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RESUMO

O ambiente laboral organizado na perspectiva do principio da integralidade pode induzir o profissional da saude
a se proteger e a se preocupar com a prote¢cdo do outro, contribuindo para um comportamento preventivo diante
dos riscos. Realizar uma reflexdo tedrica sobre a seguranga ocupacional do trabalhador em saldde na
perspectiva da integralidade constitui-se objetivo desse ensaio. Os resultados sdo apresentados em dois temas:
integralidade como fundamento da seguranca no trabalho e a educacdo permanente como estratégia para o
alcance da integralidade da seguranca no trabalho. Conclui-se que a adesdo dos profissionais da saude as
medidas de protec&o necessita ser compreendida na perspectiva da integralidade. Deve permear um olhar sobre
a gestdo e a organizacao do trabalho e a proatividade individual do trabalhador para o agir coletivo na
transformacgéo da realidade do servigo. Exige-se uma articulagcdo entre os profissionais do ensino e da pratica
para a formacgao, capacitagdo em salde e seguranca dos trabalhadores.

Palavras-chave: Saude do trabalhador. Assisténcia integral & saude. Educagédo continuada.

do trabalho.

As propostas de educacdo permanente e 0s
programas de incentivo as praticas de

O trabalho, por ser uma atividade social biosseguranca sdo conduzidas e implementadas,
exerce uma funcdo essencial nas condi¢cGes decalizando predominantemente o0s aspectos
vida do homem e produz um efeito positivo epidemiolégicos, biolégicos e econdmicos sem
quando € capaz de satisfazer as necessidadesnsiderar os fatores histéricos, sécio-culturais,
basicas de subsisténcia. No entanto, ao realizgontextuais, relacionais e psicolégicos dos
lo, pode se expor constantemente aos riscoprofissionais da area da salitle
presentes no ambiente laboral, os quais podem A questdo da seguranca ndo pode ser
interferir diretamente em sua condicdo dereduzida a logica racional, sendo necessario
saiudé’. entender o trabalhador em sua totalidade e na

Analisando as politicas publicas e portariascomplexidade que envolve 0s processos
dos Ministérios do Trabalho e Emprézé@ da organizacionais e relacionais do trab&tho
Saud€® observam-se avangos que contribuemDeve-se promover a articulagio entre o
para a seguranca e saude do trabalhador, sendonhecimento técnico e o0s saberes, as
que a dultima inclui, com maior propriedade, experiéncias e a subjetividade dos profissionais
diretrizes relacionadas a integralidade dess@a area da salde (PAS) com a dinamica
atengdo. Contudo, sdo diretrizes que, para seperacional do trabalffd Visualizar o trabalho
efetivarem na pratica, dependem dos atoresob a dtica da integralidade pode favorecer para
sociais envolvidos na organizagdo e na dinamicgue as acGes laborais, td0 essenciais ao ser

INTRODUCAO

“Enfermeira. Mestre. Doutoranda do programa de Pés-Graduagéo da Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Goias
(FEN/UFG). Docente da FEN/UFG. E-mail: nynne_cunha@yahoo.com.br

**Enfermeira. Doutora. Docente e Pré-Reitora de P6s-Graduacdo e Pesquisa da PUC-Goiés. Professora da Faculdade de Enfermagem da
UFG. E-mail: milcaseverino@gmail.com

***Enfermeira da Secretaria Municipal de Salde de Goiania e do Hospital das clinicas da UFG. Mestre. Especialista em Epidemiologia.
Doutoranda do programa de Pds-Graduagao da FEN/UFG. E-mail: sergianebisinoto@yahoo.com.br

***Enfermeira. Mestre. Doutoranda do programa de Pés-Graduagéo da FEN/UFG. Docente da Universidade Federal do Tocantins (UFT). E-
mail: gipinheirolima@hotmail.com

****Enfermeira. Doutora. Docente da FEN/UFG. E-mail: mbachion@gmail.com

w*xxxEnfermeira. Doutora. Docente da FEN/UFG e da Pontificia Universidade Catdlica de Goias (PUC-GO). E-mail: adeniciafen@gmail. com

Cienc Cuid Saude 2014 Out/Dez; 13(4):770-775




Seguranca profissional na perspectiva da integralid ade 771

humano, sejam realizadas da forma mais segumnaodelo de atencdo a saude possibilitando a
possivel, para si e para o outro. reflexdo e a mudanca das praticas em $aide
Diante disso questionamos: Como poderia ser Essa transformac¢ao do modelo de atencéo em
abordada a seguranga do trabalhador da area daude, norteado pela integralidade, remete a
salde na perspectiva da integralidade da atenc@@cessidade da identificacdo do sujeito em sua
a salde? totalidade, preconizando que o cuidado de
O ambiente laboral para que seja saudavel gessoas, grupos e coletividade consiste em
promova a seguranca profissional, deve setompreender o individuo nos contextos social,
pautado nas relagdes humanas e contextuais §litico, histérico e cultural relacionando-o a
trabalhé” além de ter o principio da familia, a0 meio ambiente e a sociedade da qual
integralidade como eixo da organizagéo e gestage faz part®.
do servigt”. Embora a integralidade se constitua o cyidado envolve uma atitude relacionada
como um dos pilares do Sistema Unico de Saudgy sentimento humano, fundamentado num
e pautado na assisténcia ao usuario, ele tambégiycesso

(;Ievedorlen,tgtr as pfratlcas dos rr()ar)r?flssmnals d3uidam e seres cuidados. Deve ser realizado
area da saude com foco na seguranca valorizando a experiéncia de vida de cada

reflexdo tebrica sobré & seguranga. oeupaciondYiduo envolido no momento do cuidér
9 N P O que leva o individuo a se expor aos riscos

do trabalhador em salde na perspectiva dax . . . .
persp ﬁao esta relacionado Unica e exclusivamente a

integralidade. fatores individuais de risco ou protecdo, mas
determinado por um conjunto de condigbes
METODOLOGIA como o ambiente no qual os trabalhadores estdo
inseridos, bem como pela estrutura
Desenvolveu-se estudo reflexivo sobre agrganizacional da instituicdo, a comunicagso, o
seguranca ocupacional, orientada de acordo coma|acionamento interpessoal e a falta de
os trés sentidos da integralidade: como pratic@gnsciéncia do risco do outro e de si mé®mo

dos profissionais, como modo de organizagaq do A seguranga ocupacional deve ser orientada
trabalho e como respostas governamentais go acordo com os trés  sentidos da

problem?sdespecaflqo? de S"f‘@j_eAt dlsclg(jssgo € integralidad®: primeiro como pratica dos
apresentada em dois temas: a integralidade comg dccionais:  segundo, como modo de

e oo Sasban pra GEEZ2650 do_abalho ot come
alcancge dg integralidade da se ugranF; nr%spostas governamentais  a  problemas
9 9 & %specificos de saude.

trabalho O foco na educagao permanente, que A integralidade como pratica esta presente na

representa o fio condutor para a promocao d(:r"es osta do profissional as necessidades de
ambientes e processos de trabalho saudaveis P pro )
aude do usuario que procura 0 servico de

emergiu durante a analise e reflexdo da Politic§2Y ) ;
Nacional de Seguranca do Trabalh&¥or saud®. Essa resposta deve contemplar além das

_ _ necessidades de acdes de saude do individuo, a
A integralidade como fundamento da seguranca representada pelas medidas de
seguranga no trabalho protecéo.

A integralidade assume posicdo importante  Como modo de organizacdo do trabalho a

BN

nas discussdes referentes a salde a partir ggegralidade exige uma estrutura organizacional
Reforma Sanitaria Brasileira, com a criacéo dos gerencial que estimule a tomada de decisdo
Sistema Unico de Saude (SUS), o qual tem com@ e inclua o uso das medidas protetoras. Para
principios norteadores do atendimento em saldgg, preconiza-se o envolvimento  dos
a universalidade, a integralidade e a equidade. (Brofi’ssionais nos processos de decisdo

]E)rlnmplot ga |3tegrallqdad§ val tcogtra aelabora(;r?\o e divulgacdo dos programas de
ragmentacao 0 cuidado ~centrado na revencdo e controle de infeccdo. Ainda a

espeqah;ag)oes € no modelo b'ofnedlcoidentificagéo das situagfes de risco para a saude
reducionist® e permite a transformacdo do

interativo entre profissionais que
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do trabalhador, das condi¢des de trabalho e das Contudo, na préatica ainda ha um elevado
fontes estressoras que levam a (dés) protecdo. numero de acidentes de trabalho, especialmente
Na perspectiva da integralidade comooOs que expdem os trabalhadores da salde aos
respostas governamentais aos problemafiscos biologicdS e em sua maioria
especificos de salde, é fundamental que a@esencadeados por baixa adesdo as medidas de
politicas busquem uma visdo mais abrangente gseguranc?’.
seguranca no trabalho, desconfigurando a Na perspectiva da integralidade nao se pode
fragmentacdo das suas dimensdes nos ambit@usar esses trabalhadores por essa baixa adesao
da prevencao e assistéria e alto indice de exposicdo. Deve-se avangar na

Em face da realidade do risco da exposicd®ompreensao da organizacéo do trabalho na rede

BN

ocupacional a material biolégico, o Brasil de atencdo a salde e na dinamica do trabalho
instituiu em 2005 a Norma Regulamentadoradue efetivamente opera as acOes de salde no
(NR 32), que estabelece as diretrizes basicagontexto da organizacao e oferta dos servicos no
para a aplicacdo de medidas de protecdo Rais.

Y

seguranca e a saude dos trabalhadores, comequcagso permanente como estratégia para
finalidade de melhorar as condices laborais, gicance da integralidade da seguranca no
nesses setores e minimizar os varios problemagapalho
ocupacionais existentes. Essa norma preconiza a educacdo permanente é uma ferramenta
ainda que os servicos de assisténcia a sauqgilizada para sensibilizar os PAS quanto aos
(SAS) devem prover os recursos estruturais giscos no ambiente laboral e as medidas de
materiais necessarios em quantidade e qualidacg%guranga no trabalfl®. Estudos revelam que
suficientes a execugéo das atividades e instruigtividades educativas sio fortemente
os PAS em relag&o as medidas de protégdo  recomendadas e apresentam altos niveis de
Apesar do grande avanco da seguranca N@yidéncia  cientifica na  protecio  do
trabalho, essa norma nédo aborda o profissionafzpalhaddit*?.
na sua Singularidade e de forma integral, No entanto, para que haja uma mudanga na
trazendo a ﬁSC&”Z&(}éO como forma impOSitivapré_xis referente a seguranca e protegao dos PAS,
de promover a adesdo as medidas de segurancaa educacdo permanente em salde deve romper
Por outro lado a Politica Nacional de Saludecom os paradigmas tradicionais de ensino e
do Trabalhadé? buscou uma apreensdo aprendizagem e se fundamentar no principio da
ampliada das necessidades dos trabalhadoresirtegralidade, buscando uma  autonomia
tem como proposito definir os principios, profissional quanto a seguranca no trabalho com
diretrizes e estratégias da atencdo integral #eflexo para a seguranca do usu&tio
saude ocupacional, fundamentada nos principios Essa mudanca embora carregada de aspectos
do SUS. Estratégias que devem ser realizadada subjetividade dos trabalhadores deve ser
nas trés esferas de gestdo: federal, estadualcenstruida de forma transversal durante a
municipal. Essa politica possui énfase naformag¢do dos profissionais de saude e nos
vigilancia, visando a promocao e a protecdo daspagos privilegiados de educacdo permanente,
saude dos trabalhadores de forma transversal no®s quais se articula teoria e prética; ensino e
diferentes niveis de assisténcia. servico; gestdo e cuidado; interdisciplinaridade e
Diante das perspectivas apontadas, a protec&uultiprofissionalidade.
no ambiente de trabalho e a seguranca O profissional deve ser o sujeito ativo da
ocupacional fundamentadas no principio daaprendizagem e construir a integralidade do
integralidade, favorecem ndo sé a protecdcuidado desenvolvendo o aprender a aprender,
individual do trabalhador, mas também umafazer, ser e viver junto, sem supervalorizar
protecéo coletiva da equipe de salde contra oguaisquer destes aspeétBsmas articulando-os
riscos advindos da prética assistencial,no cotidiano do cuidado.
propiciando, além do cuidado integral do Essa articulagdo contribui para uma
profissional, o cuidado integral para com oconcepg¢ao ampliada dos riscos laborais, que néo
usuario. se restringe apenas ao trabalhador, mas esta
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estreitamente relacionada ao processo e permanente nessa perspectiva da integralidade
dindmica do trabalho. contribui para a construgdo de um trabalhador
A abordagem integral da atividade educativacidaddo e consciente de seus compromissos
ao ser realizada de forma problematizai®ra profissionais, pessoais e socidis
leva em consideracdo as vivéncias e contextos E necessario avancar na compreensdo da
dos profissionais, permite discutir fragilidades,integralidade para além do cuidado do usuario na
potencialidades e construir novos saberes. Aede de atencdo a saude e incluir os
Politica de Educacéo Permanente para 0"®US trabalhadores da satde como participes dessa
aponta essa abordagem como estratégia capaz den¢do enquanto ser, que ao cuidar, necessita
promover essa conscientizacdo e transformacaser cuidado.
das préticas. Essa reflexdo da pratica do cuidado sob o
A Politica Nacional de Saude do olhar da integralidade promovida pela educagéo
Trabalhadd? estabelece que a educacdopermanente permitirdA a ampliacdo e apreensdo
permanente deve dar énfase na identificacdo dda dimensao do cuidado e da seguranca, além de
relacdo saude-trabalho, no diagndstico e manejtortalecer a responsabilizacdo dos trabalhadores
dos acidentes e das doencas relacionadas a@a area da saude com 0s projetos terapéuticos e
trabalho. Deve incluir a reabilitacdo; a vigilanciauma transformac¢do da pratica e da tomada de
de agravos, de ambientes e de processos akecisdo em direcdo a sua protecdo e a do outro.
trabalho; e a producdo de analise da situacdo de Os profissionais da saude ainda priorizam a
saude. A acdo educativa nessa perspectivaratica restrita a um movimento individual e,
habilita a aplicagdo de protocolos, linhas guiaspelo pouco tempo, ndo se permitem um pensar
linhas de cuidado em saude e seguranca decoletivo sobre a realidade do servico e deixam
trabalhador. de ser protagonistas do saber construido sobre os
A formacdo e a capacitacdo do trabalhador dalesafios que se imp8em para a seguranca no
SUS competem as trés esferas de gestéo. Dewabalhd™,
ser aplicada nos trés niveis, técnico, graduagdo e Para que haja relagbes mais democréaticas no
pés-graduacdo, com articulagdo intersetoriakspaco laboral em saude, o trabalho coletivo
visando a promocédo de ambientes e processos deve ser compreendido como resultado do
trabalho saudaveis em consonéancia com asolume total do trabalho global e néo
diretrizes para implementacdo da Politicasimplesmente da somatéria dos trabalhos
Nacional de Educacdo Permanente em S3de parciais em saldde. N&o anulando o trabalho
A insercdo do principio da integralidade naparcial, mas subordinando-o ao trabalho
educacdo permanente vem ao encontro dosoletivd®.
pressupostos de que toda acdo educativa deve,
necessariamente estar prece@qla de ref_lexao CONSIDERACOES FINAIS
sobre o0 homem e de uma analise do meio de

i ) AGS ” y
vida do educandd. Agdes necessarias para  p seguranca do trabalhador legitimada pela
uma aprendizagem significativa que operamyp 32 embora  represente 0  eixo
mudancas na e da realidade, g&rgnd%gulamentador da seguranca dos profissionais
comprometimento e ressignificacéo do ' da salde, ainda é impositiva e ndo considera os
sobre a propria seguranca e do ambiente. aspectos individuais e contextuais da
A formagdo e o desenvolvimento dos grganizacdo e gestdo do trabalho. Avancos nessa
trabalhadores do SUS requerem significacdyerspectiva sdo observados nas Politicas
junto a integralidade, a educacao permanente €N|acionais de SaGde do Trabalhador e de
satde, as praticas cuidadoras, a gest@q,caco Permanente, as quais preconizam a

democratica e participativa e ao controle social,icylacso entre os diferentes niveis de ensino e
em saude. A educacdo permanente em sauqg, gestdo, considerando a promocdo, a

configura-se pela possibilidade de transcender greyencao e o diagnéstico das situacdes de risco.
associacao de saber e fazer em consonancia com p  gdesio dos profissionais da salde as
0 momento social, historico, economico € megidas de protecdo deve ser compreendida na
politico  dos  trabalhadores. A educacaoperspectiva da integralidade, permear um pensar
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coletivo sobre a gestéo e organizagao do trabalheisando tanto a protecao do trabalhador quanto
e a proatividade individual do trabalhador para ado usuério.
agir coletivo na transformacgéo da realidade do A seguranca do trabalhador da area da
servigo. saude na perspectiva da integralidade deve ser
A construgdo dos saberes necessarios de responsabilidade governamental,
essas mudancas exige uma articulacdo entr@stitucional e do préprio profissional. A
profissionais do ensino e da pratica para aompreensdo da integralidade e o exercicio
sinergia na formacdo e qualificacdo dessa pratica no cotidiano do cuidado do outro
profissional. Essa construcdo deve sere de si, além de ser uma obrigacdo moral
mediatizada pelo contexto laboral, de tal formaconstitui-se numa ferramenta importante para
que os principios da seguranca sejam® autoprotecdo e para a qualificagdo do
internalizados na dindmica do trabalho, cuidado nas redes de atencdo a saude.

THE SAFETY OF THE HEALTHCARE WORKERS IN INTEGRALITY PERSPECTIVE: A
THEORETICAL REFLECTION

ABSTRACT

The work environment organized under the integrality principle’s perspective can induce the healthcare worker to
protect yourself and to worry about the protection of others, contributing to preventive behavior at the risks.
Perform a theoretical reflection about the occupational safety health worker in integrality perspective constitutes
the objective of this essay. The results presented in two themes: integrality as the foundation of the work safety
and permanent education like strategy to reach the safety’s integrality at work. We conclude that adherence of
healthcare workers on protective measures need to understand in the integrality perspective. Must permeate the
collective thinking on the work’'s management and organization and the individual proactivity of worker to
collective action to transform the reality service. It requires coordination between professionals of teaching and
practice for the formation, health training and workers safety.

Keywords: Occupational Health. Comprehensive health care. Education. Continuing.

LA SEGURIDAD DE LOS PROFESIONALES DE LA SALUD EN LA PERSPECTIVA DE
LA INTEGRALIDAD: UNA REFLEXION TEORICA

RESUMEN

El ambiente laboral organizado en la perspectiva del principio de la integralidad puede inducir al profesional de la
salud a protegerse y preocuparse con la proteccion del otro, contribuyendo para un comportamiento preventivo
delante de los riesgos. Hacer una reflexion tedrica sobre la seguridad ocupacional del trabajador en salud en la
perspectiva de la integralidad constituye el objetivo de este ensayo. Los resultados se presentan en dos temas:
integralidad como el fundamento de la seguridad en el trabajo y la educacion permanente como estrategia para
alcanzar la integralidad de la seguridad en el trabajo. Se concluye que la adhesion de los profesionales de la
salud a las medidas de proteccidn necesita ser comprendida en la perspectiva de la integralidad. Debe permear
una perspectiva sobre la gestion y la organizacion del trabajo y la proactividad individual del trabajador para el
actuar colectivo en la transformaciéon de la realidad del servicio. Se requiere una articulacién entre los
profesionales de la ensefianza y de la practica para la formacién, capacitaciéon en salud y seguridad de los
trabajadores.

Palabras clave: Salud Laboral. Atencion integral de salud. Educacién continua.
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