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APRESENTACAO

Apresentamos a colecdo “Ciéncias da Saude: Politicas Publicas, Assisténcia e
Gestao”, que reune trabalhos cientificos relevantes das mais diversas areas da Ciéncia
da Saude. A colegéo divide-se em dois volumes, em que o objetivo central foi apresentar
de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas instituicbes de ensino e
pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a assisténcia em satde com abordagem
do uso correto dos medicamentos, com uma discusséo relevante sobre a automedicacao
e adesao ao tratamento, bem como da importancia de uma abordagem interprofissional;
uso de fitoterapicos; alimentagao saudavel; segurancga do paciente e qualidade do cuidado;
assisténcia em satde no domicilio e uso de ferramentas para avaliacdo em saude.

O segundo volume reline variados estudos que abordam tematicas que continuam
atuais e sensiveis as politicas publicas e para uma melhor gestao em saude. Dentre algumas
discussOes, tem-se a violéncia contra a mulher e a necessidade do empoderamento
feminino, bem como da adequada assisténcia as vitimas; questdes psicossociais; 0 uso
de tecnologias em salde; abordagem de doencgas negligenciadas; qualidade da agua
e de alimentos consumidos pela populacdo; a importancia da auditoria em salide, do
planejamento estratégico e da importancia da capacitagao profissional para o exercicio da
gestao em saude.

Espera-se que os trabalhos cientificos apresentados possam servir de base para
uma melhor assisténcia, gestdo em saude e desenvolvimento de politicas publicas mais
efetivas. Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de
oferecer uma plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e
divulguem seus resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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RESUMO: O presente estudo objetivou analisar
a aplicacdo da Escala Bianchi de Stress com
enfermeiros que atuam em bloco cirargico. Trata-
se de um estudo exploratério descritivo, quanti-
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BLOCO OPERATORIO

qualitativo. Os participantes foram enfermeiros
atuantes em bloco cirurgico que estavam
cursando especializagdo em enfermagem
em Centro Cirtrgico. Os instrumentos de
coleta foram uma escala autoaplicavel e um
questionario semiestruturado. Os resultados
mostraram a predominancia do sexo feminino,
idade socioeconomicamente ativa, formacado e
experiéncia profissional na area assistencial de
2 a 5 anos em centro cirdrgico e a maioria ndo
possui curso de pés-graduacédo. Na categoria A
- Relacionamento dos participantes com outras
areas e supervisores predominou-se alerta para
o alto nivel de stress, na categoria B - Atividades
relacionadas com o funcionamento da unidade
identificou-se alto nivel de stress, ndo houve
consenso na categoria C - Atividade relacionada
com administracéo de pessoal. As categorias D —
Assisténcia de Enfermagem prestada ao paciente
e E- Coordenacgéo das atividades da unidade,
ndo foram consideradas fatores determinantes
de stress pela populacéo estudada. Percebe-se
que ha necessidade da elaboracéo de estratégias
que possam atender o individuo nos aspectos
gerenciais e assistenciais.
PALAVRAS-CHAVE: Stress.
Centro Cirurgico.

Enfermagem;

APPLICATION OF THE BIANCHI STRESS
SCALE IN THE OPERATING BLOCK
ABSTRACT: This study aimed to analyze the
application of the Bianchi Stress Scale with
nurses working in operating room. This is a
descriptive exploratory study, quantitative and
qualitative on the subject stress in nurses working
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in operating room. The participants were nurses working in operating room who were attending
specialization in nursing Surgical Center. Collection instruments were a self-administered
scale and a semi - structured questionnaire. Os results showed the predominance of women,
socio-economically active age, education and professional experience in health care 2-5
years operating room and most do not own course graduate. Category A - Relationship of
participants with other areas and supervisors prevailed up alert to the high level of stress in
the category B - Activities related to the operation of the unit was identified high level of stress,
there was no consensus in category C - Activity related to personnel management. Categories
D - Nursing Care provided to patients and E- Coordination of the unit’s activities were not
considered determinants of stress by the population. It is noticed that there is need to develop
strategies that can meet the individual in the management and care aspects.

KEYWORDS: Stress. Nursing, Surgical Center.

11 INTRODUGAO

O estresse € inerente ao ser humano, tendo como base a sua necessidade de vida, o
mesmo se torna fundamental para que a fisiologia consiga exercer suas atividades de forma
correta, tendo como necessidade o impulsionamento do individuo para suas atividades
cotidianas. Existem diversas formas de caracterizar o estresse, seja ele fisiolégico ou
patolégico, podendo ser responsavel por repercussodes fisicas ou emocionais no individuo
(MACEDO et al., 2018).

Quando inseridos em sociedade o ser humano detém da necessidade de trabalho,
para que assim possam conseguir exercer suas fungdes sociais. O trabalho como gerador
de renda e importante motivador do individuo pode ser um causador de estresse significante
para o ser que o pratica. Categorizando assim, podemos considerar o estresse laboral
como um fator significante para a vida do ser (LIMA et al., 2021).

Entendemos o estresse laboral ou ocupacional como uma realidade atribuida aos
mais diversos ambientes de trabalho, tendo como caracteristicas principais o desgaste
anormal do individuo, que consequentemente sofre com a perda da sua capacidade de
producao, relacionada a incapacidade prolongada de um individuo suportar, superar ou ter
que se adaptar as novas exigéncias das quais o ambiente lhe necessita (MACEDO et al.,
2018; LIMA et al., 2021).

O entendimento acerca dos ambientes de trabalho e fatores estressores também
sé@o de cunho essencial, 0 ambiente hospitalar por si s6 ja possui uma carga geradora de
estresse, tendo em vista sua fungdo que é a de tratar pessoas em processos delicados
como o de saude-doenca. Dessa forma, passamos a perceber o quanto os profissionais da
saude estdo susceptiveis aos mais variados tipos de fatores desencadeadores do estresse,
como: o setor no qual se trabalha, a quantidade de horas que o mesmo passa dentro
do servigo, a preocupagao excessiva com 0S seus pacientes, a cobranga excessiva dos
familiares para que o cliente receba sempre o melhor cuidado e que acima de tudo saia
recuperado, entre outros (RIBEIRO et al., 2018).
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O centro cirdrgico € um dos setores considerados mais complexos da assisténcia
hospitalar sendo responsével por realizar procedimentos anestésico-cirirgicos nas
melhores condi¢des de seguranga para o paciente e conforto para a equipe que o assiste,
trata-se de um local de acesso restrito que exige um elevado grau de conhecimento teérico,
habilidades técnicas e autonomia profissional nas suas relagdes (CARVALHO et al., 2018).

No ambiente cirargico, os enfermeiros sdo expostos ao estresse devido as situagdes
conflitantes com situagdes que transpassam o fisico e 0 emocional, 0s mesmos vivenciam
diariamente quanto ao fluxo de informagdes e processos para realizagdo dos procedimentos
anestésico-cirirgicos, sejam eles eletivos ou de emergéncia; o cumprimento de regras,
a divisédo do trabalho e principalmente, a seguranca do paciente cirurgico. Vale ressaltar
que estdo sob vigilancia constante e que devem cumprir processos especificos, seguir
protocolos, principalmente por se tratar de um ambiente critico no atendimento ao usuario
(CARVALHO et al., 2018).

Esses fatores resultam em uma rotina especifica em que os aspectos pertinentes
as condigbes emocionais do individuo tornam-se favoraveis ou desfavoraveis a pratica da
Enfermagem. Dessa forma, investigar o estresse ocupacional de enfermeiros que atuam
no ambiente cirdrgico pode resultar no melhor planejamento da assisténcia de enfermagem
perioperatoria e proporcionar maior seguranca e bem-estar ao paciente cirirgico e
consequentemente ao profissional que realiza suas atividades laborais nesse setor.

Dentro deste contexto, uma ferramenta de pesquisa que pode auxiliar na
investigacdo de eventos estressores especificos da pratica laboral no centro cirargico é a
Escala Bianchi de Stress (EBS). A referida escala foi desenvolvida e validada para avaliar
o nivel de estresse do enfermeiro que atua no ambiente hospitalar durante o desempenho
de suas atividades e idealizada pela pesquisadora brasileira, Estela Bianchi, por ocasiao
da elaboragéo da tese do seu doutorado em 1990 (BIANCHI, 2009).

Apesar da escala ter sido elaborada ha mais de vinte anos, o0 nUmero de estudos
encontrados aplicando a mesma a enfermagem e utilizando este instrumento, foram
poucos, destes a maioria foram publicados entre os anos de 2004 e 2013, tendo uma maior
énfase nos ultimos quatro anos.

Como profissionais da enfermagem e trabalhadoras de um bloco cirirgico de um
hospital filantrépico, percebeu-se a importancia e necessidade da manutengdo do ambiente
cirargico harménico no que tange os processos de trabalho e as relagdes interpessoais,
dada a fragilidade emocional e salutante do paciente cirargico.

Foi-se possivel evidenciar a partir da pratica de trabalho o quao pode ser estressante
realizar a pratica da assisténcia segura quando se encontra limitacbes de insumos,
recursos, entraves administrativos, imposicoes da instituicdo e/ou seguradoras de salde
e auséncia de pessoal treinado e experiente para atuar no ambiente de centro cirargico,
central de material e esterilizacdo e sala de recuperacgéo.

Percebe-se o quanto e se pode interferir de maneira negativa na qualidade da
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assisténcia ao paciente cirurgico. Ressalta-se que durante a realizagdo do curso de
especializacdo em centro cirurgico teve-se a oportunidade de aprofundar os estudos
relacionados ao estresse laboral e sua relacdo com a gestéo do servico.

Tendo em vista os pontos descritos acima é que se torna a questao norteadora deste
estudo tdo importante, sendo essa a seguinte: quais 0s eventos estressores de maior e
menor impacto para enfermeiros que atuam no ambiente cirurgico?

Pretende-se com a realizacdo do presente estudo que se possa contribuir com a
elaboracgéo de estratégias gerenciais que favore¢am condi¢des salubres para o enfermeiro
atuante no Bloco Cirlrgico, diminuindo o impacto de eventos estressantes promovendo a
satisfagdo no trabalho e, consequentemente, reduzindo a rotatividade de profissionais de

enfermagem que atuam no setor.

21 OBJETIVO

Analisar a aplicacdo da Escala Bianchi de Stress com enfermeiros que atuam em
bloco cirurgico, visando identificar as atividades consideradas por enfermeiras como mais
estressantes e menos estressantes no Bloco Cirurgico.

31 METODO

Trata-se de um exploratério, com abordagem descritiva, com analise de aspectos
quanti-qualitativos acerca do tema estresse em enfermeiros atuantes em bloco cirurgico.

Olocal do estudo foi o Centro Universitario Sao Camilo, unidade Fortaleza que oferece
cursos de Extensdo e pds-graduagédo, com parametros de inclusdo para participacdo da
pesquisa, cursar a especializagdo em centro cirurgico do Centro Universitario Sdo Camilo,
ser enfermeiro e atuar em bloco cirdrgico.

A coordenacgéo da instituicdo selecionada foi contatada para estabelecer datas e
horérios disponiveis para coleta dos dados, visando a nao interferéncia na rotina do curso.
O instrumento foi aplicado pessoalmente pelas pesquisadoras na propria instituicao, apés
apresentacéo e esclarecimento do referido estudo a populagéo selecionada, no més de
dezembro de 2013.

O instrumento de coleta foi uma escala autoaplicavel do tipo likert, com abordagem
sobre a caracterizag&o da populacao e os fatores estressores na atuagéo do enfermeiro; e
um questionario semiestruturado.

Quanto a caracterizacdo da amostra foram abordadas as seguintes variaveis:
sexo, faixa etaria, cargo/fungdo, tempo de formado, cursos de poés-graduagcédo e tempo
de trabalho na unidade. Quanto aos estressores na atuacdo do enfermeiro, foi utilizado
a Escala Bianchi de Stress (EBS). Essa escala visa fazer o levantamento dos agentes
estressores mediante situagdes especificas na atuagcdo do enfermeiro. No questionario
semiestruturado as falas foram coletadas e categorizadas em grupos tematicos visando a
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identificacdo dos fatores estressores e o comportamento dos enfermeiros em relagéo ao
enfrentamento dos mesmos.

Os dados da categorizacéo da populacéo foram organizados em graficos. Para cada
participante, foi realizado a somatéria dos pontos e divisdo pelo numero de itens de cada
area relacionada na EBS, foram excluidos os itens assinalados com o valor O para que se
obtenha o nimero de itens efetivamente marcados, e assim realizar-se a padronizagéo dos
escores obtidos por cada enfermeiro em cada area: Area A — relacionamento com outras
areas e supervisores, Area B — atividades relacionadas com o funcionamento adequado
da unidade, Area C - atividades relacionadas com administracdo de pessoal, Area D —
assisténcia de enfermagem prestada ao paciente, Area E — coordenagéo das atividades da
unidade, Area F — condi¢bes de trabalho para o desempenho das atividades do enfermeiro.

Aentrevista semiestruturada foi analisada através da técnica de anélise de conteldo,
com abordagem tematica. Foi utilizado nomenclatura de instrumentais cirrgicos para
identificacdo das informagbes dos sujeitos da pesquisa. As categorias foram agrupadas
com relagdo a atuagéo e vivéncia relatada pelos participantes bem como de acordo com as
areas tematicas estabelecidas pela Escala de Bianchi de Stress.

O projeto de pesquisa foi apresentado ao Comité de Etica e Pesquisa da instituicio
supracitada com aprovacdo e protocolo n° 486.363/2013. A pesquisa foi baseada na
Resolugéo 466/2012 da Comissdo Nacional de Etica que trata de pesquisas com seres
humanos, respeitando todos os seus principios da nao maleficéncia ao pesquisado.

41 RESULTADOS E DISCUSSAO

Quanto aos dados de identificagdo do estudo todos os participantes do estudo eram
do género feminino, corroborando com a realidade da profissdo de enfermagem que é
predominantemente do sexo feminino. As mulheres representam 73% dos empregos
formais da area de saude que, embora no mercado de trabalho brasileiro a intensidade da
participacdo feminina se deu na década de 70, no trabalho de enfermagem a predominancia
de mulheres essa sempre foi e continua presente (SCHMIDT et al., 2009).

Em relagéo a faixa etaria, quatro dos sujeitos estao entre 20 e 30 anos, quatro entre
31 e 40 anos e um com idade entre 41 e 50 anos. Quanto ao tempo de trabalho na unidade
do centro cirlrgico, trés dos participantes responderam ter experiéncia de até um ano na
area e 5 deles responderam ter de 2 a 5 anos de experiéncia na area, porém, apenas uma
respondeu ocupar cargo de coordenacao da unidade.
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Figura 1: Distribuicdo do nimero de enfermeiros por tempo de graduagédo em Enfermagem.

Fonte: Coleta de dados

Quanto ao tempo de formagdo em enfermagem, cinco dos entrevistados
apresentavam entre 2 e 5 anos de formado. Apenas dois sujeitos responderam possuir
curso de p6s-graduacéo.

Figura 2: Distribuicdo do nimero de enfermeiros que apresentam curso de pés-graduagao.

Fonte: Coleta de dados.
Destaca-se o sinal de alerta para alto nivel de stress entre os participantes com
outras &reas e supervisores. Na categoria A os enfermeiros relatam enfrentar situagcbes

conflitantes evidenciadas através das falas transcritas abaixo:

“[...] A principal dificuldade do dia a dia ¢é lidar com a equipe de enfermagem
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e equipe multiprofissional.... As relagbes interpessoais com a equipe de enfermagem,
multiprofissionais e com outros setores sdo as mais dificeis de lidar[...]”

Bisturi.

“[...] Lidar com o material humano é a pior dificuldade. Sdo pessoas diferentes com

personalidades diferentes]...]
Kocher.

‘l...] A falta de compromisso dos profissionais médicos com o paciente; a falta de
respeito dos médicos com outros profissionais|...]” Allis.

ALTO ALERTA MEDIO BAIXO

Figura 3: Determinacgédo do nivel de stress area A - Relacionado com outras areas e supervisores.
Fonte: Coleta de dados

Observa-se que indice alto nivel de stress aparece no grafico abaixo em maior
proporcéo, assim como a maioria dos entrevistados relata a dificuldade enfrentada
quanto a manutencédo de equipamentos e provimento de materiais necessarios ao bom

funcionamento do setor.
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Figura 4: Determinacéo do nivel de stress area B — Atividades relacionadas com o funcionamento da unidade.

Fonte: Coleta de dados.

‘l...] Lidar com imprevistos como equipamentos que  n&o funcionam, falta de material esterilizado
[...].” Bisturi

‘[...] Material quando n&o funciona [...]". Pozzi

‘T...] Contato com a manutengao quando ha defeito em equipamentos indispensaveis para as cirurgias
[..]". Potz

Observa-se um equilibrio entre sinal de alerta para alto nivel de stress, médio nivel
de stress e baixo nivel de stress quanto a administracédo de pessoal, fato este confirmado

pelas falas das participantes.

Figura 5: Determinacgéo do nivel de stress area C — Atividades relacionadas com a administragéo de
pessoal. Fonte: Coleta de dados.
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“Atrasos dos médicos [...] E o dimensionamento do pessoal/funcionarios.”
Metzembaum

“A falta de profissionais (auxiliares)”.

Monihan

“Dialogar é sempre um bom caminho para resolver problemas do dia -a- dia”
Allis

“[...] Acredito que uma grande caracteristica para um enfermeiro do C.C é a
diplomacia, a paciéncia e o dinamismo, estar preparado para entrar em sala

[.r

Kocher

Quanto a assisténcia de Enfermagem prestada ao paciente cirlrgico, destaca-se
o baixo nivel de stress e 0 médio nivel de stress. Executar a assisténcia de enfermagem
ao paciente ndo foi apresentado como fator causador de estresse durante a analise dos
depoimentos.

Figura 6: Determinagéo do nivel de stress area D — Assisténcia de Enfermagem prestada ao paciente
cirurgico. Fonte: Coleta de dados.

Percebe-se que o baixo nivel de stress associado a auséncia de enfermeiros
atuantes na gestéo do bloco cirurgico na populagcéo estudada.
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Figura 7: Determinacéo do nivel de stress area E — Coordenacao das atividades da unidade.

Fonte: Coleta de dados.

Observa-se uma dicotomia entre alerta para alto nivel de stress e baixo nivel de
stress, porém durante a anélise das declaragdes, evidencia-se alerta para alto nivel de
stress.

Figura 8: Determinagéo do nivel de stress area F — Condi¢des de trabalho para desempenho das
atividades do enfermeiro. Fonte: Coleta de dados.

“Falta de funcionario e de material. Muitas vezes deixo de fazer o meu
trabalho para suprir a necessidade de falta de material e de funcionario,
deixando o meu trabalho em segundo plano, tendo muitas vezes que realizar
muitas tarefas no intervalo de tempo pequeno.”
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Halstead-Mosquito

‘[...] Realizar varias tarefas com tempo minimo pela concentracdo de muitas
atividades nas maos de um enfermeiro. Realizar atividades burocraticas [...]”

Bisturi

“O namero de cirurgias, a falta de material, a sobrecarga de trabalho, a falta
de reconhecimento do profissional e a mal remuneracédo.”

Monihan

A formacéo é primordial para qualificar a assisténcia e para o sucesso profissional,
além de garantir o desenvolvimento dos trabalhadores e consequentemente da organizacao
em que atua. Vale ressaltar que quanto maior o tempo de formagéo do enfermeiro em area
especifica, e maior tempo em servigo, melhor qualificagéo para exercer sua fungdo com
bons resultados (CARVALHO et al., 2018).

A especializagdo é uma pratica que tende a alavancar o conhecimento, a visédo
do egresso, a comunicacdo entre os profissionais, a tomada de decisdo e a gestdo. Os
profissionais de satde compreendem que ndo bastam a si proprios, mas que ha outras
competéncias que produzem cuidados de melhor qualidade aos usuérios e motivagéo no
trabalho (BEZERRA et al., 2011).

O enfermeiro sendo o elo entre a equipe de Enfermagem e a equipe médica, pode
sofrer tensdes decorrentes de conflitos entre as equipes. O relacionamento interpessoal
pode ser prejudicado também quando algumas questées como falta de poder e influéncia,
incompatibilidade com superior hierarquico e subordinados pouco experiente, fato este
que remete o enfermeiro a realizar a tomada de decisdo sem a participacdo da equipe
multidisciplinar e das coordenagdes (RIBEIRO et al., 2018).

A falha na comunicacéo e eficacia dos fornecedores de servigos ao centro cirurgico
gera insatisfacdo a equipe de cirurgia, proporciona risco de complicagbes cirurgicas
e aumenta o nivel de estresse da equipe de enfermagem, liderada pelo enfermeiro
(SOBECC, 2013). A precariedade e a falta de materiais e equipamentos no centro cirirgico
€ uma constante no cotidiano do profissional, variando desde os mais simples até os mais
complexos (STUMM et al., 2006).

Ja o crescimento tecnolégico atual na area de equipamentos e artigos médicos
hospitalares destinado ao centro cirargico possibilita atualizar-se para a assisténcia ao
paciente cirurgico com seguranca e prevenir complicagées (SOBECC, 2013). O enfermeiro
enfrenta uma sobrecarga de trabalho quantitativa evidenciada pela responsabilidade de
um setor ou muitas vezes, por mais de um setor hospitalar e qualitativa verificada pela
complexidade das relacdes humanas (CARVALHO et al., 2018).

O estresse esta presente na enfermagem desde os tempos remotos sendo o
enfermeiro, responsavel pelo gerenciamento do cuidado além da divisdo social deste
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que € prestado pela equipe de enfermagem, tornando-o sujeito de maior impacto para
manifestacdes do estresse.

O estresse pode impactar negativamente a sadde do trabalhador da enfermagem,
pois acomete enfermeiros, técnicos e auxiliares nas mais diversas areas de atuacéo,
compromete a seguranga do paciente, os resultados dos indicadores de qualidades do
servico e os custos associados com manutencdo de uma equipe treinada e qualificada
(MACEDO et al., 2018; LIMA et al., 2021).

A relevancia de compreender a complexidade que envolve a atuagao do enfermeiro
€ consenso na literatura. Dentre as varias fungbes desse profissional no centro cirargico
(CC), destaca-se receber o paciente, avaliar suas condi¢des fisicas e emocionais, visando
a resolugdo dos problemas apresentados pelos mesmos em um processo saude doenca
(STUMM et al., 2008).

Encontra-se uma dificuldade conceitual por parte dos enfermeiros relacionado
as acbes de geréncia do cuidado de enfermagem, a maioria ndo compreende que seu
processo de trabalho envolve o cuidar (acdes de cuidado direto) e o administrar (agoes
de cuidado indireto), ou seja, as agbes do enfermeiro na pratica voltam-se a geréncia do
cuidado de enfermagem (CHRISTOVAM, PORTO E OLIVEIRA, 2012).

A pressao sofrida durante a jornada de trabalho e acompanhado com o aumento de
servico e responsabilidades cada vez maiores sdo problemas enfrentados pelo enfermeiro
atualmente ocasionando o estresse, podendo assim comprometer suas atividades e seu

relacionamento com a equipe (STUMM et al., 2006).

51 CONCLUSAO

As informagbes contidas neste estudo ressaltam a predominancia do sexo feminino
entre os trabalhadores de enfermagem, faixa etaria socioeconomicamente ativa (20 a 40
anos), tempo de formacgéo e experiéncia profissional na area assistencial de 2 a 5 anos em
centro cirurgico e a maioria ndo possui curso de pés-graduacao.

Conclui-se que na categoria A - Relacionamento dos participantes com outras areas
e supervisores predomina-se alerta para o alto nivel de stress, na categoria B- Atividades
relacionadas com o funcionamento da unidade identifica-se alto nivel de stress, ndo houve
consenso na categoria C - Atividade relacionada com administracdo de pessoal havendo
equilibrio entre baixo nivel de stress, médio nivel de stress e alerta para alto nivel de
estresse.

As categorias D — Assisténcia de Enfermagem prestada ao paciente e E-
Coordenacao das atividades da unidade, ndo foram consideradas fatores determinantes de
estresse pela populagdo estudada. Quanto as condigbes de trabalho para o desempenho
das atividades (categoria F), ocorre uma dicotomia entre alerta para alto nivel de stress e
baixo nivel de stress.
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Torna-se necessario que 0s gestores dos servicos de enfermagem e equipe
multiprofissional saiba identificar e desenvolver mecanismos que possam reduzir o
estresse. Localizar os eventos especificos que podem ser os elevadores dos niveis de
estresse no trabalho € uma das primeiras acdes a serem executadas no ambiente cirirgico.
O centro cirurgico € um setor especifico que necessita de profissionais altamente
preparados e treinados para cumprir o exercicio da Enfermagem com responsabilidade e
competéncia. Portanto, deve-se favorecer a elaboracéo de estratégias para melhor atender
o individuo em todos os aspectos do cuidar, sendo primordial estudar modelos, métodos e
estratégias de gestdo que possam viabilizar o processo do cuidado de enfermagem, sem

torna-lo insalubre para quem o executa.
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