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B Introducdo

Define-se responsabilidade como a incumbéncia ou tarefa que cabe a alguém; a condigdo
de quem tem obrigagéo de responder pelos efeitos dos proprios atos ou pelos de outros; a
autoria e/ou culpa por ato danoso ou criminoso; € a capacidade de agir de maneira sen-
sata (Aulete, 2015; Ferreira, 2010).

Existe uma distingo entre a responsabilidade decorrente de culpa e a de dolo. A pri-
meira ocorre quando determinada agio ou omissdo produz ou néo impede um evento
indesejével; nesse caso, 0 agente ndo almeja obter um resultado danoso (p. ex., a morte de
uma pessoa). A segunda hipotese ocorre quando hé intencionalidade ou vontade direcio-
nada ao alcance de determinado resultado (Kelsen, 1996).

Na enfermagem, a responsabilidade esta estabelecida na Lei do Exercicio Profissional de

Enfermagem. Sabe-se ;;iﬁ?:,lhjstdﬁééhieﬂté; a responsabilidade dos profissionais de
enfermagem ¢é compartilhada entre enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, e
entre estes e outros profissionais de saude. Os profissionais de enfermagem tém as atribuicoes
legalmente estabelecidas na Lein®7.498/1986 e seu Decreto Regulamentador n®94.406/1987.

O conhecimento da legislagdo é fundamental para os profissionais de enfermagem,
pois a responsabilizagdo passa pelo saber e pelo fazer aquelas agoes que a lei possibilita. E

possivel, legalmente, o enfermeiro delegar algumas agdes aos técnicos e auxiliares, e outras
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ndo. Sob o ponto de vista da responsabilizagdo, pode-se assegurar que, na “boa delega¢o’,
avalia-se, a priori, a competéncia técnica (de saber fazer) e a competéﬂc;ia iegal (que alei
permite fazer ou delegar). Sendo assim, quem delega bem se exime de responsabilidade |
caso aquele a quem delegou aja de maneira culposa, causando algum tipo de prejuizo a |
_outrem (o paciente, por exemplo). Existe ainda a “m4 delegagio”, que, sob o ponto de vis-
ta da responsabilizagio, consiste na atitude precipitada e que néo avalia as consequéncias
(Freitas, 2010; Oguisso e Schmidt, 2015). o
A responsabilidade profissional do enfermeiro abrange as dimensdes civil, penal e éti-
ca e, por vezes, todos esses campos de modo cumulativo. Assim, se o ato profissional
implicar dano fisico, moral ou patrimonial, poderé haver responsabilidade nos 4mbitos
civil, penal e ético (Oguisso, 2006; Freitas, 2010).

B Responsabilidade civil

Consiste na aplicagdo de medidas que obriguem uma pessoa a reparar dano moral ou
patrimonial causado a terceiros em razao de ato praticado por ela mesma, por pessoa
por quem ela responde, por algo a ela pertencente ou de simples imposicao legal
(Diniz, 2015).

A reparagdo é fundamental na responsabilidade civil e requer retratacéo, ressarci-
mento ou indeniza¢do a que alguém é obrigado por violagdo do direito de outrem
(Ferreira, 2010).

Na enfermagem, a reparacdo é obrigatéria quando a atuagdo inadequada do profissio-
nal provoca prejuizos de ordem fisica ou moral ao paciente, o que pode ser configurado
como ato culposo, seja este decorrente de agdo (fazer algo que expde o paciente ao risco),
ou por omissdo (deixar de agir ou de fazer algo quando deveria fazé-lo). Um exemplo de
omissdo na prética de enfermagem ¢ ndo ajudar o paciente a alimentar-se quando ele
depende do profissional para isso.

Os tipos de culpa (imprudéncia, negligéncia e impericia) estido previstos no artigo
18 do Codigo Penal, inc. I1, e nos artigos 12 e 40 do Cédigo de Etica dos Profissionais de
Enfermagem (CEPE) (Cofen, 2007).

Imprudéncia é definida como uma atitude positiva, um agir sem a cautela e a atengio
necessérias, com afoitamento ou inconsideragio. E uma conduta arriscada, perigosa e
impulsiva (Mirabete e Fabbrini, 2009).

No cotidiano da enfermagem, a imprudéncia pode ocorrer, por exemplo, quando um
enfermeiro delega indevidamente ao técnico ou auxiliar de enfermagem a execugio de
uma atividade privativa. Nesse caso, tanto quem delega como quem assume a tarefa sdo
responsaveis pela agdo ou pelo resultado desta.

A negligéncia é compreendida como inatividade, a inércia do profissional, causan-
do resultado lesivo. Nessa modalidade de culpa, o profissional ndo age devido a pre-
guica, desleixo, desatengdo ou displicéncia. Sdo exemplos de negligéncia a aplicagdo
de bolsa térmica em um paciente sem a verificagdo da temperatura da dgua, o que
pode ocasionar queimaduras, e a falha no preparo ou na administragdo de medica-
mentos.
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A impericia consiste na falta de conhecimento técnico no exercicio da profisséo, na atu-
acdo de um profissional que ndo leva em consideragio o que sabe ou deveria saber. No caso
da enfermagem, a realizagio de um procedimento técnico sem o devido conhecimento ou
experiéncia ocorre, por exemplo, ao substituir uma medicagdo prescrita por outra supos-
tamente similar, sem conhecé-la suficientemente para efetuar esta substitui¢ao, o que pode
ocasionar algum tipo de risco ou dano ao paciente.

©rartigo 186/ do Cédigo Civil prevé textualmente: “aquele.que, por a¢ao ou omissao

wvoluntéria; negligéncia ou imprudéncia, violar direito e causar dano a outrem; ainda que
exclusivamente moral; comete atoilicito” Aiobrigacdo de reparagio de danos esta previs-
ta também no artigo 951, quando “no exercicio de atividade profissional, por negligéncia,
imprudéncia ou impericia, causar a morte do paciente, agravar-lhe o mal, causar-lhe le-
s30, ou inabilita-lo para o trabalho” (Brasil, 2002).

De acordo com o Cédigo de Etica do Profissional de Enfermagem, a responsabilidade
de reparagio do dano pode ser extensiva a toda a equipe, pois o artigo 38 determina ao
profissional: “responsabilizar-se por falta cometida em suas atividades profissionais, in-
dependente de ter sido praticada individualmente ou em equipe.” Se houver lesdo fisica
ou outro dano, o paciente poderd ser indenizado em relagio as despesas do tratamento e
dos lucros cessantes, que correspondem ao valor que a vitima deixou de auferir enquanto
esteve convalescente. Se da ofensa resultar lesdo, pela qual o ofendido ndo possa exercer
seu oficio ou profissio, com diminuigdo da capacidade laboral, a indenizagdo incluira
pensdo correspondente  importancia do trabalho do qual ficou inabilitado ou da depre-
ciacio que ele sofreu. Essas situagdes encontram-se assinaladas no artigo 949 do Cédigo
Civil (Brasil, 2002).

1©1€6digo/Civil determina ainda a obrigatoriedade da reparagéo por dano decorrente;
dosexercicio profissional inadequado; sem distingao de categoria ou nivel de qualificagao,
spodendoio ressarcimento ser exigido dojprofissional ou dainstitui¢ao.

B Responsabilidade penal

Conceitualmente, a responsabilidade penal consiste no dever juridico de responder pela
acio delituosa que recai sobre o agente imputével, ou seja, aquele que pode legalmente
responder pelos proprios atos. Negexercicio'da enfermagem; o profissional estd sujeitoa
responsabilidadespenal quando infringir norma de direito publico penal. Entretant®; ¢
e%gos:sivel- que, ao fazerisso, o profissional transgrida também as normas civeis, tornando-
sse’obrigado a responder duplamente - civil e penalmente.
A Constitui¢io Federal estabelece os requisitos para o exercicio de qualquer profisséo ao
enunciar, no artigo 5% inciso XIII, que “¢ livre o exercicio de qualquer trabalho, oficio ou
profissdo, atendidas as qualificagdes que a lei estabelecer”. Nesse sentido, o profissional de
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enfermagem precisa estar atento ao fato de quefairesponsabilidade legal estd implicitaem £ -

qualquer’a¢io de enfermagem, pois o €6digo de Eticajprevé'que cabe a ele fassegurar ao
cliente uma assisténcia livre de danos decorrentes de impericia, negligéncia ou imprudén-
wcia¥g favaliat criteriosamente sua competéncia técnica, cientifica, ética e legal, e somente
_aceitarencargos owatribuigdes quando capaz de desempenho seguro para si e para outrem’”.
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No campo da responsabilidade penal, of€6digo Penal determina, mo/artigo 136; que:
‘exporia perigoia vidaouasaude de pessoarsobsuasautoridade;iguarda outvigilanciaypara
fimide’educagio, ensino, tratamentol ou' custodia;“qiier privando-a de alimenta¢io’ou
icaracterizajgiiiiie de/matigitratos, o que permite a exigén-

cuidados indispensaveis [.:
cia de reparagao pecunidria.

Na mesma linha, o artigo 34 do CEPE proibe ao profissional de enfermagem “provo-
car, cooperar, ser conivente ou omisso com qualquer forma de violéncia”. Por conseguin-
te, gjprofissional.quejtomar conhecimento de um suposto crime durante o exercicio de
iingao (p. ex., lesdes corporais em um paciente decorrentes de maus-tratos) deveire

(latarjoifatoraquem de direitgiparaitomar as devidas providénciasglegais eleventualmente;
enunciar;o ocorrido:asrauteridades'competentes;.alémede registrar o quel observou e as
condutas'adotadas pela‘instituicao no'prontudrioldo’paciente:’€aso nio tome nenhuma
providéncia e se omita diante do fato, o profissional podera ser acusado de cumplicidade
ou conivéncia com quem cometeu o crime, seja este outro profissional da érea da saude,
um familiar ou cuidador contratado pela familia da vitima.

Outro fator que tem grande impacto nas atividades de enfermagem sio os problemas
relativos ao registro no prontudrio do paciente. Trata-se do crime de falsidade ideoldgica,
que consiste em alterar a ideia de um documento ou seu contetido sem alterar sua forma
material. Pode ser praticado por omissdo do profissional, por ndo anotar o que deveria
ser anotado, ou por comissdo, ao inserir ou fazer inserir uma informacao falsa ou diferen-
te da que deveria ser registrada.

(@1artigo'299 doCodigo Penal define como ¢rime de falsidade’ideologicagiomitis em
documento piiblico ou particular, declara¢do que dele devia constar; ou nelejinserir ou s
sfazerinserir declaracio falsa ou diversa da que devia ser €scrita, .#dm o fim'de prejudicar
direito; criar obrigagdo ou alterar a verdade sobreifato juridicamente relevante”. Prevé a
penalidade de reclusdo de 1 a 5 anos e multa, se 0 documento for publico; e de 1 a 3 anos
se o documento for particular.

'@'prontudrio do paciente constitui um tipo de documento particular; no qualio pessoal
dejenfermagem deveregistrar todaslasiagoes realizadas. Outros exemplos de documento
particular sdo os relatérios de consultoria, auditoria, resultado de pesquisa ou parecer
técnico-cientifico.

Assim, se o profissional de enfermagem registrar ou mandar que se registre informa-
¢ao falsa ou diversa da que deveria constar no prontudrio, simplesmente alterando a ver-
dade sobre um fato relevante, ja estard cometendo crime de falsidade ideoldgica. Se o
registro alterado referir-se a condigéo ou ao estado do paciente, ou a assisténcia de enfer-
magem prestada, essa anotagio poderd, eventualmente, tornar-se fato juridico em razdo
de intercorréncias, acidentes ou dentincia.

{Todasiessas'questoes relativas'ao aspecto penal precisam ser consideradas pelo en-
fermeiresao delegar umagfiingdo de enfermagema'sua equipe de trabalh®:"Ao respon*
derapelos-atoside outrem, o' individuo assumera responsabilidade delegando uma
tarefarou fun¢ao para outra pesso@ Portanto, quem delegauma fun¢ie responsabili-
za=se; eiquemirecebera incumbéncia deveiprestar. contas.dorquefezgpois tambémres-,

Wponde pelos atos'e"assumeraiparcela’de responsabilidadeicorrespondente (Oguissore
Schmidt;1999).
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Assim, o enfermeiro pode ser convocado a responder pelos atos do outro profissional de
enfermagem a ele subordinado, quando de tais atos resultarem quaisquer danos ao paciente.
A delegagiio de atividade de um profissional a outro é comum e frequente nas equipes
de-enfermagem. Ao escalar um técnico ou auxiliar de enfermagem, ou mesmo outro co-
lega da mesma categoria, para executar determinadas agbes técnicas, como medicacio,
controle de sinais vitais, medidas de conforto e higienizaco, o enfermeiro estd, de fato,
delegando atividades de enfermagem; logo, tornar-se-4 corresponsavel pela pratica da-
i quelas agdes.

Por essa razdo, @ enfermeiro precisa avaliar a competéncia técnica e a capacidade legal
doroutro profissional antes de delegar uma tarefa. Por sua vez; quem recebe uma incums-
bénciaowatribui¢ao também pode recusar-se a executd-la em razdo de'a atividade extra-
polariseu grau de competéncia legal, como um direito assegurado pelo artigo 10 do CEPE.

A questdo da coautoria é um principio relevante na pratica de atos ilicitos, com previ-
sdo especifica nosartigo 29 do Codigo Penal: “quem, de qualquer modo, concorre para o
icrime incide nas penas a este cominadas, na medida de sua culpabilidade.”

Segundo Noronha (1995), existe coautoria quando mais de uma pessoa, ciente e vo-
luntariamente, participa da mesma infra¢do penal. Ha “convergéncia de vontades para
um fim comum, aderindo uma pessoa & agio de outra, sem que seja necessério prévio
ajuste entre elas. Nesse caso, se existir o ajuste, serd uma coparticipagdo dolosa ou inten-
cional; ndo existindo o objetivo do fim comum, mas sendo possivel e previsivel aos co-
participes, serda um tipo de coautoria culposa”

O artigo 21 do CEPE aponta a obrigagao do profissional de enfermagem de “proteger
o cliente contra danos decorrentes de negligéncia, impericia ou imprudéncia, por parte
de qualquer membro da equipe de satde”. Esse ponto merece destaque, porque o profis-
sional pode ser acusado legalmente de cumplicidade ou coautoria em delito (crime ou
contravengido) praticado por profissionais de dreas afins.

Antes do Cddigo de Defesa do Consumidor (Brasil, 1990), cabia ao paciente lesado,
demonstrar com provas'a culpa do profissional."Atualmente, com a inversdo do 6nus da
! prova, prevista nesse c6digo, cabe ao profissional ou a institui¢io de saude provar que o

cuidado ou o tratamento realizado era tecnicamente correto e que estava indicado as
necessidades do paciente e ao contexto de cada caso.

Entretanto, mesmo antes da vigéncia do Cédigo de Defesa do Consumidor, a presun-

¢do de culpa do profissional jé existia em alguns casos, como nas cirurgias plésticas, na

 transfusdo de sangue e na exentlﬁ_ggjgﬂ_(@a&ls assim como a presun¢ao de culpa d: das

institui¢des de satide pelos at pelos atos de seus colaboradores, especialmente pessoal de ent enferm

__gem, como estipula o Codigo Civil, artigo 932, inciso II1, a0 de,tgrﬁn};mr_lgrrqugsao também

_responsaveis pela reparagdo civil: “o empregador por seus empregados e prepostos, no
ercicio do trabalho que Thes competir ou em razio dele”

Por fim, cabe ponderar que o'profissional envolvido em uma ocorréncia prejudicial ao
paciente podera responder, civil e penalmentg, mesmo quando desconhecer a previsdo
legal sobre o ato praticado, pois o artigo 21 do Cédigo Penal estabelece que “O desconhe-
cimento da lei é inescusavel’, o' que refor¢a a necessidade de o profissional ter conheci-
mentol'e manter-se atualizado acerca da extensdo das responsabilidades civil e penal
inerentes a profissio.
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Contudo,a responsabilidade profissional vai além da estrita observéncia do CEPE e da
legislagdo que regulamenta o/ exercicio da profissio, dependendo igualmente de uma atu-

:a¢do consciente, norteada pela clareza acerca da importancia da sua fung¢do e do engaja-
~imento aos preceitos éticos e legais que fundamentam sua carreira.

B Gestio e responsabilidade

C'&Q@cw\
W3O

O

_ o
-0 enfermeiro responsdvel -técni‘gé g% ) ¢ o profissional de enfermagem de nivel superior,

nos termos da_ Lein® 7.498, de 25 déjunho de 1986, e do Decreto n® 94.406, de 8 de junho
de 1987, que tem sob sua responsabilidade planejamento, organizacéo, direcdo, coorde-

J 1 nagao; execugdo e avaliagao dos servicos.de Enfermageimya quem ¢ concedida, pelo Con-

selho Regional de Enfermagem, a/Anotagdo de Responsabilidade Técnica (ART):
A ART pelo servico de enfermagem é o ato administrativo decorrente do poder de

policia vinculado, no qual o Conselho Regional de Enfermagem, na qualidade de érgio
fiscalizador do exercicio profissional, concede ao enfermeiro RT, a partir do preenchi-
mento de requisitos legais, licenca para atuar como liame entre o servico de enfermagem

da empresa/institui¢io e o Conselho Regional de Enfermagem. Misa facilitar o exercicio

da atividade fiscalizatéria em relagdo aos profissionais de enfermagem

O enfermeiro RT tem comor atribuig6es: cumprir e fazer cumprir todos os dispositivos

legais da roﬁssﬁo de > enfermagem; manter informagdes necessdrias e atualizadas de to-
dos os prof1s310na1s de enfermagem que atuam na empresa/mstltuu;ao egrealizario di’

wgente, 1nformando de 0f1c10, ao representante Iegal da empresa/ 1nst1t1/1/gao eao C_onse— _

lho Reg1onal de Enfermagem O enfermeiro RT deve também infortiar situagoes de in”

\frar;ag,ab Conselho Reg:on&l de Enfermagem; tais como: auséncia de enfermeiro em

“todos os locais onde sio desenvolvidas a¢des de enfermagem durante algum periodo de
funcionamento da empresa/institui¢do; profissional de enfermagem atuando na empre-
sa/instituicdo sem inscri¢do ou com inscri¢do vencida no Conselho Regional de Enfer-
magem; profissional de enfermagem atuando na empresa/instituigdo em situagao
irregular, inclusive quanto a inadimpléncia perante o Conselho Regional de Enfermagem,
bem como aquele afastado por impedimento legal; pessoal sem formagao de enfermagem
exercendo atividades da drea na empresa/institui¢do; profissional de enfermagem exer-

cendo atividades ilegais previstas na Legislagao do Exercicio Profissional de Enferma-

gem, no CEPE e no Cddigo Penal Brasileiro.

Cabe ainda ao enfermeiro RT intermediar, junto ao Conselho Regional de Enfermagem,
a implantagio e o funcionamento da Comissdo de Etica de Enfermagem, colaborar com
todas as atividades de fiscalizagdo do Conselho Regional de Enfermagem e atender a todas
as solicita¢cdes ou convocagdes que lhe forem demandadas pela Autarquia (Cofen, 2014).

O trabalho do enfermeiro na drea gerencial exige conhecimentos e competéncias que o
habilitam a participar dos processos decisorios e assumir papel relevante no direcionamento
das politicas de recursos humanos nas instituigoes (Freitas et al., 2006). O processo de traba-
lho gerencial é complexo e requer desses enfermeiros intensa responsabilidade nas tomadas
de decisdo, pois as mesmas podem repercutir em diversos niveis e dreas organizacionais.

~
i
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O gerente ¢ aquele que se responsabiliza pelo desenvolvimento do trabalho das pesso-
as em uma organizagio. Atua em posi¢des com uma variedade de titulos, como supervi-
sor, diretor, coordenador, chefe de divisao, administrador, entre outros. Geralmente, sdo
pessoas a quem outros membros da organizagdo se reportam, consideradas importantes
e essenciais a instituiciio e, de modo geral, utilizam os recursos disponiveis para produzir
bens e servicos. Sua tarefa é ajudar a organizacdo a alcangar alto desempenho e altos ni-
veis de satisfagio entre as pessoas (Schermerhorn, 2007).

O gerente de enfermagem é responsavel pela organizagdo do servigo de enfermagem,
cabendo a ele o estabelecimento de: manual de normas e rotinas, manual de procedimen-
tos técnicos, protocolos, regimento de enfermagem, dimensionamento de pessoal de en-
fermagem, escala de enfermagem e formagio de comissdes de ética e de educagio
continuada, tudo a fim de propiciar condiges de trabalho adequadas aos profissionais,
visando a seguranga dos pacientes assistidos.

Ademais, é imprescindivel o envolvimento do enfermeiro RT na geréncia de enferma-
gem, no apoio as iniciativas de formagio e no favorecimento da atuagdo das Comissoes
de Etica de Enfermagem, assim como sua agao conjunta ao setor de Educagio Continua-
da, para a minimizagdo do risco de infragdes éticas e orientagao desses profissionais so-
bre sua responsabilidade por agdes decorrentes de culpa.

O pessoal de enfermagem se depara com condigdes de trabalho que nem sempre sao
seguras, tanto para o profissional quanto para o paciente, o que exige um olhar critico a
respeito da responsabilidade das institui¢des de saude.

Responsabilidade institucional face a precarizacao
do trabalho em enfermagem

No @mbito da enfermagem, @'forga de trabalho encontra-se diversificada e ndo se da dey

modo homogénedy Em uma mesma unidade de trabalho, os pacientes recebem assistén-

.cia com procedimentos de baixa a alta complexidade, o que requer do enfermeiro maior

discernimento para avaliar, criteriosamente, a propria competéncia técnica e legal. Nesse
contexto, inclui-se a fungdo gerencial do profissional, a fim de garantir a distribui¢ao de
acoes de acordo com as competéncias e corresponsabilidades da equipe e das instituicoes
ide satide.
Um estudo realizado POEWMWM
jorn: das de trabalho supenores a 45 horas semanais, refletindo mode-

los de gestao peculiare § possibilitaram uma 1e1tura

FEESOSCEORTIES
ro et al., 2014).
~—

critica das instituigdes, as quagimpoe rvezes, atribuicdes emine ente administra-

et e

«tivasaos enfermeiros. imento do cuidado ou da assisténcia direta, Isso também refle-

s gastos com provimento de

Outro estudo pioneiro acerca da recarlza§ao do. trahalho afirma  sobrecarga de

'servico decorrente do duplo vincy : ldrios, determinados pela conjuntura
L ——

politico-econdmica, também tém repercutido.x saude (Ribei-
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©'modelo administrativo burocraticéimprime, em geral, caracteristicas no trabalho
de modo parcelar, devido & maneira como é realizada-a distribui¢do de pessoal de enfer-
magem, desconsiderando as caracteristicas do trabalho, o papel do enfermeiro e as ten-
sdes entre o assistir e o gerenciar. Esse tipo de modelo dificulta o trabalho em equipe,
impedindo o compartilhamento:de fungées como se elas fossem excludentegi’As condi-
¢oes. de trabalho estdo relacionadas com os recursos humanos, o material e a infraestru-
tura, e as formas de regulagio, dentre outros aspectos organizacionais que podem causar
desgaste ao trabalhador quando inadequadas (Gelbcke, 2002).
(Enotavel a persisténcia do modelo gerencial neoneliberal em desvalorizar o trabalho dos
C/BC/C( QA p;o_f-i_sé_i:)nais de satide mediante a precarizagio do trabalho desses profissionais, principal-_
- mente impondo condigdes precirias de trabalho tanto no quantitativo como no qualitativo.
/\/.)M . Isso repercute em qualidade, seguranga e satide de quem cuida e de quem ¢ cuidado. ‘

O ~ Segundo Ribeiro et al. (2014), “algumas instituigdes publicas mantém seu quadro de

pessoal com multiplas formas de vinculos empregaticios e, consequentemente, diferentes
remuneracdes entre os trabalhadores que possuem a mesma formagao, condi¢do esta que
pode interferir diretamente no rendimento destes, trazendo o sentimento de desmotiva-
¢io, o que compromete a qualidade dos servigos realizados. Nessa condigdo, o trabalha-
dor nio se vé motivado a elaboracio de projetos inovadores em suas institui¢oes e nem
procura cursos ou especializagdes para seu aprimoramento, tornando-se insatisfeito e
mal remunerado ou sem perspectiva de crescimento”.
Christéfaro (2015) destaca o cendrio atual de litizagionda categoria: “estamos

‘.-_'_'._._-———'-_-‘—H' "
despolitizando o trabalho na drea de enfermagem, desquahflcando politicamente a area e
B -
nos tornando um prato cheio paraa dominagao.

Muito do ambiente de trabalho reflete-se diretamente nas relagdes, e muitas delas dei-
— -

xam de ser ¢ uebrando a sinergia e a integragao da

equipe.

O que pode dificultar ainda mais a confianga e o crescimento das pessoas envolvidas
com atividades profissionais é a falta de possibilidades de conhecer e de construir um
novo significado para o seu projeto profissional. Individuos que trabalham sem autoesti-
ma e autonomia podem apresentar sentimentos contraditérios e difusos de inadequagao,
inseguranga, falta de propdsito e sentido para a vida, levando-as ao estresse emocional.
Isso pode causar falta de energia e vitalidade fisica, ocasionado enfermidades de ordem
fisica ou psicoemocional.

A gestio do processo de trabalho nas instituigdes de saide tem se transformado em
processo de precarizagdo da atividade profissional do enfermeiro, aumentando riscos, que
perpassam pela desmotivacao, para manter-se na profissdo. Nesse contexto, muitos pro-

) fissionais de enfermagem passam a cursar outras faculdades em diferentes reas do saber.
C‘JL@ Ceaq Para Vasquez (2015), w_s'e_gé_éabannhzacéo da vida fio capitalismoexigindo uma :
: estética de competéncia que ndo pode passar pela sensibilidade, E uma logica perversa, -

g{j que exige, além da competéncia, a inteligéncia emocional. Estamos falando de um mun-

do de trabalho cruel e sem piedade” =
Yumi e Nicolas (2015) consideram que a dinamica das relagbes de trabalho na econo-
mia globalizada leva a ia. empresas a nio fazer mais contratagio direta

d’oswgﬂj_‘[ata-se do fendmeno da terceirizagio na prestacao de servicos, da
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prestadorasidesservigos”. Os autores também afirmam: “é certo que vivemos sobre os efei-

tos da globalizacio econdmica; entretanto, hd necessidade de se garantir aos trabalhado-

res um minimo existencial, o que reclama a protecio aos direitos trabalhistas previstosna

Constitui¢do de 1988. Nio se pode aceitar a precarizagio das condigbes de trabalho e da

propria vida do trabalhador sob 0 argumento de diminuigio de custos dos detentores dos

meios de producao.”

Também é certo que trabalhadores mais capacitados e com melhores condi¢oes de

e

trabalho resultam em menos acidentes de trabalho e em maior eficiéncia e produtividade;
no caso de empresa que atua no setor privado, potencializa 0s lucros. Assim, é necessario
o equilibrio entre os pilares da economia trabalhista - o capital e o trabalho.

Para que os impactos causados por todas essas questdes sejam menos nocivos a equi-
pe de enfermagem, pode-se mudar o modo de resolugio dos problemas de gestdo, a
partir de uma comunicagao humanizada (que integra ideias, trabalha as diferencas, olha
para as relagées de trabalho visando ao equilfbrio) e com abertura de espago a criativi-
dade e fortalecimento de novos vinculos que permitam maior conhecimento e interagao
da equipe.

Para mudar a situacéo, ¢ desejavel que os profissionais de enfermagem atuem na saude
com competéncia, confianga e seguranga, buscando construir coletivamente uma
consciéncia politica e transformadora da realidade. Espera-se que a equipe de enferma-
gem dialogue com o gestor, mesmo que isso 0 desagrade, para lembré-lo da propria fun-
¢do e das responsabilidades que competem a cada membro da equipe. E certo respeitar os
direitos dos pacientes, mas os profissionais também querem ser respeitados no direito de
poderem prestar cuidados com dignidade, realizando procedimentos de enfermagem
com eficécia e seguranga sem se sentirem vulnerdveis diante do trabalho.

Nessa perspectiva, o enfermeiro deve aprender a fazer escolhas e a tomar decisdes com
conhecimento técnico-cientifico, mas também com base nos proprios critérios, reconhe-

cendo suas competéncias e seus valores.

B Consideracdes finais

s

i
@,

JErdever do profissional de enfermagem agir com base em principios éticos, para a preser-

L=

wvagiodos interesses, dos direitos e da seguranca do paciente. Ao descumpri-los, ele in-

corre em: ter de reparar, indenizar ou ressarcir pelo dano provocado a alguém
(responsabilidade civil); ser penalizado por danos, lesdes fisicas ou maus-tratos causados
a outras pessoas (responsabilidade penal); e ser punido eticamente por uma infracao co-
metida (responsabilidade ética).
Nesse sentido, impoe-se ditodo'profissional de enfermagem o compromisso de conhe-
cer o que rege sua conduta profissional e pessoal, tendo em mente que a atualizagdo deve .
locorrerde maneira continuaday Para tanto,ele deve contar com as instituigdes €.0s orgaos
sdeclasséiqie favorecem olseu aprimoramento;bem como participar de eventos profissio-

whais:queproporcionem reflexdes sobre questoes especificas ligadas & sua responsabilida-

delética e legal.
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