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APRESENTAÇÃO

A obra “Enfermagem Moderna: Bases de Rigor Técnico e Científico 5” aborda 
uma série de estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações 
realizadas pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 2 volumes, sendo 
eles classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em 
seus 19 capítulos, o volume I aborda diferentes aspectos relacionados à atuação da 
enfermagem e os múltiplos saberes em saúde.

Os estudos realizados trazem evidências científicas que contribuem para o 
melhor entendimento acerca da atuação do profissional de enfermagem nos mais 
diversos setores e práticas. Assim as publicações envolvem pesquisas nas áreas 
de oncologia, nefrologia, saúde da mulher, doenças crônicas, além de estudos que 
abordam a importância do profissional de enfermagem no contexto das práticas 
educativas, na formação profissional, educação permanente e promoção da saúde.

Portanto, este volume I é dedicado inicialmente enfermeiros e demais 
profissionais atuantes na assistência, docentes da área e discentes, e ao público 
usuário dos serviços de saúde, no tocante ao desenvolvimento de práticas de 
promoção da saúde.

Ademais, esperamos que este livro amplie os conhecimentos dos atuantes da 
prática de enfermagem, desde uma vertente formadora, até a prática assistencial, 
objetivando cada vez mais a qualidade da assistência nos serviços de saúde e na 
formação profissional. Esperamos também que a obra possa fortalecer e estimular 
as práticas educativas pelos profissionais da área, disseminando a promoção da 
saúde, e fortalecendo a prática clínica de enfermagem e das demais profissões que 
possuem o cuidado como essência.

Isabelle Cordeiro de Nojosa Sombra
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RESUMO: Centro cirúrgico é um ambiente 
seguro, confortável e limpo para a realização 
da operação, ao mesmo tempo um ambiente 
complexo e restrito. Por ser um ambiente 
restrito poucos profissionais conhecem os 
procedimentos, as ações de enfermagem e 
os protocolos existentes no Peri operatório e 
sala de recuperação os anestésicos, além do 

acolhimento do paciente na administração no 
centro cirúrgico, que são uns dos papeis do 
enfermeiro neste ambiente acompanhamento 
e acolhimento do paciente desde a entrada do 
paciente no centro cirúrgico ate a saída dele. Este 
trabalho tem como objetivo geral quais os papeis 
do enfermeiro no centro cirúrgico. Os objetivos 
específicos são: Caracterizar a sistematização 
do numero de trabalhos publicados em relação 
ao papel do enfermeiro no centro cirúrgico; 
Caracterizar a competência  e dificuldades do 
enfermeiro no centro cirúrgico, nos de 2008 a 
2017, realizada e publicados artigos científicos 
no Scielo e Lilacs. Trata- se de um estudo de 
revisão bibliográfica com artigos localizados no 
Scielo e Lilacs. Contou-se com 20 materiais, com 
a pesquisa, foi possível identificar que existem 
muitos trabalhos publicados sobre centro 
cirúrgico e as competências e dificuldades do 
enfermeiro neste ambiente. O centro cirúrgico 
além de ser um ambiente restrito e completo, 
existe o enfermeiro que tem a competência 
de supervisor, organizador e assistencialista 
com o objetivo de melhor assistir o paciente 
e resolucionar problemas de gerenciamento e 
comunicação da equipe. Então, o enfermeiro 
além de orientar os pacientes no pré, intra e pós- 
operatório para que assim o paciente sentisse 
seguro com todas as etapas das cirurgias, ele 
se preocupa também em mostrar a população 
e a outros profissionais sobre a assistência. Já 
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em relação as dificuldades do enfermeiro dentro do centro cirúrgico são de falta de 
material e resolver conflitos pessoais entre a equipe no centro cirúrgico. 
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Centro Cirúrgico. Enfermeiro. Multiprofissional.

THE ROLE OF NURSES IN THE SURGICAL CENTER: A LITERATURE REVIEW

ABSTRACT: Operating room is a safe, comfortable and clean environment for 
performing the operation, while a complex and restricted environment. As it is a 
restricted environment, few professionals know the procedures, nursing actions and 
protocols in the operating room and recovery room, anesthetics, and patient reception 
in the administration in the operating room, which are one of the roles of nurses in 
this environment and welcoming the patient from the patient’s entry into the operating 
room. This work has as general objective what the roles of the nurse in the operating 
room. The specific objectives are: To characterize the systematization of the number 
of published papers in relation to the nurse’s role in the operating room; Characterize 
the competence and difficulties of nurses in the operating room, from 2008 to 2017, 
conducted and published scientific articles in Scielo and Lilacs. This is a literature review 
study with articles located in Scielo and Lilacs. With 20 materials, with the research, it 
was possible to identify that there are many published works on the operating room and 
the skills and difficulties of nurses in this environment. The operating room, besides being 
a restricted and complete environment, there is the nurse who has the competence of 
supervisor, organizer and assistentist in order to better assist the patient and solve team 
management and communication problems. So, the nurse not only guides patients 
pre, intra and postoperatively so that the patient feels safe with all stages of surgery, 
he is also concerned with showing the population and other professionals about care. 
Regarding the difficulties of nurses within the operating room are lack of material and 
resolve personal conflicts between the staff in the operating room.
KEYWORDS: Nursing. Surgery Center. Nurse. Multi-professional.

1 | 	INTRODUÇÃO

Centro cirúrgico é um ambiente complexo, onde acontece estresse profissional, 

e procedimentos de riscos ao paciente. A enfermagem em um ambiente como centro 

cirúrgico deve está atenta a estrutura, a equipe de enfermagem, aos cuidados de 

enfermagem e procedimentos que serão realizados (FERREIRA; ALVES, 2013).

No centro cirúrgico há uma necessidade de saber que existe o pré, intra e 

pós- operatório. Então a preocupação com os aspectos relativos às informações 

do transoperatório que são importantes para o planejamento da assistência 

individualizada ao paciente cirúrgico. Assim a documentação para a assistência de 

enfermagem prestada no perioperatório, proporciona anotações sistematizadas para 

os pacientes e para o pessoal da enfermagem com a mesma qualidade e subsídios 

teóricos (MORAES; PENICHE, 2003).
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Centro cirúrgico por ser um ambiente fechado, complexo faz com que o 

enfermeiro tenha mais preocupação e estresse em relação à estrutura, tipos de 

procedimentos realização, caso seja cirurgias de grande ou pequeno porte. Então 

o centro cirúrgico tem riscos ao paciente e o enfermeiro tem a preocupação de 

implantação e ações de segurança do paciente (AGINO; CAREGNATO, 2005). 

O papel do enfermeiro no Centro Cirúrgico tem se tornado mais complexo a 

cada dia, na medida em que necessita integrar as atividades que abrangem área 

técnica, administrativa, assistencial, de ensino e pesquisa. Na integração destas 

atividades, nas quais os vários profissionais interagem sob vários aspectos salienta-

se o relacionamento interpessoal, normalmente dificultado em unidade fechada, 

estressante e dinâmica como é o centro cirúrgico (FONSECA; PENICHE, 2009).

O centro cirúrgico possui salas cirúrgicas equipadas para realização de 

procedimentos cirúrgicos com segurança. As especialidades de cirurgias atendidas 

são: ginecologia e obstetrícia, cirurgia geral, cirurgia vascular, cirurgia torácica, 

cirurgia cardíaca, gastroenterologia, ortopédica, plástica, urologia, neurologia, 

proctologia, otorrinolaringologia e bucomaxilofacial (MORAES; PENICHE, 2003).

O papel do enfermeiro no Centro Cirúrgico tem se tornado mais complexo a 

cada dia, na medida em que necessita integrar as atividades que abrangem área 

técnica, administrativa, assistencial, de ensino e pesquisa. Na integração destas 

atividades, nas quais os v·rios profissionais interagem sob vários aspectos salienta-

se o relacionamento interpessoal, normalmente dificultado em unidade fechada, 

estressante e dinâmica como é o centro cirúrgico (FONSECA; PENICHE, 2009).

Todos os assuntos abordados em relação ao centro cirúrgico e papel do 

enfermeiro neste ambiente chamaram nossa atenção, estimulou a estudar e a 

conhecer melhor essa temática por meio de uma pesquisa bibliográfica, nos últimos 

10 anos. Centro cirúrgico é um tema muito discutido em trabalhos científicos, 

congressos e temas de exposições hospitalares, então há profissionais que se são 

estimulados a fazerem trabalhos através de pesquisas de campo, bibliográfica, 

documental, etc. 

Este trabalho tem como objetivo geral: caracterizar o papel do enfermeiro no 

centro cirúrgico. Os objetivos específicos são: Caracterizar as competências  e 

dificuldades do enfermeiro no centro cirúrgico.

Assim, o problema desse estudo apresentou-se da seguinte forma: Qual o 

papel do enfermeiro no centro cirúrgico baseado nos estudos publicados no scielo e 

lilacs nos últimos 10 anos. 

Os profissionais que prestam um serviço no centro cirúrgico devem estar 

capacitados para atender todos os procedimentos deste ambiente, seja ele de 

enfermagem, administrativos ou supervisão de materiais cirúrgicos médicos. Diante 

das colocações, foi escolhido esse tema, com o intuito de aprofundar conhecimentos 
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sobre o objeto pesquisado. Ou seja, sobre o papel do enfermeiro no centro cirúrgico.

A relevância deste estudo reside no fato de o mesmo apresentar informações 

uteis dos profissionais de saúde, que atuam diretamente no centro cirúrgico em 

relação às cirurgias em geral.

2 | 	REFERENCIAL TEORICO

O centro cirúrgico constitui uma das unidades mais complexas do ambiente 

hospitalar, consequência dos equipamentos e da tecnologia disponível, da variação 

intrínseca nos seus principais processos, de uma complicação logística para o 

suporte de seu funcionamento e, principalmente, pelo risco de morte sempre presente 

(SANTOS; RENNÓ, 2013).

 O Centro Cirúrgico é constituído de um conjunto de áreas e instalações que 

permite efetuar a cirurgia nas melhores condições de segurança para o paciente 

e de conforto para a equipe. Assim maior conforto e segurança para o paciente e 

equipe. Pois, as cirurgias têm um ambiente adequado e equipamento moderno e de 

confiança para ter uma cirurgia de menor risco de infecção (CARVALHO; PAISANI; 

LUNARDI, 2008). 

A medição do bom desempenho de um Centro Cirúrgico está diretamente 

relacionada com a qualidade de seus próprios processos e dos serviços que o 

apoiam, como consequência de uma combinação entre instalações físicas, tecnologia 

e equipamentos adequados operados por mão de obra habilitada, treinada e 

competente (SANTOS; LAUS; CAMELO, 2015).

O movimento cirúrgico é considerado uma variável que interfere nos indicadores 

de qualidade e produtividade das instituições hospitalares. Constitui-se em parâmetros 

de avaliação de produtividade na Sala de Operação (SO). O qual avalia os riscos, a 

qualidade do serviço, os conflitos pessoais da equipe do centro cirúrgico, assim a 

avaliação pelo enfermeiro de solucionar conflitos da equipe é melhor de ser avaliada 

(PERROCA; JERICÓ; FACUNDIN, 2007).

A taxa de ocupação, tempo de permanência, recuperação anestésica, intervalo 

de tempo entre cirurgias, taxa de atraso e de suspensão de cirurgia são parâmetros 

de avaliação de produtividade na sala de operação do centro cirúrgico. O processo de 

acreditação hospitalar é a utilização de sistema de informação baseada em taxas e 

indicadores para obtenção de informação estatística e monitoramento de resultados 

(PERROCA; JERICÓ; FACUNDIN, 2007).

O papel do enfermeiro no Centro Cirúrgico tem se tornado mais complexo a 

cada dia, na medida em que necessita integrar as atividades que abrangem área 

técnica, administrativa, assistencial, de ensino e pesquisa. Na integração destas 

atividades, nas quais os vários profissionais interagem sob vários aspectos salienta-
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se o relacionamento interpessoal, normalmente dificultado em unidade fechada, 

estressante e dinâmica como È o centro cirúrgico (FONSECA; PENICHE, 2009).

O enfermeiro de CC enfrenta um dilema no desenvolvimento das suas ações 

frente a utilização do SAEP, gerando um conflito entre suas decisões em relação ao 

que teria condições de fazer. Essa dificuldade persiste à medida que a administração 

das instituições de saúde não compreende a importância da atuação do enfermeiro 

(POSSARI, 2009).

Os profissionais de enfermagem que atuam no centro cirúrgico são os 

responsáveis pela recepção do cliente na sua unidade, respeitando sempre suas 

individualidades; o profissional deve ser cortês, educado e compreensivo, buscando 

entender e considerar as condições do cliente que já se encontra sob efeito dos 

medicamentos pré-anestésicos. As atividades de enfermagem no centro cirúrgico, 

muitas vezes, podem ser limitadas a segurar a mão do paciente na indução 

anestésica, ouví-lo, confortá-lo e posicioná-lo na mesa cirúrgica (BEDIN; RIBEIRO; 

BARRETO, 2004).

O diálogo e a valorização apareceram como situações positivas em um ambiente 

de trabalho no centro cirúrgico, enquanto a falta de diálogo, a falta de sentimento 

de equipe, a falta de cuidado com economia de material, e o desconhecimento das 

normas e procedimentos do Centro Cirúrgico são situações negativas e fonte de 

conflitos nas relações. Sendo assim o grupo devem ser incentivados pela equipe 

gestora para que os profissionais se sintam parte do processo de desenvolvimento 

qualificado da assistência (BRAGA; BERTI; RISSO, 2009).

Lembrando que, o enfermeiro coordenador de um centro cirúrgico deve estar 

atento às características individuais dos profissionais que atuam na unidade, buscando 

conhecer como cada um age e reage frente às situações, para melhor conduzir sua 

equipe, e a equipe médica. A partir do momento em que ele age desta forma, terá 

maiores subsídios para administrar situações conflitantes, reduzindo discussões e, 

principalmente, ampliando a satisfação dos profissionais, com repercussões positivas 

na assistência ao paciente (STUMM; MAÇALAI; KIRCHNER, 2006).

A chegada de uma pessoa que necessita de cirurgia, nesse setor, é sempre 

precedida da sensação de medo: medo do desconhecido, do ambiente estranho, 

medo da cirurgia e do seu resultado, enfim, medo da morte. Assim, a necessidade de 

receber informações, atenção e apoio, é imprescindível, até porque sua percepção 

está aguçada tentando captar algo que possa estar interferindo ou que venha a 

interferir na sua dita operação. São situações como essas, que podem aumentar os 

seus temores, sua ansiedade e insegurança (CRUZ; VARELA, 2002).
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3 | 	METODOLOGIA

Pesquisa bibliográfica é o ato de fichar, relacionar, referenciar, ler, arquivar, 
fazer resumo com assuntos relacionados com a pesquisa em questão. Esse tipo 
de pesquisa tem por finalidade investigar as diferentes contribuições cientificas 
sobre determinado tema, de forma que o pesquisador possa utilizar para confirmar, 
confrontar ou enriquecer suas proposições (LAKATOS, 2003).

A pesquisa bibliografica é elaborada partir do levantamenmento de materiais 
elaborados, principalmente de livros e artigos cientificos, logo depois, os conteudos 
serão analizados. Este tipo de pesquisa permiti ao pesquisador um conhecimento 
muito amplo, permitindo a ele não realizar pesquisas diretas (GIL, 2007).

Este estudo se configura como uma pesquisa bibliográfica, cujos trabalhos 
foram localizados no Scielo. Todas as publicações pesquisadas relatam sobre centro 
cirúrgico. Como primeira etapa deste trabalho foi realizado um levantamento do 
material bibliográfico sobre a temática do projeto proposto, onde serão lidos materiais 
para a verificação das fontes.

A segunda parte do processo foi a seleção de artigos sobre centro cirúrgico, 
nessa etapa foram caracterizados os estudos sobre centro cirúrgico realizados em 
programas de dados do Scielo (Scientific Electronic Library Online) e Lilacs (Literatura 
Latino-Americana e do Caribe em Ciências da Saúde), nos últimos 10 anos. Foram 
realizados um levantamento sistematizado das publicações a respeito do centro 
cirúrgico, identificando o ano que falam do papel do enfermeiro no centro cirúrgico. 

Os dados foram expostos em quadros para melhor visualização e compreensão.
Teve como critérios de exclusão trabalhos em língua estrangeira e como critérios de 
inclusão trabalhos em língua portuguesa.

Foram, portanto, selecionadas publicações no período de 2008 a 2017, com 
palavras chave: centro cirúrgico, enfermagem, multiprofissional. Assim foram 
selecionado o material para a releitura dos dados para começar a analisar e quantificar 
as publicações a respeito do  centro cirúrgico. 

4 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

Centro cirúrgico é um ambiente de com muitos procedimentos complexo e 
maior riscos ao paciente, anestesia, corte cirúrgico, risco de quedas. Também é um 
ambiente em que papeis são complexos e também existem muitas dificuldades neste 
ambiente. Isto é, o centro cirúrgico é uma unidade que se preocupa constantemente 
em aprofundar as questões técnicas e operacionais que o cenário da saúde apresenta 
constantemente (POSSARI, 2009).

O centro cirúrgico é visto para muitos profissionais uma área restrita e complexa. 
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Assim faz a motivação de muitos profissionais realizarem uma pesquisa cientifica a 
respeito em relação ao papel do enfermeiro no centro cirúrgico. Além de o enfermeiro 
ter o papel gerenciador no centro cirúrgico com objetivo da manutenção do equilíbrio 
das ações cirúrgicas (FERREIRA, COUTO e YKEDA, 2013). 

Após as análises feitas no portal do Scielo e lilacs, foram obtidas 180 referências, 
com exclusão de 160 publicações que não abordavam o tema pesquisado. Como 
resultado final foi obtido 20 publicações sobre o papel do enfermeiro no centro 
cirúrgico, todos localizados no Scielo e lilacs. 

ANO NUMERO %

2017-2016 08 40

2015- 2014 06 30

2013- 2012 04 20

2011- 2010 02 10

2009- 2008 01 05

TOTAL 20 100

Quadro 1. Distribuição da produção segundo o ano da publicação, em biênio, nos últimos 10 
anos.

O quadro 1 mostra que no Scielo encontra-se 20 artigos científicos publicado 
em relação ao centro cirúrgico. Verificamos que em 2017 e 2016 tiveram 08 artigos 
(40%) publicados correspondendo o numero maior de artigos em relação aos outros 
anos anteriores, e em 2009 e 2008 apenas 01 artigo (05%) correspondendo o menor 
numero de artigos publicados.

A observação desse quadro nos possibilita fazer uma análise a respeito da 
produtividade científica dos profissionais da saúde a respeito da importância do 
enfermeiro no centro cirúrgico, essas pesquisas servem de embasamento e subsídio 
para outros profissionais que desejam fazer trabalhos científicos e compartilhar 
suas vivências e conhecimentos sobre centro cirúrgico, em relação ao profissional 
enfermeiro e seu papel nesse espaço (GALVÃO; OKINO; ROSSI, 2006). 
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Artigo Autor Principal Atuação Identificada Problemas Encontrados.

A atuação do 
enfermeiro no 
centro cirúrgico: 
relato de 
e x p e r i ê n c i a . 
Cuidado de 
e n f e r m a g e m , 
ética e inovação. 

LISBOA; REGO; 
COSTA; SERRA, 
2014

Organizar o processo 
de cuidar, coordenar e 
controlar o trabalho da 
equipe de enfermagem 
e garantir uma 
assistência completa 
ao paciente no centro 
cirúrgico.

Estabilidade emocional 
dos funcionários, pouca 
habilidade técnica dos 
funcionários.

O papel do 
enfermeiro no 
centro cirúrgico.  

V E I G A ; 
B E N E D E T T I ; 
G I O V A N A Z Z I ; 
VEIGA, 2014

Gerenciar a equipe 
de enfermagem e as 
etapas do processo 
anestésico cirúrgico.

Dificuldades de coordenar 
e organizar o processo 
do cuidar da equipe de 
enfermagem ao paciente.

O papel do 
enfermeiro no 
centro cirúrgico 
na perspective de 
acadêmicas de 
Enfermagem.

F R E I T A S ; 
DISSEN; SAGOI; 
BECK; GOULART, 
2011

A s s i s t e n c i a l : 
estabelece o 
diagnostico de 
enfermagem, plano de 
cuidados, e avalia os 
cuidados.

Executar assistência de 
forma individual e integral

Centro cirúrgico: 
desafios e 
e s t r a t é g i a s 
do enfermeiro 
nas atividades 
gerenciais.

M A R T I N S ; 
D A L L ’ A G N O R , 
2016

Gerenciamento de 
cuidado.

Dificuldade na 
compreensão da 
integração do cuidado; 
capacitação da equipe está 
as constantes inovações 
tecnológicas; registrar 
a assistência, ruídos de 
comunicação e espaço 
físico insuficiente.

D i fi c u l d a d e s 
e n f r e n t a d a s 
por enfermeiros 
em um centro 
cirúrgico.

F E R N A N D E S ; 
KIRCHNER, 2006 Administrativo

Elaborar escala de 
enfermagem diária, pela 
dificuldade de demandas 
situacionais da gestão 
de pessoal, contexto de 
ansiedade e tensão.

O papel do 
enfermeiro no 
centro cirúrgico

ROZA, L.B.,1989. P r o c e s s o 
administração

Dificuldades de 
P l a n e j a m e n t o , 
organização, direção, 
liderança e controle.

O enfermeiro no 
gerenciamento do 
centro cirúrgico. 

GOMES; DUTRA; 
PERREIRA, 2014. Exercício gerencial

Dificuldade de controle 
de infecção hospitalar, de 
qualidade e gerencia da 
higiene hospitalar.

Tabela 2. Analise da atuação e problemas dos enfermeiros encontrados nos artigos publicados.

4.1	Competências do enfermeiro no centro cirúrgico 

O papel do enfermeiro exige alem do conhecimento cientifico, responsabilidade, 
habilidade técnica e estabilidade emocional. Além da assistência do enfermeiro 
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ele ainda tem a função de organizar o processo de cuidar, coordenar e controlar o 
trabalho da equipe de enfermagem e garantir uma assistência completa ao paciente 
no centro cirúrgico, evitando danos ou riscos ao paciente (LISBOA; REGO; COSTA; 
SERRA, 2014).

O enfermeiro utiliza os quatro componentes do processo administrativo que 
são: planejamento, organização, direção/ liderança e controle. O planejamento faz 
a organização, da direção/liderança e do controle, pois todas estas fases devem 
ser planejadas. Organização estabelece um sistema de previsão, provisão, seleção, 
distribuição dos recursos humanos, materiais e equipamentos. Direção delegar 
atividades, como líder de uma equipe (ROZA, 1989).

Alem das funções assistenciais o enfermeiro desenvolve procedimentos de 
intervenção vem demandando novas praticas não relacionadas diretamente ao 
cuidado, como o controle de infecção hospitalar, o controle de qualidade, a captação 
de órgãos, a gerencia da higiene hospitalar. Então há necessidade de incorporação 
de novos conhecimentos e habilidades ao exercício gerencial do enfermeiro, como 
competência relacional, ética, política e humanista (GOMES, DUTRA; PEREIRA, 
2014). 

O enfermeiro de centro cirúrgico está envolvido em todas as ações assistenciais 
e administrativas, sejam essas ações de qualquer equipe como médica, farmacêutica, 
enfermagem ou administrativa. Por esse motivo o enfermeiro resolve também conflitos 
pessoais diários, além de estabelecer papeis  e atribuições para cada profissional ( 
FERREIRA; ALVES, 2013).

4.2	Dificuldades encontradas pelo enfermeiro

No processo de gerenciamento de enfermagem o enfermeiro tem algumas 
dificuldades, tais como: gerenciar o cuidado de enfermagem com dificuldade na 
compreensão da integração do cuidado. Ainda tem a dificuldade de capacitação da 
equipe por está as constantes inovações tecnológicas; registrar a assistência e o 
gerenciamento de enfermagem por está em dificuldade de caráter exclusivamente 
informativo, ruídos de comunicação e espaço físico insuficiente (MARTINS e 
DALL’AGNOR, 2016). 

Além da dificuldade na atividade de elaborar escala de enfermagem diária, há a 
dificuldade quantitativo de pessoal por ser insuficiente para a demanda, realocação 
constante dos profissionais de enfermagem no transoperatório; remanejar os 
procedimentos cirúrgicos tem a dificuldade de demandas situacionais da gestão de 
pessoal, contexto de ansiedade e tensão (FERNANDES e KIRCHNER, 2006).

O enfermeiro de centro cirúrgico surgiu para organizar, prover, manusear e 
manter materiais e equipamentos na sala de cirurgia. A precariedade e a falta de 
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materiais e equipamentos no centro cirúrgico é uma constante no cotidiano do 
enfermeiro, variando desde os mais simples até os mais complexos. Essa situação 
gera insatisfação à equipe e a culpa passa a ser do enfermeiro ( SANTOS;LAUS; 
CAMELO, 2015).

Uma das principais dificuldades que o enfermeiro enfrenta em centro 
cirúrgico está relacionada à demanda de atividades burocráticas e administrativas 
e à manutenção de um bom relacionamento interpessoal entre equipe médica 
(cirurgiões e anestesiologistas) e de enfermagem. A relação interpessoal é uma 
constante no centro cirúrgico e problemas entre as equipes repercutem na dinâmica 
de funcionamento da unidade, podendo gerar danos à saúde desses profissionais ( 
SANTOS;LAUS; CAMELO, 2015).

5 | 	CONCLUSÃO

Com base nos resultados deste estudo, observamos que existem muitos 
trabalhos publicados no Scielo e Lilacs. Então lembramos que o centro cirúrgico 
é um ambiente restrito por isso se torna uma área mais complexa para muitos 
profissionais, assim um assunto interessante para ser estudado e aprofundado.

Observamos que o centro cirúrgico por ser um ambiente complexo há uma 
necessidade de um enfermeiro assistencialista, administrador e ético, para que exista 
uma organização na equipe dentro do centro cirúrgico, ou seja, uma comunicação 
efetiva e respeito da equipe sendo enfermagem, médico e anestesista juntamente 
com o paciente realizando um acolhimento e serviço humanizado. 

Portanto, ser abordado em trabalhos científicos a competência do enfermeiro 
no centro cirúrgico sendo de organizador, gerenciador e administrativo alem do 
assistencialismo. O trabalho aborda ainda as competências do enfermeiro no centro 
cirúrgico, além das dificuldades existentes dentro do centro cirúrgico como elaboração 
de escala diária de enfermagem, executar assistência individual e integral ao 
paciente, e a dificuldade na compreensão da integração do cuidado dos profissionais 
de saúde, dentre outros. Assim, pesquisadores e leitores tem uma base maior sobre 
centro cirúrgico, competências e dificuldade que tem o profissional enfermeiro.
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