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RESUMO

Ha uma relacdo intima entre trabalho e subsisténcia e, por isso, desde os primoérdios, 0s seres humanos
desenvolvem atividades laborais a fim de prover recursos para sobreviverem (FARSEN et al., 2018). Hoje,
tais atividades sdo desenvolvidas no ambiente de trabalho, durante a jornada de trabalho e,
consequentemente, séo os locais onde as pessoas permanecem grande parte de suas vidas, repercutindo
significativamente na saude fisica, psiquica e social das mesmas (COSTA; SANTOS, 2021; FARSEN et
al., 2018).
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1 INTRODUCAO

H& uma relacdo intima entre trabalho e subsisténcia e, por isso, desde os primérdios, 0s seres
humanos desenvolvem atividades laborais a fim de prover recursos para sobreviverem (FARSEN et al.,
2018). Hoje, tais atividades sdo desenvolvidas no ambiente de trabalho, durante a jornada de trabalho e,
consequentemente, séo os locais onde as pessoas permanecem grande parte de suas vidas, repercutindo
significativamente na salde fisica, psiquica e social das mesmas (COSTA; SANTOS, 2021; FARSEN et
al., 2018).

Por ter influéncia na saude das pessoas, a Organizacdo Mundial de Satude (OMS) incentiva a criacdo
de ambientes de trabalho saudaveis, nos quais os trabalhadores e gestores buscam o desenvolvimento
continuo na promogé&o da seguranca, protecao, satde e bem-estar profissional, além de avangos sustentaveis
no ambiente de trabalho (MARIYA et al., 2019; STEVANIN et al., 2018). Esse ambiente de trabalho
saudavel promove uma melhor qualidade de vida no trabalho (QVT).

Assim, a OMS cita que a qualidade de vida é a percepg¢édo do individuo quanto a sua existéncia,
relacionando-se aos seus objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes, que envolvem o seu bem-estar,
além do seu relacionamento com outros individuos e com 0 meio em que esta inserido (OMS, 1998).

Comumente, a QVT esta ligada as préticas laborais que envolvem a preservagdo e manutencdo da saude do
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trabalhador, com o objetivo de garantir condi¢Ges seguras e saudaveis de trabalho, levando ao bem-estar e
satisfacdo profissional (DE LA CRUZ et al., 2020; OSAKI; PUSTGLIONE, 2019).

Ao se tratar dos trabalhadores da saude, é possivel observar a dificil interface entre o ambiente de
trabalho e a qualidade de vida. As exigéncias e sobrecarga dos servicos de saude afetam fisico e
psicologicamente os profissionais, pois, além da rotina ardua e do peso da responsabilidade, ha riscos no
ambiente laboral, como: contato com residuos infectantes, estrutura fisica inadequada e falta de insumos.
Tais fatores podem gerar estresse, insatisfacdo e desmotivacdo, que favorecem o adoecimento dos
trabalhadores (JULIO et al., 2021; OLIVEIRA et al., 2018).

Dessa forma, é importante que no ambiente destinado a prestacdo do cuidado, haja harmonia entre
profissional-servi¢co-ambiente, para que o paciente receba a assisténcia com alto nivel de qualidade. Para
tal, deve-se atentar ndo somente as praticas de assisténcia, mas ao relacionamento com a equipe, a
disponibilidade de insumos, as condic@es de trabalho e a humanizacao do cuidado (DODOU et al., 2017).

Neste aspecto, é possivel destacar a atencdo a saude materno-infantil, que abrange um servico de
assisténcia a salde que se distingue dos demais, visto que se inicia pelo acolhimento do binbmio mée-feto
durante o parto e, posteriormente, a assisténcia a puérpera e ao filho na maternidade de forma separada.
Tendo em vista o cenario de maternidade, € imprescindivel que no ambiente de trabalho do centro
obstétrico, haja profissionais preparados para tornar o convivio agradavel com a parturiente e com 0s
demais profissionais presentes no local, criando uma harmonia para ambos (DODOU et al., 2017; VIEIRA
etal., 2018).

Neste contexto, observa-se a existéncia de muitos estudos que abordam a importancia do ambiente
saudével para o trabalhador da satide (ORGAMBIDEZ-RAMOS; BORREGO- ALES, 2017; PEREIRA et
al., 2022), além dos problemas que a falta de um ambiente seguro pode ocasionar (CUNHA et al., 2017,
NANTSUPAWAT et al., 2016; VIEIRA et al., 2018; WEI et al., 2018). Sabe-se, ainda, que existem
trabalhos que definem, descrevem e caracterizam ambientes laborais saudaveis (MARIYA, 2019; OMS,
2010; OSAKI; PUSTGLIONE, 2019), todavia, se vé uma escassez de pesquisas que abordem o ambiente
de trabalho saudavel sob o ponto de vista dos préprios trabalhadores.

Além disso, é possivel analisar a QVT em diversos setores da saude, como na Atengdo Primaria a
Saude (JULIO et al., 2021; PEREIRA et al., 2022), nos setores de emergéncia (ELDER et al., 2020) e em
hospitais de outros paises (FAN et al., 2016; NANTSUPAWAT et al., 2016), no entanto, pouco se fala
sobre 0 ambiente de trabalho seguro nos centros obstétricos brasileiros, sende esta a finalidade deste estudo.
Tambeém, discutir a tematica com foco no bloco obstétrico se torna viavel, visto que é um ambiente pouco
explorado para esse fim. Ademais, ao discutir sobre ambiente de trabalho saudavel no bloco obstétrico sera

possivel propor atividades para promover um ambiente saudavel para os trabalhadores e com mais

seguranca para 0s pacientes.
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Diante desse cenario, questiona-se: quais os fatores que influenciam na promocéo do ambiente de
trabalho saudavel no centro obstétrico? A partir disso, pressupde-se que existam tanto fatores que

favorecem como fatores que dificultam a promog¢&o de um ambiente laboral saudavel

2 OBJETIVO
Compreender os fatores que influenciam na promoc&o do ambiente de trabalho saudavel no centro
obstétrico.

3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de caso de natureza interpretativa, de abordagem qualitativa, pois permite
observar o comportamento do publico alvo da pesquisa em interagdo com o campo de estudo, a fim de
atingir os objetivos da pesquisa (GIL, 2010).

Este estudo foi realizado em um centro obstétrico de um hospital filantrépico de grande porte em
um municipio do interior de Minas Gerais. Este hospital é referéncia regional e atende ndo s6 a populagéo
do municipio, como também a de 35 cidades do entorno. O centro obstétrico conta com uma equipe
multidisciplinar que realiza cerca de 341 partos por més (dados referentes ao ano de 2021).

Participaram da pesquisa 16 profissionais do setor, de acordo com o critério de inclusdo: fazer parte
da equipe de salde do centro obstétrico hd pelo menos seis meses, para que tenha tido oportunidade de
conhecer e participar da rotina da unidade. Foram excluidos da pesquisa 0s profissionais que estavam de
férias, de licenca médica ou maternidade. Os demais profissionais do quadro de funcionéarios do setor se
recusaram a participar ou ndo estavam presentes durante a coleta de dados.

A coleta de dados ocorreu no més de maio de 2022, por meio de entrevista semiestruturada, realizada
pessoalmente e audiogravada para posterior transcricdo. As entrevistas tiveram duracdo média de 19
minutos. O critério utilizado para finalizar o nimero de entrevistas foi o de saturacao tedrica, por repeti¢do
das informacdes (FONTANELLA; RICAS; TURATO, 2008). Também foi realizada a observacdo nédo
participante do cotidiano de trabalho no centro obstétrico, cujas observagdes foram registradas em um diario
de campo e identificadas como “notas de observagdo (NO)”. Ressalta-se que foi realizado um teste piloto
para adequacao do roteiro de entrevista, no entanto, ndo foram necessarias quaisquer alteracoes.

Apos a transcricdo das entrevistas e notas de observagdo, foi realizada a Analise de Conteido
Tematica, conforme proposto por Bardin (2016), por meio da organizagdo, codificacdo e categorizacao,
para posterior discuss@o coma literatura.

Os aspectos éticos da pesquisa estdo em conformidade com a Resolucdo n° 466, de 2012 e n° 510
de 2016, que regulamentam normas éticas para pesquisa envolvendo seres humanos (BRASIL, 2012; 2016).

Além disso, este estudo foi enviado para 0 Comité de Etica,
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via Plataforma Brasil, ap6s a autoriza¢do do Comité de Etica do hospital em estudo, por meio da
carta de anuéncia. Todos os participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
antes das entrevistas. Para garantir o anonimato dos dados, os participantes foram identificados pela
profissdo seguido do nimero da entrevista, por exemplo: Enfermeiro 1, Médico 2, Téc. de enfermagem 3

e, assim, sucessivamente.

4 DESENVOLVIMENTO

Foram entrevistados 16 profissionais da satde do centro obstétrico do hospital em estudo, sendo
02 médicos pediatras, 02 enfermeiras, 11 técnicos de enfermagem e 01 auxiliar de enfermagem. A maioria
dos participantes foram do sexo feminino e que atuavam de 6 meses a 23 anos no setor.

Apos a andlise de conteido das entrevistas, conforme Bardin (2016), foi possivel elencar duas
categorias: “Ambiente de trabalho (ndo) saudavel: fragilidades experenciadas pelos profissionais do centro

obstétrico” e “E possivel um ambiente de trabalho saudavel no centro obstétrico?”, discutidas a seguir.

4.1 CATEGOPRIA 1: AMBIENTE DE TRABALHO (NAO) SAUDAVEL: FRAGILIDADES
EXPERENCIADAS PELOS PROFISSIONAIS DO CENTRO OBSTETRICO

Esta categoria visa apresentar os fatores que dificultam o estabelecimento de um ambiente de
trabalho saudavel, a saber: estrutura fisica inadequada, falta de recursos, sobrecarga de trabalho, favoritismo
profissional e dificuldade de relacionamento pessoal.

A estrutura fisica do local de trabalho € um fator que influencia no ambiente saudavel e, quando
adequada, é capaz de estabelecer seguranca e conforto para os profissionais e os clientes. No entanto, é

possivel identificar insatisfacdo dos profissionais quanto a estrutura fisica da instituicdo pesquisada:

Existem alguns dificultadores: a parte estrutural € muito antiga, o que dificulta a organizacéo [...]
(ENFERMEIRA 1).

As vezes falta espaco para vocé poder fazer o preparo do procedimento, ter mais espaco e dar a
assisténcia melhor para o paciente. [...] a estrutura fisica também € uma coisa que prejudica [...] ela
n&do é bem apropriada (TEC. ENFERMAGEM 10).

Dias et al. (2020) referem que a adaptacdo da estrutura fisica e adequacdo do mobiliario atua como
medida preventiva relacionada a ergonomia profissional, j& que um ambiente saudavel deve trazer o
conforto para a realizacao das atividades pelos trabalhadores. Dessa forma, é necessario um olhar ampliado
no momento da construcdo e delimitacdo dos ambientes, devendo ser ajustado a melhor estrutura fisica

possivel. Muitas vezes, pequenos ajustes ja sdo suficientes para melhorar o ambiente e 0 processo de

trabalho.
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O servico ndo depende somente de uma boa estrutura fisica, mas também dos insumos e recursos
disponiveis, pois a assisténcia é possivel somente mediante a utilizagdo de materiais de acordo com a
demanda. A falta dos recursos necessarios é uma constante no cotidiano dos profissionais entrevistados,

conforme relatado:

[...] as vezes falta também alguns materiais. Ai o paciente fica sem e tem que fazer um improviso
(TEC. ENFERMAGEM 7).

Né&o tem muitos recursos e 0s que tem ndo sdo de tanta qualidade. Se tivesse mais recursos, ai a
gente trabalharia melhor ainda. Quando a gente ndo tem material de qualidade a gente tem que se
desdobrar. Um exemplo, vocé tem que ficar fazendo gambiarra para um CPAP funcionar, ficar
emendando com o esparadrapo (TEC. ENFERMAGEM 8).

Foi observado que para o atendimento, a equipe prepara previamente os materiais, afim de estarem
prontos para prestar a assisténcia e atender a quaisquer eventualidades que possam ocorrer. Ja no
preparo, percebeu-se que os profissionais utilizavam de forma rotineira o esparadrapo para adaptar
0s equipamentos, Vvisto que o encaixe dos mesmos ndo era adequado. Também, observou-se que
muitos equipamentos ndo funcionaram adequadamente, tendo que ser trocados no momento da
assisténcia, como, por exemplo, aspirador portatil, canetas de cautério, ambu, entre outros (NO).

A escassez de insumos limita a assisténcia de qualidade dos profissionais e causa frustracdo dos
mesmos, sendo imprudente a instituicdo submeter os profissionais a adequacdo dos servicos com
improvisos por falta de recurso. Dodou et al. (2017) e Osaki e Pustglione (2019) afirmam que a falta dos
recursos materiais € fator estressante na atuacdo dos profissionais da saude, sendo um problema de
inadequacao por parte da empresa, por nao os fornecer de forma adequada para prestacdo da assisténcia ao
paciente.

Outro fator dificultador foi a insuficiéncia de mao de obra, que gera sobrecarga de trabalho, visto
que os colaboradores presentes tém que assumir o papel de dois funcionarios, além de terem que cumprir

longas jornadas de trabalho, como pode ser visto nas narrativas:

A carga horaria é bem puxada e o intervalo de descanso € pouco. Isso porque tem vez que é tdo
corrido que a gente nem faz horério de almogo (TEC. ENFERMAGEM 2).

Ah, e quando acontece de faltar muita gente no plantdo! Nossa, ai fica bem desgastante. E como
sobrecarrega, viu! Porgue tem que ficar em dois lugares sozinha (TEC. ENFERMAGEM 3).

Em suas pesquisas, Paguio, Yu e Su (2020) relacionam trés consequéncias da sobrecarga de
trabalho: a exaustdo fisica e emocional, a insatisfacdo com o trabalho e a m& qualidade da assisténcia. De
acordo com 0s entrevistados na presente pesquisa, grande parte da sobrecarga esta na necessidade de
assumir os cuidados em dobro por falta de pessoal, o que reflete na assisténcia, ou por falta de tempo, sendo

gue ambos geram exaustdo no colaborador.
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Associado aos outros fatores dificultadores ja apresentados, soma-se a desconsideragdo com o
trabalhador por parte da empresa, a identificacdo do favoritismo de alguns profissionais, além do
relacionamento interpessoal prejudicado que juntos contribuem para a deterioracdo do ambiente de

trabalho. Notavel tal ocorréncia pela classe técnica da enfermagem, que citaram esses problemas:

A gente tem que procurar um lugar para deitar e ai colocamos o colchdo no chdo em um cantinho.
E por dignidade humana, né? Vai ver os médicos, eles tém um quarto digno para descansar. Os
outros setores também tém quarto, a pediatria tem, a UTI também tem, até a maternidade 14 fora tem
(TEC. ENFERMAGEM 3).

No6s também fazemos parte da assisténcia. E muitas vezes nds somos tratados como se fossemos
insignificantes e a maior parte do tempo o paciente esta com a enfermagem. Eu acho que falta
entender que também temos nosso valor [...] (TEC. ENFERMAGEM 12).

Por meio da observacao ndo participante foi possivel identificar a facilidade de adquirir recursos por
parte dos médicos, por exemplo, materiais solicitados na farmacia e em outros setores, como
pediatria e UTI neonatal eram prontamente atendidas, ao contrério do que quando requeridos pela
equipe de enfermagem. Outro fator também observado foi a forma de comunicacgdo da equipe. A
equipe médica é mais respeitada, enquanto, algumas vezes, com os demais profissionais, a forma de
falar era mais grosseira. Em alguns casos, o desacato ocorreu até mesmo pela propria equipe médica
(NO).

Santos et al. (2019) discutem quanto a cultura do modelo biomédico existente no ambiente
hospitalar ¢ como a equipe médica ainda possui maior “respeito” quando comparada a equipe de
enfermagem. Ainda trazem, em especifico, a atuacdo limitada dos enfermeiros obstétricos devido a
hegemonia médica existente. Citam que a enfermagem tenta intervir nas condutas, mas nao sdo ouvidos,
tendo os médicos soberania nas tomadas de decisdes.

E fato evidenciado em pesquisas e no presente estudo que a enfermagem, de certa forma, ndo é tdo
valorizada quando comparada aos profissionais médicos. E notério que tal fator influencia negativamente
no ambiente de trabalho, no qual a enfermagem se depara com a desvalorizagéo, opressao e sua atuacao se
torna insignificante, sendo obrigados a seguir apenas as ordens médicas.

A falta de reconhecimento sugestiona ao trabalhador sua insignificancia, levando-o ao
questionamento da sua capacidade e da sua importancia no local de trabalho. Isso gera sofrimento e resulta
em desanimo, presenteismo, absenteismo e até mesmo em doengas psiquicas (GOHAR et al., 2021).

A empresa deve zelar pelo bem-estar dos seus colaboradores, a fim de garantir que 0 mesmo esteja
bem e apto para trabalhar. Afinal, os profissionais da satide cuidam dos outros, mas quem cuida deles? E
basilar que o profissional de salde seja bem cuidado, esteja feliz e seja respeitado no ambiente de trabalho,
com o objetivo de promover uma assisténcia mais segura e humanizada, que refletira na equipe, no paciente
e na propria instituicao.

Por fim, é possivel notar que os participantes destacam problemas que dificultam o exercer do

trabalho no hospital, como: estrutura fisica, falta de recursos e sobrecarga de trabalho. Entretanto, a maior
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parte dos obstaculos, que de fato atrapalham o desenvolvimento do ambiente de trabalho saudavel, esta

relacionado com o pessoal, suas atitudes e convivio.

4.2 CATEGORIA 2: E POSSIVEL UM AMBIENTE DE TRABALHO SAUDAVEL NO CENTRO
OBSTETRICO?

A presente categoria visa discutir sobre os fatores que favorecem e promovem o ambiente de
trabalho saudavel. Neste sentido, as entrevistas permitiram identificar que, ainda que os fatores negativos
prevalecam no contexto do centro obstétrico, existem também experiéncias relatadas como positivas.

Uma dessas experiéncias é o trabalho em equipe. Na area da satde ndo existe um unico profissional;
ndo é a toa que ha uma equipe multi e interdisciplinar para assisténcia do paciente. Nao se faz salde sem
uma equipe e nem € possivel prestar assisténcia sem que haja harmonia dentro dessa. Além disso, a
sobrecarga de trabalho pode ser amenizada quando o trabalho em equipe funciona, quando cada um se
compromete, se engaja no servico e respeita o colega. E notavel nas falas a percepgdo dos participantes

quanto ao referido assunto:

O que torna o ambiente de trabalho saudavel € a convivéncia com as pessoas, o trabalho em equipe,
um ajuda o outro, deixa o servico bom, mais leve e tranquilo (TEC. ENFERMAGEM 6).

Ter os colegas de trabalho unidos e empaticos uns com os outros e nos atendimentos também
favorecem o ambiente de trabalho saudavel (MEDICO 2).

Segundo Oliveira et al. (2018), o trabalho em equipe esta relacionado com a promocao do ambiente
saudavel e da qualidade de vida do profissional, uma vez que a boa relacdo interpessoal é capaz de intervir
em fatores emocionais, pois evita a sobrecarga de trabalho concentrada em um Unico colaborador. Quanto
menos sobrecarregada estiver uma equipe, maior serd o potencial de reducédo os indices de presenteismo e
do adoecimento psiquico.

Outro ponto que favorece o ambiente de trabalho saudavel no centro obstétrico é a comunicacao,
instrumento forte e bastante presente no ambiente de trabalho e entre a equipe.

Por meio dela e da forma com que a mensagem € transmitida, varias conclusdes podem ser tiradas,
por isso, é fundamental que a comunicacéo seja clara, educada e qualificada, a fim de evitar distor¢cdes ou

constrangimentos:

Um bom ambiente de trabalho tem que ter algumas caracteristicas fortes, uma delas é a comunicacao,
é ter boa comunicacdo, uma comunicacgdo transparente. Porque a boa comunicacao ajuda a gente a
manter 0s objetivos da nossa instituicdo, ajuda a solucionar mais rapido os problemas e evita as
fofocas (ENFERMEIRA 2).

A comunicagdo entre setores é de extrema importancia para continuidade do servico ao cliente
(MEDICO 2).
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A comunicacédo qualificada entra como um dos padrées da American Association of Critical Care
Nurses (Associacdo Americana de Enfermeiros de Cuidados Intensivos) para estabelecer um ambiente de
trabalho saudavel. A comunicacdo efetiva e clara entre as equipes e setores é capaz de melhorar o
desempenho profissional e a produtividade que impactam diretamente na melhor assisténcia ao paciente
(WEl et al., 2018).

Foi observado que a comunicacdo realmente funciona no setor estudado nesta pesquisa, salvo

algumas intercorréncias presenciadas, como:

Duas pessoas irem buscar 0 mesmo material em momentos diferentes; atraso para a realizagdo do
procedimento por falta da comunicac¢do com o profissional para realizar a limpeza da sala de parto,
a passagem de sonda vesical de demora (SVD) ou a realizacdo de lavagem gastrica. Salvo esses
poucos casos observados, a equipe do setor possui uma boa interacdo e a comunicacao é usada como
ferramenta para harmonizar, distribuir as tarefas e trazer uma boa dindmica a todos (NO).

Ao se tratar deste assunto, Orgambidez et al. (2017) retratam que manter uma comunicacéo efetiva
entre a equipe de trabalho gera uma melhor relagdo entre os funcionarios e o funcionamento do servico,
trazendo experiencias e sentimentos positivos ao ambiente de trabalho (ORGAMBIDEZ et al., 2017). E
certo que estar satisfeito no local de trabalho promove qualidade de vida aos colaboradores, sendo a
comunicacdo uma ferramenta indispensavel para manter a harmonia entre os profissionais e, como
consequéncia, na qualidade do servico.

O trabalhador para ser considerado apto a exercer suas fungdes precisa saber como executa-las.
Dessa forma, a capacitacdo € uma ferramenta essencial para o ambiente de trabalho saudavel. Os
profissionais entrevistados destacaram a importancia dos treinamentos para a vida profissional, mas

infelizmente, mencionam que ela é falha por parte da instituicdo:

No6s ndo somos capacitados. Capacitados que eu digo é que nés ndo somos atualizados, ndo tem
treinamento, a gente ndo tem apoio quanto ao conhecimento, se a gente quer a gente corre atras
sozinho (TEC. ENFERMAGEM 1).

E bom a gente treinar sabe, mesmo que ja saiba o servico, sempre tem algo novo ou para relembrar
ou para aprender (TEC. ENFERMAGEM 4).

Ainda que seja uma acdo pouco desenvolvida no setor, a capacitacdo é fundamental para que se
tenha o ambiente de trabalho saudavel. Mariya (2019) ressalta que promover a mudanca de comportamento
é um processo dificil e progressivo, com resultado a longo prazo, mas que ao entender a necessidade para
se fazé-la, traz consigo um avancgo pessoal e profissional. O autor ainda cita que os treinamentos séo

métodos de motivacdo para melhoria do servicgo, pois incentiva o funcionario a observar as mudancas que

ele mesmo pode fazer no cotidiano dos seus afazeres.




Z
Z
=
A0
4
>
O
o
pd
>
>

N |
MEDICAL AND NURSING CONGRESS

Vé-se, portanto, que os treinamentos sdao fundamentais no ambiente de trabalho, realizados por
mediadores capacitados, que possam transmitir conhecimento atualizado a equipe. Tal estratégia é uma
excelente ferramenta de gestdo e preparo dos lideres da instituicdo (NANTSUPAWAT et al., 2016). Da
mesma forma, Fan et al. (2016) informam que os profissionais, quando bem capacitados, sdo capazes de
terem maiores experiéncias positivas no ambiente de trabalho, melhorando o bem-estar profissional, que
automaticamente eleva a dedicag&o e resulta em uma melhor assisténcia ao paciente.

Do contréario ao mencionado na categoria anterior, a valorizagdo e reconhecimento sdo capazes de
promover a satisfacdo profissional, no qual o empregado percebe que seus colegas de trabalho e seus
superiores notam sua presenca e seu empenho em suas atividades laborais (FAN et al., 2016). Além disso,
receber uma remuneracao adequada, além de dar estabilidade pessoal, enaltece a profissdo e transparece ao

profissional o seu valor:

Se vocé fala um obrigado e demonstra gratiddo, da proxima vez vocé vai tentar fazer o melhor para
ser reconhecido novamente e isso jA& muda muito na nossa vida enquanto trabalhador, né? (TEC.
ENFERMAGEM 11).

Existem mudangas que estdo relacionadas para melhorar o0 nosso ambiente e a primeira delas devia
ser o salario digno, que eu acho que o salario ali ndo condiz com a nossa profissdo. Também acho
que precisamos ter motivacdo (ENFERMEIRO 2).

Ao falar de valorizacéo, Vieira et al. (2021) mencionam que se trata de uma retribuicao referente a
atuacdo do profissional contratado e que deve ser estimulada sua pratica na instituicdo, a fim de dar
significancia aos trabalhadores e ao seu trabalho de cuidar, tornando-os conscientes sobre sua importancia
na assisténcia. E por esse fator que o reconhecimento e a valorizagao surtem tanto efeito motivacional, pois
o individuo consegue enxergar sua importancia e nota que outras pessoas também tém essa percepcao.

Estar contente no local em que trabalha significa se sentir realizado profissionalmente. Os

participantes entrevistados associam a QVT com essa satisfacao:

Qualidade de vida no trabalho para mim é eu trabalhar em um setor que eu gosto, um setor que me
deixa satisfeita e feliz com o que eu estou fazendo (TEC. ENFERMAGEM 7).

No meu ponto de vista, 0 ambiente de trabalho esta totalmente relacionado ao quanto o funcionario
esta estimulado e feliz com o seu dia-a-dia na empresa (MEDICO 1).

Atualmente, parece impossivel cogitar um ambiente de trabalho que promova aos seus funcionarios
saude. Farsen et al. (2018) ressaltam que é possivel pensar em tal fator se associar qualidade de vida a
felicidade e bem-estar, considerando que o profissional € um ser individual e, por isso, tais defini¢cdes serdo

particulares para cada um. Portanto, a constru¢do do ambiente saudavel é a juncdo de préaticas singulares

que contribuem para o aproveitamento coletivo.
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A maioria dos participantes da pesquisa (13) declararam o ambiente pesquisado como ‘parcialmente
saudavel’, 03 consideraram o ‘ambiente saudavel’ e nenhum definiu como ‘nao saudavel’. Madruga Filho
et al. (2018) destacam que o ambiente de trabalho engloba ndo somente a estrutura fisica que delimita a
area e 0s materiais para a realizacao das tarefas, mas também se relaciona com as pessoas que ali trabalham
e a convivéncia entre elas.

Todos os itens citados acima garantem um ambiente de trabalho saudavel que refletirda em uma
assisténcia de qualidade. Sendo assim, um ambiente que ndo é capaz de promover o bem-estar e seguranca
profissional, trard uma assisténcia deficitaria, que até pode ser resolutiva, porém, ndo sera satisfatoria. Tal

fator foi identificado por todos os participantes da pesquisa:

Um bom ambiente de trabalho impacta na assisténcia, com certeza. Profissional valorizado, bem
remunerado e satisfeito diminui os riscos de erros, aumenta a seguranga para o paciente e aumenta
muito o nivel de satisfacdo do paciente também (ENFERMEIRO 2).

Se 0 ambiente estiver saudavel a gente vai conseguir trabalhar melhor e dar melhor assisténcia para
o0 paciente (TEC. ENFERMAGEM 6).

Da mesma forma, ao citarem as possiveis solucdes e medidas favoraveis ao ambiente, o foco é
realmente para 0 comportamento da equipe, ndo sendo tdo mencionado quanto a alteragdes institucionais.
Neste sentido, priorizar as relagdes entre a equipe e 0 paciente torna- se fundamental para a obtencéo de
um ambiente de trabalho saudavel.

Assim, dentre os fatores favoraveis para o trabalho saudavel destaca-se a satisfacdo profissional com
0 que fazem. Porém, quanto ao relacionamento interpessoal, ficou claro que o trabalho em equipe é um
ponto positivo, que promove a harmonia entre os trabalhadores e melhoria da qualidade da assisténcia ao

paciente.

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho possibilitou compreender os fatores que influenciam na promocao do ambiente
de trabalho saudavel no centro obstétrico. Sendo os fatores que dificultam o estabelecimento desse ambiente
de trabalho: estrutura fisica inadequada, falta de insumos e recursos, insuficiéncia de mdo de obra,
favoritismo profissional e falta de reconhecimento por parte da empresa.

Todavia, os entrevistados referiram fatores que potencializam o ambiente de trabalho saudavel, a
saber: trabalho em equipe, comunicacdo eficaz, capacitacdo, valorizacdo, reconhecimento profissional e

satisfacdo no ambiente de trabalho. Todos esses fatores contribuem para melhoria da qualidade da

assisténcia.
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Neste sentido o pressuposto da pesquisa foi confirmado, uma vez que os entrevistados relataram
fatores que dificultam o meio laboral, mas também apontaram potencialidades para promover o ambiente
de trabalho saudavel.

Este estudo apresentou como fator limitante a ndo participacdo de todas as categorias profissionais
que compde a equipe de assisténcia a satde do centro obstétrico. Assim, sugere- se para pesquisas futuras

0 acompanhamento longitudinal do ambiente de trabalho saudavel, abordando a visdo de outras categorias

profissionais, dos pacientes e gestores.
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