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RESUMO: A Organizagao Nacional de Acreditagéo (ONA) visa com o compromisso da qualidade
hospitalar, contribuir para a melhoria da qualidade dos processos das Instituicdes Hospitalares.
Sendo assim, o objetivo deste trabalho é analisar o setor de Processamento de Roupas de um
hospital filantropico de Médio Porte, que presta atendimento ao SUS, convénios e particulares,
quanto as condigbes operacionais e os critérios necessarios para atingir o Nivel 1 de acreditagéo
da ONA. A instituicido tem como Missdo “prestar assisténcia hospitalar com qualidade e
humanizagao a todos os clientes com responsabilidade social” e tem a visdo de “ser um hospital
regional acreditado, reconhecido pela exceléncia nos servicos prestados”. Trata-se de uma
pesquisa qualitativa, de natureza descritiva, desenvolvida através do método de estudo de caso.
Os dados foram coletados por meio de entrevistas semi-estruturadas com os colaboradores da
unidade e através de observagao direta participativa. Os principais resultados alcangados,
possibilitaram verificar a necessidade de aprimoramento da condugao dos processos de trabalho,
implementando-os em conformidade com as normas pertinentes ao setor. Ocorrendo o
aperfeicoamento dos processos, pressupde-se o alcance de resultados positivos, quanto ao
aumento da qualidade dos servigos prestados, otimizagéo dos recursos e do tempo, redugao dos
fluxos entre outras.

Palavras chave: acreditacdo hospitalar, processamento de roupas, qualidade.

INTRODUGAO

O presente estudo, realizado em um
hospital filantropico de medio porte, em
Minas Gerais, aborda o tema referente ao
processamento de roupas de servigos de
salde e os critéerios para acreditagao
hospitalar; baseados no Manual das
Organizagbes Prestadoras de Servigos
Hospitalares da ONA (Organizagao Nacional
de Acreditagado). Sua importancia deve-se ao
fato da instituicao ter como objetivo se tornar
um hospital acreditado e de referéncia na
qualidade de atendimento.

O hospital teve contemplado em seu
Plano Diretor 2008-2010, como opgao
estratégica, a auto-sustentagédo e o
crescimento com exceléncia operacional,
buscando a reestruturagdo do modelo de
atuacao dos processos e dos recursos, para
manter o equilibrio econémico-financeiro e a

melhoria continua da prestacao de servigos
aos clientes.

Baseada nestes propositos, a
instituicdo pretende passar pelo processo de
acreditacdo da ONA. Uma organizagao nao
governamental caracterizada como: “pessoa
juridica de direito privado sem fins lucrativos
e de interesse coletivo”, com abrangéncia de
atuagao nacional e que tem como objetivo
geral promover a implementacao de um
processo permanente de avaliagdao e de
certificacdo da qualidade dos servigos de
saude, permitindo o aprimoramento continuo
da atencao, de forma a garantir a qualidade
na assisténcia aos cidadaos brasileiros, em
todas as organizagbes prestadoras de
servigos de saude do Pais ONA (2001).

Segundo a Organizagao Nacional de
Acreditagao - ONA (2001) - , acreditacao e
um método de avaliagdo dos recursos
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institucionais, voluntario, periodico e
reservado, que tende a garantir a qualidade
da assisténcia por meio de padroes
previamente definidos.

O Manual Brasileiro de Acreditagao
das Organizagbes Prestadoras de Servigos
de Saude e as Normas para o Processo de
Avaliacdo (2006), dispéem sobre os trés
niveis de complexidade, sendo que, o Nivel 1
de Estrutura: observa a seguranca na
estrutura fisica, sanitaria e de capacitacao
profissional. O Nivel 2 de Processo:
evidencia o planejamento na organizagao da
assisténcia hospitalar, referentes a
documentagao, corpo funcional, treinamento,
controle, estatisticas basicas para a tomada
de decisao clinica e gerencial e praticas de
auditoria interna. O Nivel 3 de Resultados:
utiliza perspectivas de medi¢ao
organizacional, alinhadas as estratégias e
correlacionadas  aos  indicadores  de
desempenho dos processos; disposicao
sistematica de comparagdes com referenciais
externos pertinentes, bem como evidéncias
de tendéncia favoraveis para os indicadores;
apresenta inovacoes e melhorias
implementadas, decorrentes do processo de
analise critica.

Para iniciar o processo de
implantacdo da acreditagdo, € necessario e
importante a elaboragao de um diagnostico
da situacao atual da organizagao, para que
se obtenham bases de comparagao para
futuras avaliagbes do programa. O sucesso
da implantacdo desta politica ocorrera a
medida que for incorporada a rotina de
trabalho e no comportamento de todos os
envolvidos da instituicao e pela sua
constante revisdo e monitoramento, para
atingimento das metas e obtencao de
servicos que atendam as expectativas dos
clientes.

A avaliagado da qualidade em servigos
de saude constitui um passo importante no
planejamento e na gestao dos servigos. Para
Henriques (2003, p.02)'%

[...] Fortalecer e divulgar o processo de
acreditagao € necessario para atingir o
reconhecimento pelo cidadao. E a
sociedade quem deve validar este
processo, nao apenas os profissionais

"2 Claudio Maierovitch Pessanha Henriques -

Diretor-presidente - Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria.

da area da saude. Quando atingir este
ponto, o sistema estara maduro, nao
apenas como instrumento de gestédo e
avaliacgao, mas como efetivo
instrumento de controle social [...]

A unidade de processamento da
roupa de servicos de saude e considerada
um setor de apoio que tem como finalidade
coletar, pesar, separar, processar,
confeccionar, reparar, e distribuir roupas em
condigbes de wuso, higiene, quantidade,
qualidade e conservacdo a todas as
unidades do servigo de saude (GODOY et al,
2004).

Para Kotaka (1989) uma unidade de
processamento de roupas bem planejada
resultara na eficiéncia dos processos
realizados, na economia dos custos
operacionais e de manutencao, na
confiabilidade, segurangca e conforto dos
trabalhadores e usuarios.

De acordo com Prochet (2000), o
servico de processamento de roupas € uma
area da saude pouco conhecida e estudada,
gue pode, entretanto, representar um grave
problema, principalmente pelas condigdes e
riscos que oferece ao trabalhador desse
setor, o qual esta sujeito aos riscos fisicos,
quimicos, biologicos, ergonodmicos,
psicossociais e de acidentes. Dentro dessa
classificacao destacam-se aqueles
relacionados ao uso de produtos quimicos,
manipulagao e operacao dos equipamentos,
inadequacao da infra-estrutura fisica da
unidade e organizacao do trabalho.

Sabe-se, que sé sera possivel atingir
o Nivel 1 de acreditagao pela instituicao se
todos os setores estiverem no mesmo padrao
de qualidade. Portanto, devido a grande
variedade de servigos executados, o setor
pesquisado, se restringira ao de
processamento de roupas.

Pretende-se com este estudo,
verificar os criterios minimos de expectativas
de qualidade, descritos em forma de padroes
necessarios no processo de acreditacado, no
setor de Processamento de Roupas de um
hospital filantropico de meédio porte, com
base Itens de Orientagado do manual da ONA
(Organizagao Nacional de Acreditacao),
editado de acordo com Resolugao da
Diretoria Colegiada - RDC N°. 93, de 26 de
maio de 2006: Manual Brasileiro de
Acreditagao de Organizagoes Prestadoras de
Servicos de Saude e as Normas para o
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Processo de Avaliacdao, da Diretoria
Colegiada da Agéncia Nacional de Vigilancia
Sanitaria, levantado a seguinte questao:
Como o setor de Processamento de Roupas
do hospital atende aos critérios baseados no
Manual das Organizagdes Prestadoras de
Servicos Hospitalares da ONA para
acreditacdo?

A conquista do Nivel 1 de acreditacao
permitira ao hospital, fornecer melhores
servicos a comunidade, pois, 0 processo
envolve a garantia da melhoria continua da
qualidade da assisténcia a saude, na
segurancga para os pacientes/clientes, sendo
um util instrumento de gerenciamento, com
criterios e objetivos concretos adaptados a
realidade da instituicdo.

Para a realizagdo dessa pesquisa, em
sua parte metodologica, foi necessaria a
utilizacao de entrevista semi-estruturada,
sendo esta analisada qualitativamente.

Pode-se concluir que a unidade de
Processamento de Roupas, ainda ndo esta
em condi¢oes de acreditar Nivel 1, devido ao
fato de alguns processos nao apresentarem
conformidade com os critérios exigidos nos
itens de orientacao da ONA.

Conseglientemente espera-se que
este estudo possa ser contributivo quanto as
informacdes que serdo levantadas, e sirvam
de subsidios para a iniciagao do processo de
acreditacao no hospital.

FUNDAMENTAGCAO TEORICA

O Processo de acreditacao hospitalar no
Brasil

O Brasil e lider na América Latina no
desenvolvimento de sistemas de acreditacao.
Uma revisdao dos avangos em acreditacao
hospitalar em dezenove paises da Ameérica
Latina concluiu que o Brasil € um dentre os
cinco unicos paises da regiao que nao
apenas haviam estabelecido uma comissao
nacional de acreditagdo e produzido um
manual de procedimentos padrbes, como
também tinham iniciado a implementacao de
um programa em nivel nacional. O Brasil foi
0 unico pais da América do Sul a chegar téo
longe (NOVAES, 1999).

Em novembro de 1998 o Ministério da
Saude aprovou a proposta de criagao de uma
comissdo  nacional para  acreditagao
hospitalar, a Organizagdo Nacional de
Acreditacdgo (ONA). A ONA coube a

responsabilidade de desenvolver regras,
normas e procedimentos para definir os
padrées, e assumiu a lideranca ao criar
normas técnicas, desenvolver um cédigo de
etica, treinar pesquisadores e certificar
institutos e empresas de vistoria.

De acordo com La Forgia; Couttolenc
(2009), Os sistemas de acreditacdo estao
bem desenvolvidos no Brasil, mas a
participacao neles é voluntaria e sua
utilizagcao é inaceitavelmente baixa. Nao ha
conexao com as regulagdes de licenciamento
governamentais ou com requisitos de
certificacao baseada em qualidade que
definem os arranjos contratuais e financeiros
entre pagadores (SUS e as seguradoras
privadas) e os hospitais.

[...] os critérios de elegibilidade para
financiamento do SUS deveriam estar
vinculados ao licenciamento e,
eventualmente, a acreditacao
hospitalar. Sem esse tipo de vinculo e
sem o} incentivo financeiro
concomitante, muitos hospitais
brasileiros permanecerdo abaixo dos
padroes e potencialmente inseguros
num futuro préximo.

O processo de acreditacao trata de
questdes consideradas de suma importancia
para a cadeia assistencial em uma rede de
servigos de saude: o direito dos pacientes, a
educacao de pacientes e familiares, o acesso
e a continuidade do cuidado ao paciente,
incluindo a questdo da referéncia e contra-
referéncia. O paciente tem reconhecidas
suas necessidades nas diferentes fases de
sua doenca e o hospital deverd educa-lo
quanto ao cuidado necessario, garantindo o
seu acesso aos servigos disponiveis na
instituicao e referir ou contra-referir para
outros niveis de cuidados internos ou
externos, para que o paciente tenha
atendidas todas as suas necessidades
(CBA)™.

"* CBA - Consorcio Brasileiro de Acreditagdo é o
nome fantasia da Associagdo Brasileira de
Acreditagdo de Sistemas e Servicos de Saude —
ABA. A Associacdo Brasileira de Acreditagao de
Sistemas e Servicos de Saude, organizagao sem
fins lucrativos, foi criada de acordo com o novo
Cadigo Civil Brasileiro, que regulamenta todas as
atividades institucionais sociais.
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Segundo La Forgia; Couttolenc (apud
DLUGACZ, 2004, p. 358), “[...] a acreditagao
busca, por meio de avaliagao independente,
estabelecer padrées otimos atingiveis. Ela
tem o foco na organizagdo como um todo.
Esses padroes fornecem estrutura para
prestacdo de servicos de qualidade que os
gestores das unidades podem utilizar para
melhorar seu desempenho”.

Em entrevista ao P&P - Saude
Suplementar, o coordenador de Educagao do
Consorcio Brasileiro de Acreditagao (CBA),
Heleno Costa Jr.; e o gerente de Projetos do
CBA, José de Lima Valverde Filho, afirmam
que ha um crescimento cada vez maior entre
as instituigbes de saude brasileiras pela
busca da acreditagdo, que esta se tornando
um diferencial desejado tanto por gestores
quanto por pacientes. Portanto, passa a ser
um referencial de qualidade, que deve ser
continuamente seguido para garantir a
melhor e mais adequada seguranga na
prestagao de assisténcia aos
clientes/pacientes. Outro diferencial, € que o
hospital acreditado passa a integrar uma
seleta rede internacional de hospitais
acreditados. Esta rede possibilta o
intercambio e o benchmarking entre as
instituicoes, quando sao utilizados
referenciais comparativos de qualidade,
através do estabelecimento de indicadores
clinicos e gerenciais.

De acordo com Costa (2009), o
desenvolvimento  continuo, atraves de
educacéo, treinamento e capacitagao, devem
ser instrumentos fundamentais na politica de
recursos humanos em uma instituigao.
Através do programa de acreditagdo, o0s
profissionais recebem especial atengao
nestes requisitos, garantindo assim, seu
continuo  aperfeicoamento  pessoal e
profissional. A exigéncia dessa qualificagao e
capacitacdo  dos  profissionais  eleva
significativamente o grau de confiabilidade no
desempenho das atribuicbes conferidas a
cada categoria profissional.

O processo de acreditagdo traz
vantagens tanto para instituicdo quanto para
o cliente/paciente que esta sob o0s seus
cuidados.

Costa (2009) ressalta que a
Instituicao acreditada reconhece a

O CBA é o representante exclusivo da Joint
Commission International no Brasil.

necessidade de uma avaliagdo permanente
de seus servigos, utilizando ferramentas e
instrumentos efetivos para monitorar o
desempenho clinico e gerencial.

O cliente/paciente passa a contar com
a garantia e a manutengao da seguranga e
exceléncia na prestagao dos cuidados.

Processamento de Roupas de Servigos de
Saude

Até o inicio do sec. XIX, as
lavanderias eram vistas apenas como um
servico de hotelaria, sem que houvesse
qualquer preocupagao com sua morbidade
potencial (causadora de doengas) ou a
difusdo de agentes patogénicos (MUHLEN,
2002).

O processamento da roupa do servigo
de saude hospitalar consiste em todos os
passos requeridos para a coleta, transporte e
separagao da roupa suja, bem como aqueles
relacionados ao processo de lavagem,
secagem, calandragem, armazenamento e
distribuicao (TIETJE; BOSSEMEYER;
MCINTOSH, 2003).

A lavanderia hospitalar € um dos
servicos de apoio ao atendimento dos
pacientes,, responsavel pelo processamento
da roupa e sua distribuicdo em perfeitas
condigbes de higiene e conservagao, em
quantidade adequada a todas as unidades do
hospital (MS, 1986).

A Resolugdgo — RDC N° 50 da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(ANVISA) estabelece as atribuicoes da
prestagao de servigos de apoio logistico, com
objetivos de proporcionar condigbes de
lavagem das roupas usadas, tais como:

1) coletar e acondicionar roupa suja a ser
encaminhada para a lavanderia;

2) receber, pesar a roupa e classificar
conforme a norma;

3) lavar e centrifugar a roupa;
4) secar a roupa;

5) costurar efou confeccionar, quando
necessario, a roupa,

6) passar a roupa através da calandra;
prensa ou ferro;

7) separar e preparar (dobragem, etc.) a
roupa lavada;

8) armazenar a roupa lavada,
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9) separar e preparar os pacotes da roupa s
ser esterilizada;

10) distribuir a roupa lavada;
11) zelar pela seguranca dos operadores; e

12) limpar e desinfetar o ambiente e os
equipamentos.

Estocagem e Servigo de Apoio Operadora da area limpa
( J | [ & Secagem

Distribuigéo Embalagem
<

™

Servigo de Apoto |
Costureira

A

\
Tnicio - Recebimento>

Centnfugadora

Pesagem e Operadora da
Separagao da Roupa | | érea de lavagem 4

Operadora da area Ltmpa-}

da Roupa /

Figura 1 - Processo da lavanderia hospitalar. Fonte: Adaptagdo RDC N°. 50 — ANVISA

O Ministério da Saude em seu Manual de
Lavanderia Hospitalar (1986, p.03), ressalta a
importancia da lavanderia dentro do
complexo hospitalar, pois da eficacia de seu
funcionamento depende a eficiéncia do
hospital, refletindo-se especialmente nos
seguintes aspectos:

+ Controle das infecgoes;

* Recuperacao, conforto e seguranca do
paciente;

* Facilidade, segurancga e conforto da equipe
de trabalho;

+ Racionalizagao de tempo e material;

* Redugao dos custos operacionais.

Qualidade dos Servigos de Saude

A qualidade € um conceito abstrato,
de facil descrigao, mas de operacionalizagao
dificil.

Nao e facil definir o que seja um
“‘bom” servigo de saude, e isso muitas vezes

depende de padroes especificos para cada
pais, estabelecidos pelas respectivas
agéncias  reguladoras (LA  FORGIA;
COUTTOLENC, 2009).

Os hospitais devem desempenhar
suas atividades, sempre atenciosos com a
qualidade. Conforme O Manual de
Seguranca Hospitalar/ ANVISA, 2003, o
principal objetivo de um hospital é a
prestacao de servigos na area da saude, com
qualidade, eficiéncia e eficacia. Conceituando
da seguinte forma:

e Qualidade: Aplicacao apropriada do
conhecimento disponivel, bem como
da tecnologia, no cuidado da saude.
Denota um grande espectro de

caracteristicas desejaveis de
cuidados, incluindo eficacia,
eficiéncia, efetividade, equidade,

aceitabilidade, acessibilidade,
adequacdo e qualidade técnico-
cientifica.

« Eficacia: A habilidade do cuidado, no
seu maximo, para incrementar saude.
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« Eficiéncia: A habilidade de obter o
maximo de saude com um minimo
custo.

« Efetividade: O grau no gqual a atengao
a saude e realizada.

Uma analise mais abrangente do sistema
hospitalar, sob uma perspectiva nacional,
realca as enormes discrepancias na
prestacdo de servicos de saude de boa
qualidade, tanto entre os hospitais como
dentro deles. Deficiéncias generalizadas em
estruturas, processos e resultados
hospitalares sao evidentes tanto em hospitais
administrados pelo Estado como nos
privados (LA FORGIA; COUTTOLENC, 20089,
p.300). Atengdo a salde de boa qualidade
possui seis dimensodes principais:

Quadro 4 — As dimensdes principais da
atencao a saude de boa qualidade

Evitar danos aos pacientes
por parte dos servicos cujo
proposito é ajuda-los.

Segurancga dos
pacientes

Proporcionar servicos
pautados no conhecimento
cientifico e evitar
proporciona-los agueles que
provavelmente nao se
beneficiam deles.

Efetividade

Proporcionar cuidados que
respeitem e correspondam as
preferéncias, necessidades e
valores dos pacientes
individualmente e assegurar
que os valores dos pacientes
orientem todas as decisoes
clinicas.

Cuidados
centrados nos
paciente

Reduzir as demoras as vezes

Adequacao no prejudiciais tanto para o0s
tempo beneficiarios como para os

fornecedores dos servigos.

Evitar desperdicio de
equipamento,  suprimentos,
idéias e energia.

Eficiéncia

Promover cuidados que
nao variem em qualidade
em virtude de
caracteristicas  pessoais,
tais como género, grupo
étnico, naturalidade ou
status socioeconémico.

Equidade

Fonte: IOM, (2001) apud La Forgia; Couttolenc
(2009, p. 297).

A Organizagao Nacional  de
Acreditagao (ONA), e outras instituicdes tém
desenvolvido padroes que servem COmMoO
orientagbes para o fornecimento de servigos
de exceléncia. Segundo o IQG - Instituto
Qualisa de Gestao™, o desenvolvimento da
qualidade em qualquer setor do mercado
depende da existéncia de um ambiente
competitivo, da cultura empresarial, da
participagdo dos trabalhadores e da
organizagao dos consumidores.

A globalizagdo e o atual cenario
politico financeiro do pais acabaram por
impulsionar os hospitais a procurar novas
alternativas para gestdo do setor. A
necessidade de garantir resultados positivos,
de manter clientes satisfeitos num mercado
em permanente evolugédo; onde tecnologias
similares estdo cada vez mais acessiveis,
requer mais que bons produtos e servigos;
requer qualidade na forma de atuar (IQG,
20086).

METODOLOGIA DE PESQUISA

Delineamento da Pesquisa

Quanto aos procedimentos adotados,
fez-se necessario a elaboragdo em duas
fases, onde a primeira embasou-se em
pesquisa teorica bibliografica, onde houve a
leitura e estudo de livros e textos utilizados
durante o curso de Ciéncias Contabeis;
leitura e estudo de livros e textos referentes a
servicos de saude, acreditagdo hospitalar,
processamento de roupas de servico de
saude, qualidade na saude e ainda,
manuais, leis e normas pertinentes ao tema;
além de publicagdes consultadas por meio
eletrénico.

Houve ainda, pesquisa teorica
documental, com analise do plano diretor da
instituicao (2008-2010) onde estao
contempladas as diretrizes, estratégias e

*1QG - Instituto Qualisa de Gestdo — Institui¢ao
Acreditadora credenciada pela ONA, e tem a
missdo de disseminar os conceitos da Gestao da
Qualidade no Brasil e América Latina. Orientado
sempre pelo compromisso de reforgar a
competitividade e sustentabilidade das
Instituicoes de Saude.
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metas, leitura do Estatuto e outros
documentos da instituigao.

A segunda fase, quanto a técnica
utilizada para a pesquisa, foi a de estudo de
caso, que segundo Bertucci (2008, p.52):

[...] “tem por objetivo apresentar aos
estudantes uma determinada
realidade organizacional, um
problema, uma situacdao pratica, a
partir da qual utiliza toda uma
metodologia didatica para levar os
participantes a simular situagoes da
vida organizacional”.

Como instrumento empregado para a
coleta de dados, optou-se pela entrevista
formal semi-estruturada, o que de acordo
com Marconi e Lakatos (2004, p.279), é
também chamada de assistematica,
antropologica e livre, pois, o entrevistador
tem liberdade para desenvolver cada
situagdo em qualquer direcdo que considere
adequada. Uma forma de poder explorar
mais amplamente a questao.

As entrevistas foram realizadas com
pessoas diretamente envolvidas com o setor
de processamento de roupas. As questdes
levantadas foram baseadas nos itens de
orientacdo do padrao de Nivel 1 do Manual
Brasileiro de Acreditacao — ONA (2006); no
Manual de Processamento de Roupas de
Servigos de Saude: Prevencao e Controle de
Riscos da ANVISA (2007); e ainda, atraves
da observacao direta participante dentro da
instituicao. Onde a observacgao participante,
“Implica a interacdo entre investigador e
grupos sociais, visando coletar modos de
vida sistematicos, diretamente do contexto ou
situacao especifica do grupo” (MARCONI e
LAKATQOS, 2004, p. 277).

Adotou-se uma abordagem qualitativa
como critério para analise dos dados, que foi
elaborada a partir da confrontagao entre os
dados coletados e as normas e padroes
constantes dos manuais da ONA (2006) e da
ANVISA (2007), onde foi possivel verificar o
proposto no objetivo principal desta pesquisa.
Marconi e Lakatos (apud Eisman et al, 1998,
p. 228), citam que: “a investigagao qualitativa
supbe adocao de determinadas concepgdes
filosoficas e cientificas e formulas especificas
de coleta e analise de dados. O que origina
uma nova linguagem metodolégica”.

Analise dos Dados

Expbe-se a seguir os resultados
obtidos relativos ao perfil dos entrevistados e
a identificagdo das condigbes operacionais
do setor de Processamento de Roupas. Os
dados coletados foram confrontados e
analisados de acordo com o proposto nos
itens de orientacao do padrao de Nivel 1 do
Manual Brasileiro de Acreditacdo — ONA
(2006) e o disposto no Manual de
Processamento de Roupas de Servigos de
Saude: Prevencao e Controle de Riscos da
ANVISA (2007).

Identificagcao das Condigdes Operacionais

Levando-se em consideracao as
atividades desenvolvidas pelo setor de
Processamento de Roupas, buscou-se
atraves da entrevista e observacao direta
participante, obter informagtes que tornasse
possivel a analise das condigdes
operacionais para atingimento do nivel 1 de
acreditagao da ONA, que determina a
seguranga na estrutura fisica, sanitaria e
capacitacao profissional.

Capacitagao do Corpo Funcional

De acordo com os entrevistados
nenhum possui curso especializado para a
pratica da fungdo. O treinamento e
orientagdo quanto a execugao das
atividades, sao repassados pelos colegas
mais antigos. Nao ha um capacitador
especifico proporcionado pela instituigao.

Em relagao as dificuldades em
realizar as atividades no setor, seis dos
entrevistados relataram nao ter dificuldades
em realizar suas fungdes. Duas das
entrevistadas da area limpa mencionam
dificuldades em realizar a entrega da roupa
nas unidades do hospital, devido ao peso do
carrinho.

Quanto ao questionamento feito a
coordenadora da lavanderia sobre alguma
dificuldade em realizar as atividades no seu
setor, a mesma menciona ter dificuldades em
entender as normas pertinentes a unidade.

Segundo o Manual de Processamento
de Roupas de Servigos de Saude: Prevengao
e Controle de Riscos da ANVISA (2007,
p.16); O trabalhador deve ser capacitado
para a execugao das suas atividades no que
se refere aos aspectos técnicos e
operacionais, a legislagao, as novas
tecnologias, a prevengdo e controle de
infeccdo e a seguranga e saude ocupacional.
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Ja o Manual Brasileiro de Acreditagao
da ONA (2006, p.147), preconiza que haja
responsavel técnico conforme legislagao;
corpo funcional habilitado e/ou capacitado,
dimensionado adequadamente as
necessidades do servigo.

Condigdes estruturais e operacionais
quanto aos requisitos de segurancga

No tocante ao quesito: conhecimento
das medidas de prevengao contra o risco
ergonébmico, procurou-se investigar o0s
principais, como postura inadequada de
trabalho, levantamento de peso e
repetitividade. Seis dos entrevistados
confirmam n&o ter conhecimento sobre o
risco de se ter uma postura inadequada no
trabalho; Quanto ao levantamento de peso,
apenas dois relatam nao ter conhecimento; e
a respeito da repetitividade, todos
assinalaram que sim, possuem
conhecimento.

A coordenadora da lavanderia relata
que as roupas sujas sao colocadas nas
maquinas de lavar por estimativa, sem
pesagem, pois o setor ndo possui balanca
propria para pesagem. Menciona que sao
lavados em média 35.000 kg de roupa/més.
E ainda, que apds a lavagem, um funcionario
da éarea suja vai até a area limpa para
desempenhar, nesta unidade, as fungoes de
centrifugagao da roupa molhada e secagem
na secadora.

Quanto ao uso regular dos
equipamentos de protecao individual, apenas
uma entrevistada da area limpa, afirma nao
fazer uso do protetor auricular por nao
possui-lo e comenta ja ter comunicado a
chefia de seguranca do trabalho, que ficou de
providenciar.

Todos o0s respondentes afirmam
haver inspe¢does em seus setores, por parte
dos técnicos de seguranga do trabalho da
instituicdo, com o objetivo de analisar a
conduta e rotina na execucao das atividades.

O Manual de Processamento de
Roupas de Servigos de Saude: Prevencao e
Controle de Riscos da ANVISA (2007, p.95-
106), mencionam varias normas que visam a
seguranca e saude ocupacional do
trabalhador, através da implantagao de varios
programas. Citamos a seguir alguns
exemplos:

| - A NR-5 que dispde sobre a Comissao
Interna de Prevencao de Acidentes — CIPA e

tem como objetivo a prevencao de acidentes
e doencgas decorrentes do trabalho, de modo
a tornar compativel permanentemente o
trabalho com a preservagao da vida e a
promocao da saude do trabalhador (BRASIL,
1978 — NR 5).

Il - A NR-9 que dispbe sobre o Programa de
Prevengao de Riscos Ambientais — PPRA, e
tem como objetivo conhecer e identificar os
riscos presentes no ambiente de trabalho,
bem como recomendar e aplicar medidas de
controle, minimizacao ou eliminacao desses
riscos (BRASIL, 1978- NR9).

lll - A NR-17 que dispde sobre a avaliagao da
adaptacao das condigbes de trabalho as
caracteristicas psicofisiologicas dos
trabalhadores cabe ao empregador realizar a
analise ergondmica do trabalho conforme NR
17 (BRASIL, 1978 —-NR17).

IV - A NR-32 que dispde sobre a Seguranca
e Saude no Trabalho em Estabelecimentos
de Saude e tem por finalidade estabelecer as
diretrizes basicas para a implementacao de
medidas de protecdo a seguranga e a saude
dos trabalhadores dos servicos de saude,
bem como daqueles que exercem atividades
de promogao e assisténcia a saude em geral
(BRASIL, 2005 — NR32). A NR 32 foi
estabelecida por meio da Portaria MTE n°.
85, de 11 de Novembro de 2005. O item 32.7
dessa NR estabelece algumas
determinagdes especificas para a unidade de
processamento de roupas de servigos de
saude.

O Manual traz ainda no item 2.7 p.32
uma Nota Importante: A circulagao do
trabalhador entre a area limpa e a area suja
deve ser evitada. A passagem de um
trabalhador da area suja para a limpa deve
ser precedida de banho.

O Manual Brasileiro de Acreditacao
da ONA (2006, p.147), cita que o setor de
Processamento de Roupas — Lavanderia
deve possuir condigbes estruturais e
operacionais que atendam aos requisitos de
seguranca conforme as normas vigentes.

Sistematica da manutencao preventiva
dos equipamentos

Quando perguntado se ha no setor
um manual de operagao rotineira que vise
manter os equipamentos funcionando
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adequadamente; por unanimidade, todos os
entrevistados responderam que nao ha.

Em relaggo a realizagcao da
manutencao preventiva dos eguipamentos e
magquinas, apenas um dos entrevistados
comentou que esta ndo é realizada: “so
acontece se der problema nas maquinas”. Os
demais relatam que sim, bem como a
periodicidade € mensal.

A coordenadora do setor informou
que a manutengao dos equipamentos &
realizada em periodos de 15 em 15 dias, por
funcionarios da propria instituicao. Informou
ainda, haver visita do fornecedor dos
produtos utilizados na lavanderia no mesmo
periodo, com o objetivo de verificar a
utilizacao e eficacia da lavagem das roupas.
O fornecedor faz a leitura das maquinas com
relacdo a quantidade de roupas e de
produtos utilizados, a fim de mensurar o
custo do kg da roupa lavada.

No que se refere a limpeza diaria dos
equipamentos e maquinas, todas as
respostas foram afirmativas.

Comparando as informagoes contidas
no Manual de Processamento de Roupas de
Servigos de Saude: Prevencao e Controle de
Riscos da ANVISA (2007, p.60-65), com os
dados obtidos atraves da coleta de dados,
este traz uma série de informagoes
relevantes e unra nota importante “a unidade
de processamento de roupas € a responsavel
pela elaboracgao, implantacao e
implementacao do Plano de Gerenciamento
de Equipamentos”.

Conforme o Manual, a unidade de
processamento de roupas de servigos de
saude deve promover o gerenciamento dos
seus equipamentos, o qual abrange:

A identificagado da necessidade de

aquisicao de um determinado

equipamento;

* A escolha do equipamento ideal,

* O seu recebimento;

e A capacitagcao do operador;

* A operagao do equipamento;

e O acompanhamento de seu desempenho
e de eventos adversos relacionados;

¢ Os planos de manutencao preventiva e

corretiva.

Para acreditar Nivel 1, a ONA
recomenda em seu Manual (2006, p.147) que

haja sistematica de manutengao preventiva e
corretiva das instalagdes e equipamentos.

Gerenciamento do controle de infecgoes e
biossegurancga

Procurou-se atraves da coleta de
dados, identificar através de questdes
basicas, como € realizado no setor de
processamento de roupas o gerenciamento
do controle de infecgbes e biosseguranca.

As respostas foram positivas de
acordo comuns, quanto ao recebimento
constante de orientagbes sobre o modo de
transmissdo de doengas e controle de
infecgbes; quanto a realizagdo de
campanhas de vacinagao preventiva por
parte da instituicdo e a participagao dos
entrevistados nas mesmas.

Os trabalhadores da unidade de
processamento de roupas devem receber
constantemente orientacdes referentes ao
modo de transmissao de doengas e controle
de infeccdes; as infecgcdoes adquiridas pelos
trabalhadores na unidade de processamento
de roupas estao relacionadas principalmente
a nao adesao das precaucgdes padrao, quais
sejam: uso de equipamentos de protecdo
individual - EPI; higienizagdo das maos e
dos equipamentos de EPIls; limpeza e
desinfeccao das areas e equipamentos da
unidade de processamento de roupas dentre
outras, estas sao informagGes constantes do
Manual de Processamento de Roupas de
Servigcos de Saude: Prevencao e Controle de
Riscos da ANVISA (2007, p.85-91).

O setor de Processamento de
Roupas, de acordo com Manual Brasileiro de
Acreditacao da ONA (2006, p.147), deve
atender aos seguintes requisitos de:
identificacdo, gerenciamento e controle de
riscos sanitarios, ambientais, ocupacionais e
relacionados a responsabilidade civil,
infecgbes e biosseguranga e cumprimento
das diretrizes da Comissao de Controle de
Infeccao.

CONSIDERAGOES FINAIS

Discussao dos resultados

A diversidade de servicos que um
hospital oferece, torna sua administragao
complexa e altamente desafiadora. A
necessidade cada vez maior das
organizagdes hospitalares executarem suas
atividades dentro de processos coerentes
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com as normas vigentes, faz com que seja
imprescindivel a adogao de métodos que
possibilitem aumentar a eficiéncia e a
qualidade dos servigos prestados.

A pesquisa possibilitou identificar e
verificar as condigdes operacionais e 0s
critérios para acreditagdo do setor de
processamento de roupas, que culminou no
atendimento do objetivo geral, que sao
comentados a seguir:

Quanto ao corpo funcional
capacitado, embora a maior parte dos
entrevistados afirmem n&o ter dificuldades na
realizacdo das atividades, baseado nas
entrevistas ficou evidenciado que falta
capacitagdo/qualificagcao voltada a fungéo,
para a maioria dos colaboradores. Inclusive
para a coordenadora, visto que, as atividades
sao desempenhadas sem treinamento ou
orientagdo proporcionada pela instituicao e
nao possuem curso especifico na area.

As condigdes estruturais e
operacionais quanto aos requisitos de
seguranga, que visam a saude fisica e
psicologica dos colaboradores, observou-se
que poucos possuem conhecimento de fato.
Podendo considerar como um fator de risco,
que possivelmente implicara em
afastamentos para tratamentos meédicos. O
que demandaria um outro estudo mais
aprofundado, nao sendo neste momento foco
do trabalho: se ha absenteismo e suas
causas. Um  acontecimento  também
observado &€ em relagao ao funcionario da
area suja ir até a area limpa para
desempenhar outras fungdes, sem tomar as
medidas de seguranga descritas no Manual
da Lavanderia, o que também podemos
considerar como um fator de risco, pois pode
originar a contaminacgao da area limpa.

Pode-se verificar que a coordenadora
possui dificuldades de entendimento das
normas pertinentes ao setor. Porém um fator
positivo identificado através da observacgao e
da pesquisa teo¢rica documental, € que a
instituicdo possui em conformidade com
legislagcao pertinente: Programa de
Prevencdo de Riscos Ambientais — PPRA;
Comissao Interna de Prevengao de
Acidentes — CIPA; Técnico de Seguranca e
Saude do Trabalho; relacionados as
atividades desempenhas na lavanderia.

Identificou-se através das entrevistas
e da observacao, que ha sistematica de
manutencao preventiva e corretiva dos
equipamentos, realizada pelos funcionarios

do servigo de manutengéo da instituicao e as
limpezas diarias dos equipamentos e
maquinas por parte dos operadores. Porém,
nao esta implantado e implementado o Plano
de Gerenciamento de Equipamentos,
contemplando no Manual de Processamento
de Roupas de Servicos de Saude: Prevencao
e Controle de Riscos da ANVISA (2007).
Falta ainda, balanca para controle da
quantidade de roupa a ser processada. Esta
situacao & negativa, considerada como nao
conforme, pois, ndo atende aos requisitos
dos Itens de Orientagao Nivel 1, no processo
de acreditacao.

Para acreditacao Nivel 1, espera-se
que o setor tenha gerenciamento do controle
de infecgbes e biosseguranga e cumpra as
diretrizes da Comissdao de Controle de
Infeccdo hospitalar (CCIH). Muitos fatores
positivos foram observados no que se refere
a participagao da CCIH. Sendo efetiva na
orientacdo e  acompanhamento  das
atividades na lavanderia, com intuito de
promover a seguranga contra infecgbes e a
biosseguranca dos colaboradores e usuarios
dos servicos ali prestados. A comissao
realiza visita técnica regularmente ao local
para averiguacao da correta conduta e auxilia
no encaminhamento dos casos, que
necessitam de medidas  especificas.
Confecciona relatérios mensais e identifica
caso haja algum evento adverso como, por
exemplo, o colaborador se ferir durante o
manuseio da roupa suja, com objeto pérfuro
— cortante possivelmente infectado. Foi
verificado que os funcionarios participam de
programas de vacinacao preventiva
especificos para a unidade, fornecidos pela
instituicdo, contemplando varias doengas
imunopreveniveis.

Diante do acima exposto, foi possivel
concluir que a unidade de Processamento de
Roupas, ainda nao esta em condigbes de
acreditar Nivel 1, devido ao fato de alguns
processos nao apresentarem conformidade
com os critérios exigidos nos itens de
orientacao da ONA.

Sugere-se que todo o processo na
lavanderia seja revisto e analisado por
profissionais com capacidade técnica
especifica, em conformidade com a
legislacdo correspondente e se tomem as
medidas de adequagao condizentes, para
aprimoramento dos metodos de trabalho.

Sugere-se ainda, que seja promovido
pela instituicdao, curso especifico em
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lavanderia  hospitalar contemplando a
capacitagdo do calaborador deste setor, a
reconhecer e aperfeicoar os servicos de
Processamento da Roupa Hospitalar,
reconhecendo e aplicando corretamente as
normas técnicas e os principios cientificos.
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