,
um administrador, um agente de administracdo e um assistente
social. Alguns dos profissionais citados foram identificados du-
rante as observagoes, como os da qualidade, no momento em
que um dos enfermeiros do trabalho realizou a entrega de frascos
para coleta de material usado em exames periodicos e, ainda, no
didlogo de uma assistente social com outro enfermeiro sobre o
acompanhamento de um trabalhador afastado.

No que se refere a estrutura fisica dos SESMTs, em todas as em-
presas os profissionais de satde e seguranga estao alocados em
diferentes ambientes de trabalho, uma vez que o pessoal da sau-
de atua em espaco de trabalho anexo ao prédio administrativo, e
a seguranca em local préximo a drea operacional nas empresas,
cendario também identificado em todas as observagoes.

Relacées de trabalho entre o enfermeiro e a equipe

Essa subcategoria é composta de uma unidade tematica,
quatro unidades de contexto e nove unidades de registro, re-
lacionadas aos tipos de relagoes de trabalho dos enfermei-
ros e suas caracteristicas, conforme assinalado pelos préprios
profissionais.
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Quadro 2 —Sumarizacdo da subcategoria: Relagoes de traba-
lho entre o enfermeiro e a equipe

Unidades | Unidades de Unidades de registro
tematicas contexto (n*: entrevistas/observacoes)
Harmoniosa (n: 6/8)
Interpessoal
Colegas acessiveis (n: 2/4)
Respeito a multidisciplinaridade
(n: 5/-)
Aproximagao pelas atividades/
) necessidades (n: 3/5)
Relacdes de Técnica/
trabalho Juridica Divisao técnica do trabalho (n: 2/8)
Suporte, apoio e lideranga (n: 2/8)
Conflituosa com médicos (n: 2/2)
Gestao Gerenciamento de conflitos (n: 1/-)
Logistica/ Distancia fisica entre os profissionais
Organizacional (n: 1/8)

Fonte: dados da pesquisa, 2015.

Nota: *n referente ao numero total de enfermeiros do trabalho entrevistados e
observados (n: 8).

As relacoes interpessoais de trabalho dos enfermeiros fo-
ram caracterizadas como harmoniosas, o que se confirmou
durante as observagoes, quando foi possivel perceber que,
de forma geral, os enfermeiros mantém uma boa relacdo de
trabalho com os demais profissionais. Ha, nesse sentido, mo-
mentos marcados por didlogo, respeito, coleguismo e cola-
boracdo durante a realizacao das atividades e inclusive em
conversas informais e descontraidas.

Alguns aspectos se destacaram mais durante as observagoes:
divisao técnica do trabalho por definigao de atribuicoes especifi-
cas a cada profissional, o que é considerado, pelos enfermeiros,
um dificultador das relagbes; posicao de suporte, apoio e lide-
ranca do enfermeiro na equipe, decorrente de suas habilidades
e competéncias profissionais; e a distancia fisica entre os profis-
sionais da salide e seguranca, por atuarem em distintos ambien-
tes de trabalho, situacdo que também dificulta as relagoes.

O conflito com os médicos, verbalizado por dois enfermei-
ros, foi identificado em algumas situacoes nos dias das ob-
servagdes, em momentos de imposicao de hierarquia desses
profissionais, por delegarem aos enfermeiros tarefas relativas
ao preenchimento de documentos administrativos da empre-
sa que sao, na verdade, de responsabilidade médica. Além
disso, observou-se que o maior contato do enfermeiro ocorre
com os profissionais da drea da saude, pois permanecem qua-
se todo o tempo de trabalho no setor de satide ocupacional
de sua empresa, compartilhando o mesmo espaco fisico de
trabalho e as mesmas atividades, diferentemente da relagao
estabelecida com os profissionais da seguranca e de outras
areas, pelo distanciamento fisico e por estarem juntos apenas
durante as atividades conjuntas do SESMT.
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As acoes conjuntas dos profissionais do Servico na aten-

cdo a saude do trabalhador

A presente categoria se constituiu com base nos relatos dos
34 profissionais integrantes dos SESMTs e nas observagoes do
trabalho dos enfermeiros a respeito das agoes conjuntas da
equipe do SESMT na atencao a satde do trabalhador. Para a
analise de tais acoes, foram selecionados trés tipos de ativida-
des mais habituais no desenvolvimento do trabalho do SES-
MT. Assim, constituiram-se duas subcategorias: A¢des conjun-
tas da equipe: olhar dos enfermeiros e A¢des conjuntas da
equipe: olhar dos demais integrantes.

Acdes conjuntas da equipe: olhar dos enfermeiros

Esta subcategoria é constituida por quatro unidades tema-
ticas, seis unidades de contexto e 11 unidades de registro,
relacionadas a percepgao dos enfermeiros do trabalho quanto
a sua colaboracao em atividades do SESMT, por exemplo para
elaboragdo de documentos legais, como o do Programa de
Controle Médico de Satde Ocupacional (PCMSO) e do Pro-
grama de Prevencao de Riscos Ambientais (PPRA), prevencao
de acidentes e doencas do trabalho, além de fiscalizagao e
vigilancia nos ambientes de trabalho, conforme Quadro 3.

Quadro 3 - Sumarizacdo da subcategoria: Agoes conjuntas
da equipe: olhar dos enfermeiros

Unidades
tematicas

Unidades de
contexto

Unidades de registro (n*:
entrevistas/observacoes)

- Participa da elaboragao (n:
Colaboracao 6/6)

Documento do
Programa de
Controle Médico de
Saude Ocupacional

Elaboracdo do documento
nao é de sua competéncia

Percepcao (n: 15)

Seu envolvimento agrega
conhecimento (n: 1/)

Documento do
Programa de
Prevencao de

Riscos Ambientais

Nao participa da elaboracao

Colaboracao (n: 8/8)

Pouca participagao nestas
atividades (n: 5/-)

Participacdo por meio de

Colaboracao acgoes educativas (n: 7/3)

Prevencao de
acidentes e doengas
do trabalho

Participagao por meio da
legislacao (n: 3/8)

Prevencao com foco nas

Percepcao doencas ocupacionais (n: 5/8)

Pouca participagao nestas
atividades (n: 6/-)

Fiscalizacdo e Participagao baseada

vigilancia Colaboracio em acoes com foco no
Nos ambientes de G trabalhador (n: 4/1)
trabalho

Participagao por meio
de acdes com foco no
ambiente (n: 3/1)

Fonte: dados da pesquisa, 2015.

Nota: *n referente ao nimero total de enfermeiros do trabalho entrevistados e
observados (n: 8).
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A maioria dos enfermeiros participa da elaboracao do do-
cumento do PCMSO de diferentes formas: no levantamento
de dados mensais do servico de satude ocupacional, na for-
matacdo do documento ou na implementacido das acoes do
Programa. Em contrapartida, nenhum profissional enfermei-
ro participa da elaboracdo do documento do PPRA em suas
empresas. Durante as observagoes, foi possivel identificar os
profissionais atuando no PCMSO por meio do levantamento
de dados mensais do servico de satide ocupacional e das ati-
vidades cotidianas por eles exercidas.

Os enfermeiros mencionaram pequena participagao nas
acoes de prevencao de acidentes e doencas do trabalho em suas
empresas; entretanto atuam principalmente em atividades edu-
cativas, como palestras, campanhas, didlogos diarios de satide
e seguranca, elaboracao de cartazes e folders. As observacoes
permitiram identificar esta atuacdo na prevencdo, sobretudo
com foco na legislacdo e nas doencas ocupacionais, durante a
rotina dos exames ocupacionais no setor, por meio de algumas
atividades educativas como elaboracao de cartazes e folders ex-
postos no ambulatério de satide ocupacional, ou por ocasiao de
um treinamento de primeiros socorros ministrado por um en-
fermeiro a um grupo de trabalhadores para trabalho em altura.

De acordo com seus relatos, os profissionais igualmente
pouco participam das atividades de fiscalizacao e vigilancia nos
ambientes de trabalho e, aqueles que o fazem, direcionam o
seu foco ao trabalhador apds alguma ocorréncia, queixa ou em
virtude de programas comportamentais de fiscalizagdo dos tra-
balhadores. Podem ainda direcionar o foco ao ambiente, por
meio de vigilancia nos postos de trabalho e em bebedouros e
vestiarios. No periodo de observacoes deste estudo, foi possivel
acompanhar dois enfermeiros em atividades de vigilancia na
area operacional, realizando ronda preventiva e de controle dos
pontos de material de atendimento pré-hospitalar.

Acdes conjuntas da equipe: olhar dos demais integrantes

Essa subcategoria é constituida por quatro unidades tema-
ticas, quatro unidades de contexto e 10 unidades de regis-
tro, relacionadas a percepcao dos demais integrantes quanto
a forma como a equipe do SESMT desenvolve atividades de
elaboracao de documentos legais, como o do Programa de
Controle Médico de Satde Ocupacional (PCMSO) e do Pro-
grama de Prevencao de Riscos Ambientais (PPRA), prevencao
de acidentes e doengas do trabalho e de fiscalizagao e vigilan-
cia nos ambientes de trabalho, conforme Quadro 4.

Para a maioria dos profissionais que integram os SESMTs das
empresas representadas nesta pesquisa, a elaboracao do documen-
to do PCMSO é de responsabilidade do médico do trabalho, co-
ordenador do Programa. Eles destacaram ainda a participacdo da
equipe de enfermagem no levantamento mensal de dados ou na
formatacao do documento, aspecto também identificado durante
as observacoes. Segundo mais da metade dos demais profissionais,
o documento do PPRA, nas empresas onde atuam, é de responsa-
bilidade do engenheiro de seguranca do trabalho, havendo tam-
bém a participacido de empresas terceirizadas na elaboracdo deste
documento, de forma integral ou apenas em algumas etapas, como
as de obtencdo de informagdes, medicdo dos riscos ou levanta-
mento de informacoes da area de seguranca da propria empresa.
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Quadro 4 —Sumarizacdo da subcategoria: A¢des conjuntas
da equipe: olhar dos demais profissionais

Unidades de registro

Unidades Unidades de (n entrevistas*/
tematicas contexto ~
n observacoes¥)
E de responsabilidade do
Documento médico coordenador
do Programa Envolvi (n: 24/
de Controle r};{o wfme_nto | H4 participaca
o . multiprofissiona 4 participagao
M%jcli?)sgc?r?;de dos profissionais de

enfermagem do trabalho
(n: 9/8)

E de responsabilidade do
engenheiro de seguranca

Documento do do trabalho (n: 18/-)

Programa de
Prevencao de
Riscos Ambientais

Envolvimento
multiprofissional

H4 envolvimento de
empresa terceirizada
(n: 8/-)

Ocorre por meio de agoes
educativas (n: 17/3)

Ocorre por meio de agoes
relacionadas a legislacdo
(n: 17/2)

Maior envolvimento da

seguranca, expresso por

vigilancia dos ambientes
de trabalho (n: 6/-)

Prevencao de
acidentes e
doencas

Envolvimento
multiprofissional

Pouca participacdo da
saude, que se envolve
somente apds ocorréncia
ou queixa de trabalhador
(n: 6/-)

Maior envolvimento da
seguranga, por meio de
agoes especificas da area

Fiscalizacao e (n: 23/

vigilancia nos
ambientes de
trabalho

Envolvimento
multiprofissional

Pouca participacdo da
saude, que se envolve
durante agoes especificas

da drea (n: 11/9)

Fonte: dados da pesquisa, 2015.

Nota: *n referente ao nimero total dos demais integrantes dos SESMTs entrevis-
tados (n: 26). $n referente ao nimero de observacées realizadas dos enfermei-
ros do trabalho (n: 8).

No que diz respeito as atividades de prevencao de aciden-
tes e doencas do trabalho, a maior parte dos integrantes dos
SESMTs desenvolve acoes educativas (didlogos diarios de sau-
de e seguranca (DDS), campanhas, palestras, integracdo dos
novos colaboradores e folders), além de atividades relacio-
nadas a legislacdo, como treinamentos, exames ocupacionais
e a Semana Interna de Prevencdo de Acidentes de Trabalho
(SIPAT). Alguns profissionais admitiram maior envolvimento
da seguranca nas atividades de prevencao, mas relataram que,
apesar da pouca participacao da saude, realizam agdes apos
ocorréncia ou queixa de um trabalhador.

Do mesmo modo, a maioria dos demais profissionais
do SESMT relatou maior envolvimento dos profissionais da
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area da seguranca nas agoes de fiscalizacdo e vigilancia nos
ambientes de trabalho, por meio da realizacdo de rondas,
checklists de equipamentos de protecdo individual (EPI), de
ambientes e das Permissoes de Trabalho, havendo pouca par-
ticipagao da satde, que se envolve mais com a queixa do tra-
balhador e os programas de satide ocupacional.

DISCUSSAO

O dimensionamento dos profissionais do SESMT, de acordo
com o nimero total de empregados e grau de risco das empresas,
estd adequado, conforme Norma Regulamentadora 4, exceto para
0 caso dos enfermeiros do trabalho que atuam em cinco empresas
onde sua presenca nao é obrigatoria, pelo nimero de empregados
ser inferior a 3500. Isso mostra que, apesar da legislacao
brasileira ndo favorecer a sua atuagio, as empresas reconhecem
a importancia desse profissional nos SESMTs e na execucdo de
acoes qualificadas em satde do trabalhador. Os enfermeiros do
trabalho sao primordiais para a prestagao de servicos e programas
de satide ocupacional consistentes, continuos e de qualidade dos
ambientes de trabalho™, influenciando na reducdo dos riscos a
satde, apoiando a produtividade, melhorando a qualidade de
vida dos trabalhadores e sendo rentaveis?.

A presenca de profissionais de outras areas nos SESMTs,
como as de meio ambiente, qualidade, administracdo e assis-
téncia social, revela a visao ampla que possuem para tornar
cada vez mais qualificada e multiprofissional a atencao a sau-
de e seguranca do trabalhador, uma vez que satisfaz as suas
exigéncias e necessidades e também as dos trabalhadores.
Isso ratifica que a atuacdo do SESMT é voltada aos interesses
da empresa, a qual, por sua vez, orienta diretamente as agoes
dos profissionais envolvidos. O trabalho de uma equipe de
satide ocupacional deve estar pautado na participagao multi-
profissional, com eixos na integracao das acoes de satde, hi-
giene e seguranga, envolvimento da empresa e trabalhadores
e proposicao de intervencoes adequadas as necessidades?.

Aspecto de grande relevancia apontado para discussao é a
atuacao das areas de satde e seguranca em distintos ambien-
tes de trabalho em todas as empresas representadas nesta pes-
quisa, fato que favorece algumas dificuldades, como as rela-
coes de trabalho e as agdes conjuntas do SESMT, citadas pelos
proprios enfermeiros do trabalho. Tal forma de estruturacao
leva a fragmentacao do olhar sobre a satide e seguranca do
trabalhador e, consequentemente, a ruptura da integralidade
na atencdo. E preciso que as empresas e os profissionais trans-
cendam esta visao dicotomizada™ e implementem progra-
mas de satde e seguranca que incluam a promocao, protecao
e recuperacdo da satde do trabalhador de forma coletivizada
e com abordagem transdisciplinar e intersetorial.

As observacoes confirmam que a forma de estruturagao dos
SESMTs influencia as relagdes profissionais dos enfermeiros
do trabalho com os demais integrantes, pois, apesar de afirma-
rem manter, de modo geral, relacoes de trabalho harmoniosas,
que contribuem para a sua satisfacao", foi possivel identificar
que eles se relacionam a maior parte do tempo com o restante
da equipe de satde, por compartilharem o mesmo espaco de
trabalho e pelo distanciamento dos membros da equipe de
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seguranca, que se aproximam em momentos esporadicos de
acoes conjuntas do SESMT.

As relagoes de trabalho mantidas pelos enfermeiros com os
demais integrantes da equipe sdo de diversas naturezas, o que
origina um cendrio complexo de interatividade, envolvido por
diversos fatores. As relagdes interpessoais ocorrem pela prépria
afinidade e acessibilidade com alguns colegas. A divisao técni-
ca do trabalho promove relagées pela organizacdo das tarefas
de acordo com as atribuicoes de cada profissional e acdes con-
juntas da equipe. Ainda, posiciona o enfermeiro como fonte de
apoio, suporte e lideranca para os demais, além de sua habili-
dade para o gerenciamento das relagoes. O proprio contrato de
trabalho do enfermeiro com o empregador promove relacoes
laborais nas quais € esperado um tipo de atuacgao profissional
ao encontro das necessidades da empresa, que nem sempre
coincidem com suas atribuigoes legais.

O perfil organizacional e de logistica das empresas difi-
culta as relacdes de trabalho entre os integrantes, uma vez
que os separa enquanto formacdo de equipe do SESMT. Essa
constituicao de planta operacional também influencia no tra-
balho dos enfermeiros, que se afastam da grande massa de tra-
balhadores mais expostos a riscos ocupacionais para atender
uma demanda voluntdria no ambulatério, assim fragmentan-
do a integralidade de suas acoes e minimizando sua atuagao
em trabalho administrativo e procedimentos de enfermagem.
Trata-se de um contexto que evidencia, portanto, a visao tradi-
cional da enfermagem nas empresas.

As relacoes conflituosas mantidas por alguns enfermeiros
do trabalho com médicos da equipe ressaltam que a divisao
técnica do trabalho® é motivo de conflitos, uma vez que os
médicos imprimem uma hierarquia entre ambas as categorias,
0 que leva ao exercicio do poder e, consequentemente, ao
estresse ocupacional dos profissionais™®. Autores afirmam
que a interdisciplinaridade deve ser estabelecida por meio de
relagdes de horizontalidade, sem supremacia de um campo
de conhecimento, pois nenhuma drea sozinha consegue con-
templar as complexas relacoes e determinagdes que incidem
sobre a satide do trabalhador'7,

A elaboracdo de alguns documentos legais, como os do
PCMSO e do PPRA, é realizada separadamente pelas equipes
de satde e seguranca das empresas. O documento do PCM-
SO ¢é elaborado pelo médico coordenador, entretanto, a maio-
ria dos enfermeiros do trabalho se envolve de alguma forma
nesta atividade, o que evidencia que a sua atuacdo ultrapassa
a legislagao e leva em consideragao afinidades pessoais.

De modo distinto ao que ocorre com o PCMSO, elaborado
pela prépria equipe de satide das empresas, o documento do
PPRA, cuja responsabilidade é do SESMT, conforme NR 979,
é realizado na maior parte pelos engenheiros de seguranca do
trabalho, com envolvimento dos técnicos de seguranca e de
empresas terceirizadas, visto que as avaliagcbes ambientais e
medicoes quantitativas dos riscos exigem das empresas equi-
pamentos especificos e maior nimero de profissionais, o que
demanda alto custo financeiro. Atividades como a prevencao
de acidentes e doencas ocupacionais e a fiscalizagao e vigi-
lancia nos ambientes de trabalho ocorrem separadamente e
de forma diferente pelos profissionais de satde e seguranca.

Rev Bras Enferm [Internet]. 2016 set-out;69(5):897-905. 903



Roloff DIT, et al.

Apesar do avanco das discussdes em torno do tema e da in-
corporacao de profissionais de outras areas, a integracdo entre
as equipes de satde e seguranca ainda traz a tona um impor-
tante foco de tensao, pela separacdo dos campos disciplinares
da higiene e seguranca e da medicina do trabalho, reforcada
pelos instrumentos legais"®. A divisao técnica do trabalho
esta presente numa equipe multiprofissional, porém deve ser
ultrapassada para que possam ser alcancados os objetivos do
SESMT. Ha necessidade de flexibiliza-la, realizando interven-
coes proprias das diversas areas, mas também executando
acoes comuns e integrando os saberes, o que impde grandes
barreiras, por haver tanto um passado de fragmentacdo em
ilhas de saber e poder como receio pela construcdo de pontes
com as diversas areas do conhecimento”.

Limitagoes do Estudo

Em virtude da predominancia de empresas de pequeno e mé-
dio porte no territério delimitado pelo estudo, aponta-se, como
limitacao, a presenca de enfermeiros do trabalho em poucas em-
presas, o que impossibilitou a inclusao de outras neste estudo.

Contribuicées para a area da enfermagem, satide ou po-

litica puablica

Uma vez que o trabalho interdisciplinar é fundamental
para assegurar a prestacio de programas e cuidados mais
eficazes em salde e seguranca do trabalho, de modo que a
opinido dos profissionais qualificados possa reger a preven-
cao e o controle de eventos perigosos relacionados ao traba-
lho""?, reconhece-se a importancia de abordar este tema no
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intuito de contribuir para a discussao da interdisciplinaridade
na saude, fortalecer o trabalho da equipe multiprofissional do
SESMT e evidenciar a importancia do enfermeiro do trabalho
como integrante da equipe.

CONSIDERACOES FINAIS

Mais da metade dos SESMTs representados nesta pesquisa
possui profissionais que complementam sua equipe basica de
salde e seguranga, o que evidencia a multiprofissionalidade
e a intersetorialidade na atencdo ao trabalhador. As relacoes
profissionais dos enfermeiros do trabalho com o restante da
equipe sao de natureza interpessoal, técnica/juridica, de ges-
tao e logistica/organizacional e, de modo geral, apresentam-
-se harmoniosas.

Dois fatores de forte impacto foram identificados na pes-
quisa: a divisao técnica do trabalho, conforme atribuicoes es-
pecificas de cada profissional; e a alocacao dos profissionais
de satde e seguranca em diferentes ambientes de trabalho em
todas as empresas. Ambas as situacoes interferem diretamen-
te nas relacdes de trabalho dos enfermeiros com a equipe,
uma vez que provocam distanciamento das areas, conflitos
de relacionamento e fragmentacao nas acdes do SESMT, que
deveriam estar pautadas na interdisciplinaridade.

Dessa forma, conclui-se que sao muitos os desafios do SES-
MT para realizar um trabalho condizente com seus objetivos
legais, uma vez que equipe e empresas devem compreender a
importancia da interdisciplinaridade para o sucesso das acoes
na atencao a saude e seguranca do trabalhador.
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