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RESUMO

Maciel, Dulce Holanda Maria. A __Producdo Sustentdvel de Uniformes
Profissionais: Estudo de Caso da Clinica Médica 1 do Hospital Universitario
Ernani_Polydoro _Sdo_Thiago - Santa Catarina — Brasil 2007. 205p. Tese
(Doutorado em Engenharia de Produgdo/ Programa em Pdés — Graduagdo em
Engenharia de Produgdo UFSC. 2007)

O desenvolvimento de um produto em qualquer area de atividade produtiva deve
levar em conta, as novas formas de organizagéo e de gestdo do trabalho, gestado de
pessoas e do meio ambiente, pois estas estdo modificando estruturalmente o mundo
do trabalho. Neste cenario desenvolver um uniforme profissional requer uma
perspectiva e a atuagdo composta por uma equipe interdisciplinar. Este produto
deve acompanhar a introdugdo de novas tecnologias, e estar adequado aos
profissionais que se tornam cada vez mais polivalentes em suas atividades diarias,
proporcionando ndo so conforto, mas condicbes de realizar plenamente suas
tarefas, sem a interferéncia de qualquer tipo de constrangimento fisico decorrente de
alguma inadequagdo do vestuario, proporcionando-lhe seguranga e bem-estar. O
objetivo deste estudo é embasar a producdo de uniformes profissionais na area da
saude, integrando inumeras variaveis, como: a avaliagdo de risco dos ambientes
operacionais; a ergonomia; a modelagem; e a selegao dos materiais téxteis a serem
utilizados, contribuindo efetivamente para produgdo de um uniforme plenamente
adequado aos profissionais. Nesta perspectiva foi necessaria a utilizagdo de uma
metodologia adequada a projetos de produtos de vestuario, complementada pela
introducado de aspectos ergonémicos, de usabilidade e de riscos ambientais. Como
resultado de um estudo de caso realizado a partir de observacdes, entrevistas, e
questionarios aplicados ao corpo de enfermagem feminino da Clinica Médica | do
Hospital Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago de Santa Catarina durante o
segundo semestre de 2007, foi possivel averiguar aspectos claros de requisitos a
serem considerados na producao destes uniformes.Dentre os resultados observados
podemos citar o apontamento de uma série de nao-conformidades vinculadas a
auséncia das variaveis necessarias para o projeto de produto de vestuario, no caso,
uniformes profissionais para o corpo de enfermagem foram incluidos na metodologia
proposta. A confecgdo de um protétipo de uniforme para o corpo feminino de
enfermagem foi apresentada e realizada a partir dos parametros de usabilidade,
avaliacdo de risco dos ambientes operacionais; ergonomia; modelagem; e selecéo
dos materiais téxteis. Verificou-se ao final que estes critérios se levados em
consideragao no projeto dos uniformes em questdo podem contribuir positivamente
para o desenvolvimento de produtos mais adequados a populagao estudada.
Verificou-se também que o conforto aliado a seguranca relativa a riscos de
contaminagdo mostraram-se como as principais preocupagdes dos usuarios, aliada
a questdo custo. A inser¢cado da preocupagao ambiental no projeto de uniformes foi
fundamental e o simples foco ambiental no inicio do projeto encaminhou os
requisitos do produto para materiais especiais e de surpreendente performance.

Palavras-chave: Uniformes profissionais, Avaliagado de riscos ambientais, Materiais
téxteis,Sustentabilidade.



ABSTRACT

Maciel, Dulce Holanda Maria. The Sustainable Production of Professional
Uniforms: Case Study of Clinica Médica 1 of the Ernani Polydoro S&o Thiago
University Hospital - Santa Catarina — Brazil 2007. 208p. Thesis (Doctorate in
Production Engineering / Post-graduation Program for Production Engineering
UFSC. 2007)

The development of a product in any field of productive activity must take into
account, nowadays, the new ways to organize and manage work, people and the
environment, as they are structurally changing the business world. In this context,
developing a professional uniform requires a new perspective and the work of a
multidisciplinary team. This product must closely follow the introduction of new
technologies, and be adequate to professionals more and more with multiple skills
and duties in their daily tasks, bringing not only comfort, but the conditions to fully
perform their tasks, without the interference of any type of physical embarrassment
that may be caused by the outfit not being adequate in any way, while providing for
safety and well-being.It is important to emphasize that the production of professional
uniforms for the health industry must integrate numerous variables, such as:
operating environment risk assessment; ergonomics; modeling; and the selection of
the textile materials to be used, effectively contributing to the production of a fully
adequate uniform for the professionals. The goal of this study is to provide a basis for
the production of professional uniforms for the healthcare industry, integrating a
number of variables, such as: operating environment risk assessment; and the
selection of textile materials to be utilized, effectively contributing to the production of
a uniform that is fully adequate to use by professionals. By this perspective the use of
a methodology adequate to design projects of clothing products was necessary,
complemented by the introduction of ergonomic aspects, usability and environmental
risks. As a result of a case study conducted from observation, interviews, and a
survey applied to the female nursing body of Clinica Médica 1 of the Ernani Polydoro
Sao Thiago University Hospital of Santa Catarina during the second semester of
2007, it was possible to investigate clear aspects of the requirements to be
considered in the production of these uniforms. Among the observed results we can
mention the determination of a series of non-conformities associated to the absence
of necessary variables for a design project of clothing products, in this case,
professional uniforms for the nursing body, that have been included in the proposed
methodology. The confection of a prototype for a uniform for the female nursing body
has been presented and made taking into account the parameters of usability,
operating environment risk assessment, ergonomics, modeling, and the selection of
textile material. At the end, it has been verified that, these criteria, when taken into
consideration in clothing product design can positively contribute to the development
of products more adequate for use by the studied population. It has also been
verified that the comfort allied to the safety related to contamination risks were shown
as the main concerns of the users, along with the cost factor. The insertion of an
environmental concern was fundamental and the simple environmental focus
presented at the start of the project has taken the product requirements to special
materials of surprising performance.

Key-Words: professional uniforms, environmental risk assessment, ergonomics,
textile material
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1 INTRODUCAO

A grande preocupagao com as questdes ambientais ultrapassa a simples
modificagdo nos processos produtivos. Integra as embalagens, a logistica de
producdo e até o simples questionamento da real necessidade da producao de
certos produtos numa estrutura de projeto de produto tradicional. Integrar os projetos
de produtos em uma perspectiva de sustentabilidade tem sido, nos ultimos anos, o
grande desafio das organizagdes — integrar as questdes ambientais com solug¢des
de custos acessiveis na producao de servigos e produtos.

A compreensdo dos administradores dos hospitais, como consumidores e
compradores de uniformes profissionais, sdo de que os mesmos devem ser
avaliados pelo preco mais baixo. A fungdo diferencial dos uniformes como
Equipamento de Protecdo Individual (EPI) ainda ndo faz parte da cultura
organizacional de empresas e instituicbes, na sua relagdo com o processo de
trabalho e na produtividade das atividades laborais; ao contrario, para estes, se
constituem num “encargo financeiro” que as empresas assumem para impedir que
problemas de outras naturezas, como acidentes de trabalho, aparegam no ambiente
de trabalho, e dificilmente sao associados aos uniformes mal projetados resultantes
de modelagens' ndo adaptadas as tarefas que serdao desenvolvidas.

O mesmo ocorre quando se trata do uso dos “tecidos técnicos”, ou seja,
tecidos tecnologicamente desenvolvidos com alguma propriedade, seja para
responder a algum agente fisico ou quimico existente no ambiente de operagao, ou
mesmo que apresentem composicdo, aviamentos e acabamentos para evitar
acidentes do trabalho (arco voltaico, contato com corpos liquidos, contaminagdes e
queimaduras) em hospitais e empresas de uma maneira geral. Como esses tecidos,
na maioria das vezes, apresentam valor agregado em termos tecnoldgicos, seus
custos sdo quase sempre elevados, constituindo-se numa dificuldade de aquisicao
por parte das instituicbes e empresas. As empresas na maioria, desconhecem a
aplicabilidade e eficiéncia de tecidos técnicos.

QOutrossim, ha uma compreensdo de que os uniformes profissionais nao

exercem nenhuma fungao sobre os seus usuarios, ou seja, que eles sao “inertes”.

1 Modelagens sdo utilizadas para a confeccdo de vestuario. Na maioria das vezes utiliza-se a
modelagem plana, onde, a partir de medidas tiradas rente em corpo em lugares estratégicos é
confeccionado um molde em papel que servira de base para o corte no tecido para posterior costura.
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Esta constatacao é equivocada, pois, ao se fazer a selegao de um material
téxtil para um tipo de uniforme sem considerar as condi¢dbes do ambiente de
operacao e das atividades a serem desenvolvidas, deixa-se de estabelecer a relagao
entre os acidentes de trabalho e a baixa produtividade, com os materiais téxteis que
nao foram previamente selecionados e relacionados com os ambientes de operacgao,
€ que necessariamente acabam por interagir de forma negativa com os seus
usuarios.

Ao se definir o “processo de uniformizagcdo de um corpo funcional’?, as
instituicdes, tanto publicas quanto privadas muitas vezes ignoram a necessidade de
que os uniformes profissionais sejam considerados Equipamentos de Protecao
Individual — EPI, numa estreita relacdo entre as suas atividades operacionais, com
as condicdes de higiene, saude e seguranga dos ambientes de operagéao.

Noutra perspectiva, as empresas produtoras de uniformes profissionais
enfrentam um conjunto de nao conformidades na produgdo/adequagao dos
uniformes ao desconsiderarem as caracteristicas das atividades e dos ambientes de
operacao. Todas essas ocorréncias dificultam o estabelecimento da relagao entre: a
selecdo dos materiais téxteis mais adequados e a modelagem apropriada, que esta
vinculada aos diferentes processos operacionais que serao desenvolvidos pelos
seus clientes.

Por sua vez, a falta de padronizagdo de modelagens e cores, que poderia
ser um referéncial ou até mesmo uma identidade para os funcionarios das
empresas, bem como do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago da
UFSC, e a falta de preocupacéo relativa a selegdo dos materiais téxteis, desde a
perspectiva de conforto, protecdo, assim como a perspectiva de sustentabilidade;
sdo alguns dos problemas levantados pela diretoria de enfermagem do Hospital
Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago e que deveriam integrar o projeto de
produto de vestuario de uniformes profissionais hospitalares.

Para que o fendbmeno de investigacdo apresentasse as caracteristicas
relevantes para a confeccdo de um protétipo de uniformes foi escolhido um setor
com uma caracteristica de diversidade, no caso a Clinica Médica 1 do Hospital

Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago da Universidade Federal de Santa

2 Processo de uniformizacdo — conjunto de atividades necessarias ao desenvolvimento de producéo
de uniformes profissionais.
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Catarina. Caracteriza-se também como delimitacdo do fendmeno investigado a
escolha do corpo feminino de enfermagem pelo fato da quase totalidade de
profissionais neste setor serem mulheres.

O fendmeno de investigagdo dessa pesquisa é, portanto, o uniforme utilizado
pelas profissionais de enfermagem da Clinica Médica 1 do Hospital Universitario
Ernani Polydoro Sao Thiago da Universidade Federal de Santa Catarina.

Investigagdo necessaria, ja que existe caréncia de estudos dessa natureza
voltados para ambientes que apresentam riscos diversos, como sdo os ambientes
hospitalares para o corpo de enfermagem.

Para tornar exequivel essa pesquisa estruturamos a mesma nos seguintes
capitulos:

e No capitulo 1 trataremos do processo de demarcacdo do
fendbmeno, da definicdo do problema, dos objetivos gerais e
especificos da pesquisa.

¢ No capitulo 2 apresentaremos a base de estudo, a fundamentacgéao
tedrica: o gerenciamento de processos como base do mapa de
riscos, o tripé: ergonomia, usabilidade e meio ambiente como
diretriz da producao dos uniformes profissionais aliado a pesquisa
de materiais téxteis, e da modelagem.

¢ No capitulo 3 dissertaremos sobre a estrutura funcional da Clinica
Médica 1 do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao Thiago, no
que concerne a multiplicidade de funcbes exercidas na mesma, a
necessidade de reconhecimento das atividades e tarefas do setor.
Foi realizada também uma avaliagcdo ambiental de risco, de
usabilidade dos uniformes atuais, e do mapeamento fotografico
relativo as posturas desenvolvidas nas operagdes, com vistas a se
obter avaliagbes, para se garantir a produ¢do de um uniforme
adequado a esta unidade operacional.

e No capitulo 4 sera operacionalizada, a partir da integracdo das
variaveis do capitulo 3, uma modelagem orientada para atender as
demandas da Clinica Médical do Hospital Universitario Ernani
Polydoro Sao Thiago, que culminara com um protétipo de uniforme.
Caso ocorram algumas sugestdes, estas serdo inseridas como

mudangas no projeto conceitual da modelagem proposta.
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1.1 O processo de demarcacao do fen6meno de investigacao

Dentre as preocupagdes existentes nos hospitais pode-se citar que: a
adequagao as condigcdes de trabalho, os acidentes de trabalho ou mesmo os
uniformes, tém se tornado constantes. No Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao
Thiago essas nao conformidades sdo documentadas desde o ano 20013 com
relatorios e estudos realizados por comissdes criadas para essas finalidades.

A adequacéo as condi¢des de trabalho orientadas para a avaliagdo ergonémica
em funcdo de lesdes musculo-esqueléticas desenvolvida por profissionais de
enfermagem, por exemplo, apresentou como acbes a serem desenvolvidas:
“amenizar o QUADRO de “Dores nas Costas” devido a realizagdo de tarefas que
requerem a flexdo e torcdo do tronco, manutencido da postura e manuseio de
objetos pesados.” (N.18/SEST/05)4

Outra preocupacao apresentada em forma de relatério trata da questdo dos

uniformes utilizados pelo corpo de enfermagem do Hospital Universitario Ernani
Polydoro Sdo Thiago. Para este fim foi criada uma Comissao de uniformes® , criada
pela Diretoria de Enfermagem com objetivo de identificar o uniforme mais indicado
para o corpo de enfermagem exercer suas atividades.

Diversas sao as iniciativas para reduzir riscos, diminuir irregularidades e melhorar

o conforto dos profissionais, porém sao constatadas algumas ocorréncias que dizem
respeito ao fendmeno de investigagao:

e As atividades desenvolvidas em unidades hospitalares sdo complexas, pois
envolvem um conjunto grande de atividades com aspectos e impactos
ambientais de diferentes magnitudes colocando em risco 0s seus usuarios
imediatos: médicos, docentes, discentes, pacientes, trabalhadores de
enfermagem, acompanhantes, visitantes e funcionarios de empresas

terceirizadas. Estes wusuarios deveriam utilizar uniformes profissionais

3 Alguns documentos relevantes sdo: Relatério de adequacéo as condigdes de trabalho . avaliagdo
ergondmica realizada pela equipe de Leonor de Queiroz Lima de 27/03/2001 numero de referéncia
002/GSHST/01. e também o documento intitulado : UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA
CATARINA. Pr6-Reitoria de desenvolvimento humano e social. Departamento de desenvolvimento de
atencdo social e a saude. Divisdo de saude e seguranca do trabalho. Relatério. No 18/SEST/05.
Marco, Abril e Maio/2005.

4 UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA. Pro-Reitoria de desenvolvimento humano e
social. Departamento de desenvolvimento de atengdo social e a saude. Divisdo de saude e
segurancga do trabalho. Relatério. No 18/SEST/05. Marco, Abril e Maio/2005.

5 Comissao criada para estudar alternativas de uniformes profissionais para o setor de enfermagem
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orientados para as suas respectivas atividades. Além disso, todas essas
pessoas desenvolvem um conjunto de atividades diferenciadas, que resultam
em aspectos e impactos ambientais diferenciados nas unidades de trabalho
dos hospitais;

e Os requisitos de higiene, saude e seguranca do trabalho, ainda ndo sao
considerados na selecdo dos materiais téxteis para produg¢ao dos uniformes
profissionais nos diversos setores dos hospitais, 0 que deixa margem para
uma multiplicidade da producdo de uniformes com materiais distintos,
colocando em risco os seus usuarios em face das atividades e ambientes por
onde transitam;

e Os diferentes setores dos hospitais atendem a publicos diferenciados de
diferentes faixas etarias e habitos culturais (indigenas, por exemplo) que
precisam de acompanhamento constante na permanéncia nesses
estabelecimentos de assisténcia médica.

Como néo existe atualmente uma politica interna no Hospital Universitario Ernani
Polydoro S&o Thiago para a padronizagédo dos uniformes profissionais para todos os
seus setores, a forma de aquisigdo de novos uniformes tem sido realizada (conforme
informagbes nas reunides com a diretoria de enfermagem) através de
representantes das empresas fornecedoras de uniformes. O procedimento mais
utilizado tem sido o pedido as chefias dos setores para informarem as medidas dos
funcionarios ou mesmo, simplesmente verificarem a quantidade dos tamanhos
utilizados (P, M, G, GG, EXGG)® e os envie, em forma de listagem, muitas vezes por
e-mail, para efetuar a compra dos referidos uniformes.

Esta forma de compra representa um grande risco, com relagdo a obtencao de
medidas antropométricas existem procedimentos especificos, como o cuidado com a
exatiddo no processo de medigdo dos usuarios para posterior desenho das
modelagens e a confecgdo de uma peca piloto por exemplo, estes procedimentos
devem ser observados pelas pessoas que pertencem ao processo de confeccgao,
producdo e modelagem dos uniformes. Ndo seguir esses procedimentos promove

um conjunto de nao—conformidades e um descontentamento final na hora da

6 P — tamanho pequeno; M — tamanho médio; G — tamanho grande; GG — tamanho extra grande;
EXGG - tamanho extra extra grande.
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entrega, pois muitas vezes modelos e medidas padrbées ndo conferem com as
medidas e expectativas dos respectivos usuarios.

Outro procedimento comum € o envio pelas empresas fornecedoras de uniformes
de um conjunto de uniformes padronizados, ja desenvolvidos dentro de um sistema
de producdao em série para os funcionarios. Neste procedimento é feita uma
constatagao empirica de qual uniforme “cai melhor”. Fica claro que desta forma nao
estdo presentes elementos relativos a natureza das atividades que serdo exercidas
pelo funcionario e os riscos associados. O resultado deste tipo de compra, sem
nenhum critério técnico, se remete a necessidade dos “ajustes” que, na verdade, sao
re-trabalhos para atender as necessidades pessoais.

Outra forma de aquisicdo dos uniformes € a compra por conta propria. Neste
caso os funcionarios mandam confeccionar os seus uniformes, ja que os uniformes
que o Hospital comprou nao preenchem as suas necessidades. Tudo isso
representa tempo, recursos fisicos e financeiros, que nao sao utilizados
adequadamente, além da insatisfacdo dos funcionarios.

Com relagao a este ultimo aspecto ressalta-se que confeccionar um uniforme
“sob medida” para cada funcionario representa um custo proibitivo. E o fato dos
hospitais geralmente considerarem os uniformes profissionais como insumo
complementar para o desenvolvimento de suas atividades, e ndo um investimento
que devera dar retorno em termos dos seus resultados operacionais, os uniformes
acabam sendo avaliados no momento da compra, pelo menor preco, sem considerar
questdes como a relagao custo-beneficio, durabilidade, resisténcia, conforto e
adequacao a natureza das suas atividades profissionais.

Ressalta-se, ainda, que existe uma dificuldade natural em distinguir diferentes
tipos de uniformes para cada atividade operacional, o que repercute numa decisao
de compra equivocada, que muitas vezes pauta-se na estética e ndo no conforto,
usabilidade e questdes relacionadas a higiene, saude e seguranga do trabalho dos
referidos uniformes e dos riscos que estido associados as atividades de seus
usuarios.

A auséncia do monitoramento constante quanto a reavaliagdo das medidas
antropomeétricas, modelagens apropriadas e programacao visual especificamente na
insercdo de logotipos com materiais de diferentes origens (emborrachados,
serigrafias, acessorios de metais, etc.) podem comprometer os resultados das

atividades quando expostos e combinados com as condicdbes de operagao,



26

provocando acidentes de trabalho, além de demonstrar que inexiste compromisso
com a identidade visual dos uniformes.

Quando o uniforme hospitalar ndo se torna um EPI, os funcionarios dos hospitais
estdo sujeitos a riscos? fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonémicos e de acidentes.

Uma selegcdo descuidada quanto aos materiais téxteis e modelagens podem
inclusive promover acidentes de trabalho. Por exemplo, uma modelagem que
impede um movimento numa situagdo de emergéncia pode promover arranhdo na
pele, ou até mesmo uma torcdo muscular, um material téxtil inadequado pode
absorver substancias que possam por em risco o usuario dos uniformes na referida
operacdo. E importante salientar que normalmente ndo sdo encontrados uniformes
profissionais adaptados para situacdes diferenciadas com os pacientes internados,
tais como: o processo de higiene pessoal dos pacientes, ou situagcdes especiais
(vémitos, evacuagdes, incontinéncia urinaria, etc.).

A falta de conhecimento por parte das confec¢des sobre tecidos, acessorios, e
até mesmo modelagens especificas para area de saude dificulta, muita vezes, a
formacdo de um pedido por parte do hospital. O custo reduzido, prioritario em
licitacdes e contratos deve ceder lugar a necessidade de uma avaliagao preliminar
para identificar as regularidades das operagdes das empresas de confecgédo. Assim,
ha necessidade de que, em alguns casos, as confec¢des sejam homologadas para
producao de uniformes que exijam requisitos de seguranga, como por exemplo, um
nuamero de série ou um coédigo de barras, para evitar que os uniformes sejam
comprados por pessoas nao autorizadas permitindo que tenham acesso ao
ambiente hospitalar.

Ressalta-se que as instituigdes publicas que compram uniformes devem ter
uma preocupacdo nessa diregcdo, pois o resultado sera muito mais efetivo, em
termos de amortizagédo do investimento realizado no tempo, dadas a durabilidade, a
segurancga e o conforto que os uniformes proporcionarao aos seus funcionarios.

Os hospitais ndo tém como procedimento padrao a revisdo dos uniformes e a
sua substituicdo, considerando o ciclo de vida do mesmo, a partir de determinado
numero de lavagens. Nesses casos, inexiste mapa de substituicdo dos uniformes
por unidade dos hospitais, acarretando muitas vezes a falta de uniformes

profissionais em quantidades necessarias. Em alguns casos encontram-se em

7 Podem ser identificados a partir de um mapa de riscos por exemplo (item 4)
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diferentes setores dos hospitais uniformes de setores diversos, e em casos extremos
os trabalhadores de enfermagem passam a utilizar as roupas dos pacientes,
dificultando até mesmo a identificagdo dos funcionarios e pacientes que transitam
nos hospitais.

Salientamos que nao existe controle quanto a utilizagdo dos uniformes
profissionais somente na area fisica restrita ao hospital, 0 que pode acarretar a
entrada nos hospitais e em ambientes controlados de vetores de doengas, ja que os
mesmos sdo utilizados fora das unidades de saude.

Dificilmente os hospitais fazem um programa de sensibilizagdo quanto ao uso
adequado dos uniformes e suas condicbes de riscos, dentro das instalagdes
hospitalares, 0 mesmo ocorrendo com relagdo ao seu processo de lavagao, que em

alguns casos, séo realizados em situagdes domésticas.

1.2 Definicdo do problema da pesquisa

Todas as ocorréncias objetivas descritas anteriormente nos remetem a
demarcacgao do problema de pesquisa:

A utilizacdo da avaliagdo ambiental de risco de ambientes operacionais poderia
ser um instrumento indutor para produg¢ao de uniformes profissionais em hospitais,
dentro dos requisitos de higiene, saude e seguranga do trabalho, a partir da seleg¢ao
de materiais téxteis e modelagens orientadas para os movimentos desenvolvidos

nas atividades operacionais numa perspectiva de sustentabilidade?

1.3 Objetivo geral

Propor a partir da avaliagdo ambiental de risco dos processos operacionais da
Clinica Médica 1 do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sado Thiago, protétipos de
uniformes profissionais femininos para o servigo de enfermagem, a partir da selegao
de materiais téxteis e de modelagens apropriadas numa perspectiva de

sustentabilidade.
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1.4 Objetivos especificos

e Caracterizar a estrutura funcional do Hospital Universitario Ernani Polydoro
Sao Thiago, mais precisamente da Clinica Médica |, a partir do conjunto de
atividades, processos, produtos e servigos desenvolvidos;

e Realizar avaliagdo da modelagem e dos materiais téxteis utilizados nos
uniformes atualmente na Clinica Médica 1 do Hospital da Universidade
Federal da Universidade Federal de Santa Catarina;

e Auditar a Clinica Médica 1 a partir da norma NR-5 que trata dos riscos
ambientais, e dos movimentos associados as atividades desse mesmo setor
do Hospital, produzindo o seu respectivo mapa de risco;

e Realizar teste de usabilidade com os usuarios de enfermagem da Clinica
Médica 1 para verificar niveis de aceitagdo dos uniformes atuais;

¢ Integrar a modelagem proposta com a selegdo dos materiais téxteis a serem
utilizados para o desenvolvimento das atividades selecionadas;

e Descrever e confeccionar Protétipo de uniforme feminino para o corpo de

enfermagem da Clinica Médica 1;

1.5 Motivacgéo

O desenvolvimento deste trabalho pautou-se numa preocupagao central: a
pertinéncia em inserir a preocupagdo ambiental no projeto de um produto de
vestuario. A insercdo da componente ambiental € uma preocupacao central da
maioria dos processos industriais no mundo e também foco de minhas aulas de
gestdo ambiental nos cursos de graduacéo e pos-graduagéo nos ultimos 5 anos em
instituicdes privadas e publicas na cidade de Florianépolis. Apdés o término do
mestrado no ano de 2002, com o tema das energias renovaveis dirigido para a
construgcao de condominios sustentaveis e considerando a necessidade de redugao
de custos energéticos, e de consumo de agua era um dos assuntos primordiais
neste tipo de empreendimento, e, estudados durante todo o mestrado e, também em
algumas disciplinas do doutorado.

Apaixonada pelo novo curso de graduagdo em moda iniciado em 2005, e no
meio do doutorado, a preocupagdo passou a necessidade de integracdo de duas

areas aparentemente tao distantes — moda e meio ambiente.
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A partir de estadias acompanhando minha mae em cirurgias em hospitais foi o
ponto de partida para um projeto atraente e desafiador, que evoluiu para: “A
Producgao Sustentavel de Uniformes Profissionais”.

A partir de minhas referéncias pessoais e dos encontros com a diretoria de
enfermagem do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago ficou claro que a
producao de uniformes profissionais esta muito aquém das reais necessidades dos
seus usuarios, um campo promissor para pesquisas. Assim, definimos o objeto da
pesquisa, os temas relacionados, bem como, as caracteristicas e as ferramentas da

pesquisa, descritos a seguir.

1.6 Metodologia

Este estudo situa-se no ambito da pesquisa descritiva pela caracteristica de
observar, registrar, analisar e correlacionar fatos que dizem respeito a realidade: — O
Trabalho Desenvolvido pelo Corpo de Enfermagem Feminino da Clinica Médica 1 do
Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago. A abordagem utilizada
caracteriza-se como estudo de caso.

GOLDENBERG (2002) caracteriza um estudo de caso nao como uma técnica
especifica, mas como uma analise holistica, que considera a unidade social
estudada como um todo seja um individuo uma familia, uma instituicdo ou uma
comunidade, com o objetivo de compreendé-los em seus proprios termos. O estudo
reune o maior numero de informacdes detalhadas por meio de diferentes técnicas de
pesquisa objetivando uma compreensao da situagdo em sua totalidade. Segundo o
autor, “o termo estudo de caso vem de uma tradicdo de pesquisa médica e
psicolégica, na qual se refere a uma analise detalhada de um caso individual que
explica a dindmica e a patologia de uma doenga dada.” (GOLDENBERG 2002,
p.33).Assim sendo:

N&o é possivel formular regras precisas sobre as técnicas utilizadas em um
estudo de caso porque cada entrevista ou observagao é unica: depende do
tema, do pesquisador e de seus pesquisados. Como os dados ndo sao
padronizados e ndo existe nenhuma regra objetiva que estabeleca o tempo
adequado de pesquisa, um estudo de caso pode durar algumas semanas
ou muitos anos. (GOLDENBERG, 2002, p.33).
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Neste estudo, a observacdo da populagcédo estudada foi realizada durante o
segundo semestre de 2007, intercaladas com participacdo do pesquisador em
reunides, encontros individuais com membros da equipe de enfermagem, visitas em
horarios aleatorios, para a atividade de fotografar e aplicar um questionario. Todas
as visitas a Clinica Médica 1 foram acompanhadas por anotagdes pessoais sobre a
realidade percebida. “A observacédo direta, diz o autor, apresenta a vantagem
metodoldgica de permitir um acompanhamento mais prolongado e minucioso das
situacoes.” (MOACIR PALMEIRA apud GOLDENBERG, 2002, p.34)

Em um primeiro momento, como parte desta pesquisa, foi realizada uma
pesquisa bibliografica realizada por meio da leitura de livros, dissertacoes, teses,
artigos, periddicos e revistas especializadas, ou seja, documentos sobre os temas

relacionados.

A pesquisa bibliografica procura explicar um problema a partir de
referéncias tedricas publicadas em livros, dissertagbes e teses. Pode ser
realizada independentemente ou como parte da pesquisa descritiva ou
experimental. (CERVO, 2007,p.60)

A partir do estudo e analise do material coletado foi possivel concretizar os
objetivos do estudo proposto.

Para realizar a etapa de coleta de dados que “aparece como uma das tarefas
caracteristicas da pesquisa descritiva” (CERVO, 2007, p.80), optou-se pelo uso dos
seguintes instrumentos: a observagdo da rotina de operagdo do corpo de
enfermagem na Clinica Médica 1, o acompanhamento e conversas informais com
alguns membros da equipe de enfermagem, bem como membros da diretoria de
enfermagem. Foi também realizada a aplicagdo de um questionario ao corpo de
enfermagem feminino da Clinica Médica 1. A utilizacdo de varios instrumentos de

pesquisa visa mostrar “as diferengas internas e os comportamentos desviantes da
“‘média” (GOLDENBERG, 2002, p.34).

A coleta de dados aparece como uma das tarefas caracteristicas da
pesquisa descritiva. Para viabilizar essa importante operacado da coleta de
dados, sdo utilizados, como principais instrumentos, a observacdo, a
entrevista, o questionario, e o formulario. (CERVO, 2007, p.63)
O questionario que trata da proposta de protétipo de uniformes para o corpo
de enfermagem da Clinica Médica 1 do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao

Thiago de Santa Catarina foi aplicado ao QUADRO de funcionarias do corpo de
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enfermagem da Clinica Médica 1. Esta populagcédo é de 32 individuos, sendo que 5
estavam ausentes em fungdo de afastamentos temporarios (atestados). O objetivo
do uso desta ferramenta (questionario) foi primeiramente identificar possiveis
incompatibilidades quanto a mobilidade, manutengdo, seguranga, e beleza
requeridas pelo uniforme, assim como avaliar quais itens eram relevantes a fim de
serem considerados em um novo projeto de vestuario de uniformes. O questionario
esta apresentado no ANEXO A.

Para a obtengdo das respostas ao questionario foi utilizado o seguinte

procedimento:

1. A coleta de dados foi realizada pelos 3 pesquisadores envolvidos com este
trabalho: Prof. Harrisson — orientador, Dulce Holanda - doutoranda e
Andréas — auxiliar e mestrando da UFSC.

2. Os questionarios foram entregues as chefias de enfermagem — 10 para
cada turno (matutino, vespertino e noturno). Os questionarios foram
respondidos sem a presenca dos pesquisadores a fim de obterem-se
respostas espontaneas e isentas de quaisquer tipos de influéncias.

3. Os questionarios ndo foram respondidos levando em consideracdo a
distingcao de cargos (enfermeiros, auxiliares de enfermagem ou técnicos).

4. No final de cada turno um dos pesquisadores dirigia-se até a Clinica
Médica | a fim de coletar os questionarios respondidos bem como
esclarecer quaisquer duvidas que porventura surgissem.

5. Foram respondidos ao final de aproximadamente 30 dias, 11
questionarios, o que correspondeu a 40,75% da populagao estudada.

Importante citar que durante esta etapa de pesquisa buscou-se:

e Informar a neutralidade da pesquisa frente as diretorias e chefias de
enfermagem

e Destacar as principais preocupagoes do corpo de enfermagem feminino
quanto as questdes de conforto, seguranga e estéticas relacionadas as
caracteristicas dos uniformes utilizados.

¢ l|dentificar os itens de melhoria que traduzissem as expectativas das
usuarias.

e Destacar os elementos de seguranga, conforto e moda que interferem na

realizagao
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ApOs esta etapa partiu-se para a avaliagdo dos dados recolhidos objetivando a
confecgao de um prototipo. Para isso buscou-se nas anotagbes e observagdes dos
pesquisadores e nos dados do questionario as linhas norteadoras para a realizagao
de um protétipo, como por exemplo, a preferéncia de alguns tipos de tecidos e
prioridades que deveriam ser levadas em consideragdo na confeccdo do uniforme
como custo, beleza, conforto térmico, durabilidade, facilidade de manutencao e
conforto de movimentos, fundamental para averiguar se o futuro produto representa

as necessidades apresentadas pelo corpo de enfermagem da Clinica Médica 1.
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2 CAPITULO 2 - FUNDAMENTAQAO CONCEITUAL
2.1 O trabalho hospitalar

A organizagdo Hospital caracteriza-se em fungdo de um trabalho coletivo
cuidando de pessoas doentes durante 24 horas por dia. Este trabalho apresenta
uma complexidade técnica e gerencial significativa visto que o atendimento nao
pode ser adiado, além de exigir um tratamento personalizado e uma integracao
efetiva a fim de cumprir sua missdo segundo Salles (2004).

Neste ambito, os recursos humanos (diversas profissdes com variados niveis
de formagao) constituem-se, portanto, um papel fundamental nesta organizacgéao.

Sendo o trabalho hospitalar uma atividade que oferece uma série de
circunstancias imprevisiveis, as enfermeiras devem adaptar-se a esta realidade, mas

as consequéncias sao fatores de desgaste, conforme demonstra a citagao a seguir:

Os trabalhadores de Enfermagem estéo expostos a riscos tanto decorrentes
de fatores ambientais, como das condi¢des de trabalho, podendo ocasionar
conseqliéncias para a saude, vida social e laboral, caracterizadas pela
redugdo da produtividade, incidéncia de doengas e acidentes. (MAURO
apud VILLAR, 2002, p.5)

Segundo dados da ABRAHUES, 154 hospitais entre os mais de 6.000
hospitais integrados ao Sistema Unico de Salde foram reconhecidos pelos
Ministérios da Saude e da Educacdo como de ensino, ou auxiliares de ensino,
segundo critérios estabelecidos em portaria de 1994. Em 2001, esses hospitais
foram responsaveis por aproximadamente 9% dos leitos, 12% das internagdes e
24% dos recursos do SUS destinados ao pagamento de internagbes, 50% das
cirurgias cardiacas, 70% dos transplantes, 50% das neurocirurgias e 65% dos
atendimentos na area de malformagdes craniofaciais®.

Esta informacdo demonstra a importante posicdo e o papel assistencial

desempenhado por estes hospitais. Ainda segundo a ABRAHUE:

8 Associacao Brasileira de Hospitais Universitarios e de Ensino é uma sociedade civil sem fins
lucrativos, com personalidade juridica de direito privado, que congrega, por seus Diretores, os
Hospitais de Ensino, qualquer que seja sua natureza juridica. Disponivel em
http://www.abrahue.org.br/o_que_e_abrahue.htm. Acesso em 13/11/2007 11:55:53

9 Disponivel em :http://abrahue.org.br/pdf/hu_desafios solucoes.pdf. Acesso em 13/11/2007 12:00:18
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Esses hospitais respondem pela formacdo de praticamente todos os
estudantes da area de saude de nivel superior, de boa parte dos residentes
do pais, além de sediar muitos cursos de pds-graduacao em senso estrito e
amplo. Sao ainda responsaveis por boa parte dos projetos cadastrados na
Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa, o que bem demonstra sua
relevancia neste campo.

Salienta-se a partir do exposto a necessidade de uma conscientizagdo sobre o
uso de uniformes hospitalares bem como a importancia em estabelecer padrées

relativos a escolha de modelagens, e materiais téxteis a partir dos riscos

identificados na area de trabalho das profissionais e estudantes de enfermagem.

2.2 A identificagdo dos riscos do trabalho hospitalar

Schatzmayr (2001)10 explica que a introducdo de normas e procedimentos de
Biosseguranga somente ocorreu a partir da década de 60, motivadas pelos relatos

de graves infecgdes ocorridas em laboratério. Completa que

A legislagdo brasileira em Biosseguranga preocupou-se quase que
exclusivamente com os Organismos Geneticamente Modificados (OGMs),
deixando de lado os microorganismos nao modificados, muitos deles de alto
risco para o operador e o meio ambiente... Algumas instituicées, de forma
pontual, tém procurado cobrir essa lacuna através do preparo de Manuais e
da formagado de pessoal para o reconhecimento dos riscos e 0 manejo de
agentes patogénicos em suas areas, servindo de modelo e apoio para as
demais instituigdes no pais.

Schatzmayr (2001) cita ainda algumas solu¢des para minimizar os riscos em
locais de trabalho que possam estar potencialmente sujeitos a riscos. Entre as
praticas seguras sugeridas e importantes neste estudo, listamos: a) sinalizar as
areas de trabalho de maneira completa, incluindo o nivel de risco biolégico (mapas
de risco), b) sinalizar os locais que contém substéncias corrosivas, toxicas,
inflamaveis e radioativas, c) proibir a entrada de estranhos nas areas de risco, d)
seguir as regras basicas nas quais se incluem a proibi¢gdo de alimentos, bebidas e
fumo em areas de trabalho, bem como a aplicagdo de cosméticos e o0 manejo de
lentes de contato, e) com relagdo aos EPIs, como roupas de prote¢cdo, devem ser
usadas apenas nos locais de trabalho; luvas, sapatos fechados e mascaras

adequadas ao risco previsto; e protetores faciais, quando existe o risco de haver

10Disponl’vel em : http://www.biotecnologia.com.br/revista/bio18/18 mat 2.pdf . Acesso em
:16/11/2007 18:27:17
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projecao de fluidos contaminados no rosto. Esses equipamentos s&o essenciais,
devem estar em perfeito estado e devem ser sendo substituidos sempre que
necessario, f) vacinagdo prévia contra agentes patogénicos para profissionais que
trabalham nas areas de risco, g) normas operacionais de trabalho nas areas de
risco devem estar escritas, a disposi¢cao de todos os que trabalham na area, h)
precaugdes especiais no manejo de instrumentos cirurgicos, seringas e agulhas.

Marques Junior (2003, pg36), em estudo realizado sobre acidentes com
instrumentos perfurocortantes aponta os riscos de contaminacgdes:

{...}doencas e patégenos, que representam riscos aos Trabalhadores da
Saude, considerando suas atividades envolvendo material bioldgico,
sangue e outros fluidos corpéreos, principalmente adquiridas por picadas
acidentais: mal de Chagas, hepatite B, C e D, AIDS, tétano, difteria, herpes
simples, malaria, toxoplasmose,Staphilococus aureaus, herpes zoster,

sifilis e tuberculose.

Neste estudo o autor cita que a adogdo de medidas de biosseguranga, é
mandataria. No caso de perfurocortantes desde sua manipulacio, na assisténcia ao
paciente até o descarte é obrigatorio o uso de luvas principalmente. O uso de
mascaras, protetores oculares e aventais — também €& recomendado em
procedimentos onde houver contato com sangue ou outros fluidos corpéreos, o
cuidado na manipulagdo de agulhas e outros perfurocortantes pode ser vista como

comportamento preventivo de acidentes.

2.2.1 EPI - Equipamentos de protecao individual

A norma regulamentadora NR 6 - Equipamento de protegao individual
(206.000-0/10) Aprovada pela Portaria n° 25/2001define assim EPI:

6.1 - Para os fins de aplicagcdo desta Norma Regulamentadora - NR,
considera-se Equipamento de Protecao Individual - EPI, todo dispositivo ou
produto, de uso individual utilizado pelo trabalhador, destinado a protegao
de riscos suscetiveis de ameacar a seguranga e a saude no trabalho.

6.1.1 - Entende-se como Equipamento Conjugado de Proteg¢ao Individual,
todo aquele composto por varios dispositivos, que o fabricante tenha

11 ANEXO B — NR 6 - EQUIPAMENTO DE PROTECAO INDIVIDUAL
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associado contra um ou mais riscos que possam ocorrer simultaneamente e
que sejam suscetiveis de ameacar a segurancga e a saude no trabalho.
A LEI N° 6.514 - de 22 de dezembro de 1977 - DOU de 23/12/77 que trata em seu

artigo 166 sobre EPI — Equipamentos de protec¢ao individual:

Do Equipamento de Protecao Individual

Art 166 - A empresa é obrigada a fornecer aos empregados, gratuitamente,
equipamento de protegao individual adequado ao risco e em perfeito estado
de conservagao e funcionamento, sempre que as medidas de ordem geral
nao oferecam completa protegdo contra os riscos de acidentes e danos a
saude dos empregados.

Art 167 - O equipamento de protegcdo s6 podera ser posto a venda ou
utilizado com a indicacao do Certificado de Aprovagdo do Ministério do
Trabalho.

Considerando os riscos apresentados no item anterior e de acordo com
ANEXO C - Lista de equipamentos de protecao individual descritos no ANEXO B -
NR 6 - Equipamento de protecdo individual, recomenda-se, conforme Marques
Junior (2003 p.40) o uso de luvas — sempre que houver possibilidade de contato com
sangue, secregdes com mucosas ou areas da pele ndo integra, mascaras gorros,
oculos de protegédo — durante procedimentos em que haja possibilidade de respingo
de sangue ou outros fluidos corpéreos, capotes ou aventais e botas.

A precaucado em expor-se a situacdes de possivel risco e adotar medidas de
seguranca deve fazer parte do cotidiano dos profissionais de enfermagem,
principalmente aqueles que atuam diretamente com pacientes, visto que a adogao
destas medidas previne a transmissao de patégenos. Riscos observados por
agentes infecciosos agressivos a saude, e a que estao expostos os empregados dos
hospitais, sdo em sua maioria, possiveis de se estabelecer alguns tipos de barreiras
de protecdo, conforme citado por Marques Junior (2003). Neste sentido o uso de
uniformes como EPI — Equipamentos de protegao individual aumentam a segurancga
— conforme os materiais téxteis utilizados. Segundo o mesmo autor existem alguns
tipos de riscos que estdo presentes do ambiente hospitalar e ameagam os
profissionais de saude pela especificidade de suas atividades, que vao além dos
riscos biolégicos. Sdo os riscos fisicos como calor, iluminagdo, umidade; os riscos
ergondmicos como o manuseio de equipamentos e materiais, posturas inadequadas

e uniformes inadequados além dos riscos quimicos, e de acidentes.
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Diante do exposto acima o uso de uniformes que incluam em suas
caracteristicas a preocupagdo com 0S riscos 0s quais estdo expostos o0s
profissionais de enfermagem € imprescindivel em um projeto de produto de

uniformes hospitalares.

2.2.2 O mapaderiscos

A fim de reduzir riscos de doengas e de acidentes durante os processos do
trabalho deve ser realizado um mapa onde sao identificados os riscos e os locais
considerados potencialmente inseguros. A identificacdo destes riscos ambientais foi
realizada a partir da Norma NR-5 do Ministério do Trabalho do Brasil, conforme
descrito no QUADRO 1, onde é possivel identificar os riscos fisicos, quimicos,
biolégicos, ergondémicos e de acidentes em cada uma das areas auditadas da
Clinica Médica 1, com o objetivo de verificar que tipos de riscos os funcionarios da
enfermagem estdo submetidos nas atividades que desenvolvem. Também seréo
identificados através de mapeamento fotografico digital os pontos de articulagdo dos
movimentos durante a realizacado das atividades para identificacdo de problemas nas
modelagens dos uniformes atualmente em uso.

Para identificar os riscos da Clinica Médica 1 utilizaremos o seguinte roteiro:

1. Todas as areas serao numeradas. Por exemplo: A1 - significa area 1, ou
area onde se desenvolve a atividade, produto ou servico;

2. Todos os riscos encontrados serdo retirados do QUADRO 1: RISCOS
AMBIENTAIS — NR-5: NORMAS REGULAMENTADORAS DO MINISTERIO DO
TRABALHO NO BRASIL.

A NR-5 identifica 5 (cinco) grupos de riscos: fisico, quimico, biologico,
ergondmico e de acidentes. Cada um dos cinco grupos de risco possui uma cor
especifica, tais como: fisico (verde), quimico (vermelho), biolégico (marrom),
ergondmico (amarelo) e de acidentes (azul), conforme esta descrito no QUADRO 1.

Cada um dos cinco grupos de risco possui riscos especificos, numerados
para facilitar a identificagdo mais objetiva no mapa de risco. Estes numeros indicam
somente a presencga ou nao daquele risco na area especificada. Para cada risco

identificado sera proposta uma solugéao.



RISCOS FisICOS

RISCOS QUIMICOS

RISCOS ERGONOMICOS

QUADRO 1: RISCOS AMBIENTAIS — NR-5: NORMAS REGULAMENTADORAS DO MINISTERIO DO TRABALHO NO BRASIL
RISCOS BIOLOGICOS

RISCOS DE ACIDENTES

(VERDE) (VERMELHO) (MARROM) (AMARELO) (AZUL)
10 RUIDOS 20 - POEIRA 20 - VIRUS ﬁ\?T-EENsSFgRgo FISICO 50 - ARRANJO FISICO INADEQUADO
3 , 41 - POSTURAS 51 - MAQUINAS E EQUIPAMENTOS
11 - VIBRACOES 21 - FUMO 31 - BACTERIAS AL EOUADAS SEr PROTECRG
5 , , 42 - CONTROLE RIGIDO | 52 - FERRAMENTAS INADEQUADAS/
12 - RADIACOES 22 - NEVOAS 32 - PROTOZOARIOS A v RN
13 - PRESSOES 23 - EMISSOES 53 . FUNGOS ?SA{E)TEQELIJ,\/L%%%WS%H@ 53-PERIGODE
ANORMAIS FUGITIVAS D! INCENDIO/EXPLOSAO
44 - IMPOSICAO DE
14 - FRIO 24 - VAPORES 34 - PARASITAS e O e 54 - TRANSPORTE DE MATERIAIS
45 - ALTA 3 -
15 - CALOR 25 - GASES 35 - INSETOS B SABILIDADE 55 - EDIFICACOES - CONDICOES
46 - TRABALHO EM 56 - ARMAZENAMENTO
16 - UMIDADE 26 - NEBLINA TURNOS NOTURNOS INADEQUADO
7 OUTROS 27 - PRODUTOS 47 - JORNADAS DE 57 - ESCORPIAO, ARANHAS, RATOS.
QUIMICOS TRABALHO INTENSIVOS | ETC
QUADRO 48 - MONOTONIA E 58 - ILUMINAGAO DEFICIENTE

RETITIVIDADE

49 - OUTRAS SITUACOES
CAUSADORAS DE
STRESS FiSICO OU
PSiQuUICO

59 - SINALIZACAO DEFICIENTE

60 - REFRIGERAGAO DEFICIENTE

61 - CONFORTO TERMICO

FONTE: SILVA (2002, p.23)
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Para a identificacdo das areas com os riscos encontrados, solugdes propostas
e suas respectivas avaliagbes apresenta-se o QUADRO 2 a seguir. Os itens do
QUADRO 2 que serdo definidos para fins da avaliagdo a ser realizada sdo as

seqguintes:

A - (Area) - Local onde se desenvolve o processo em que o risco/problema foi

identificado;

G - (Gravidade). A gravidade mede o grau de perigo do risco/problema identificado

na area em que ele ocorre. A gravidade é dividida em trés niveis: 1 - Gravidade

Pequena; 2 - Gravidade Média e 3 - Gravidade Grande;

U - (Urgéncia). A urgéncia mede o prazo para a solugao do problema, na area em

que ele ocorre. A Urgéncia é classificada em trés niveis: 1 - Longo Prazo; 2 - Médio

Prazo e 3 - Curto Prazo/Imediato;

T - (Tendéncia). A Tendéncia mede o desenvolvimento do risco/problema, enquanto

0 mesmo permanecer em atividade no processo de desenvolvimento das atividades
na area em que ele ocorre. A tendéncia esta dividida em trés niveis: 1 - Eliminagéo

do Risco; 2 - Permanéncia do Risco e 3 - Atingir niveis intoleraveis.

Tt - (Total). O total é o produto entre G, U e T. Seu valor minimo € 1 e 0 maximo é
27. O valor 27 é considerado o ponto critico.

P_- (Prioridades). A prioridade indica quais dos riscos/problemas identificados

deverao ser resolvidos/eliminados mais rapidamente. Esta variavel € um elemento
de suporte a decisdo, para a solugao dos riscos/problemas, possibilitando inclusive a
projecdo de investimentos em alguns casos, para a solugdo dos mesmos. A
prioridade esta dividida em trés niveis: 1 - Solucdo Implementada em longo Prazo
com Projecao de Investimento; 2 - Solucdo Implementada em Médio Prazo e 3 -

Solucéo Implementada Imediatamente sem Projec&o de Investimento.



QUADRO 2: RISCOS ENCONTRADOS X SOLUCOES PROPOSTAS
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AREA*

RISCOS ENCONTRADOS

Tt

SOLUCOES PROPOSTAS

*Area: Local onde se desenvolve o processo em que o risco / problema foi identificado

FONTE: SILVA (2002, p.25)
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Nesta pesquisa utilizaremos o mapeamento dos riscos e dos movimentos
realizados nas atividades operacionais da Clinica Médica 1 a fim de avaliar as
modelagens ja propostas para o referido setor.

A fim de construir um mapa de riscos sera utilizada a ferramenta de
gerenciamento de processos operacionais. O Gerenciamento de processos ou GP
esta entre as mais consagradas metodologias que tém sido utilizadas a fim de
restabelecer o crescimento e a lucratividade. O GP concentra seus esforgos na
melhoria continua das atividades que efetivamente agregam valor aos produtos e
servigos e busca eliminar ou reduzir as operagdes que apenas geram custos aos
produtos, mas que nao contribuem para a satisfagcdo do consumidor.

A énfase nos processos exige um enfoque mais acentuado na maneira como
a atividade é realizada na organizagao, focando a eficiéncia no processo, que devem
ser gerenciados de maneira integrada a fim de compartilhar recursos Humanos,
financeiros e tecnolégicos.

Segundo a NBR ISO 9000, processo € o “conjunto de atividades inter-
relacionadas ou interativas que transformam insumos (entradas) em produtos
(saidas)’12 Segundo Varvakis (2000):

O gerenciamento de Processos (GP) é uma metodologia empregada para
definir, analisar e gerenciar as melhorias nho desempenho dos processos da
empresa, com a finalidade de atingir as condi¢cdes 6timas para o cliente.
Assim, a organizagao hospitalar € um grande processo que recebe insumos,
informacdes e recursos, conforme Marques Junior (2003. p27):
e Humanware — os médicos, trabalhadores de enfermagem, auxiliares,
assistentes sociais, etc.
e Hardware — as maquinas, equipamentos, todas as instalacbes fisicas e
equipamentos que dao suporte as atividades do hospital.
e Software — normas, procedimentos e métodos de trabalho.
Esse processo devolve estas entradas como servigos de saude. Em resumo:

0 processo hospitalar é

12 Associacao Brasileira de Normas Técnicas, 2000:10.
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O conjunto de procedimentos pré-determinados, executados por
profissionais da saude para gerar assisténcia medica, de enfermagem e de
laboratério, que atendam as “necessidades humanas basicas” dos
clientes/usuarios do sistema unico de saude. (MARQUES JUNIOR 2003,
p27).

O processo hospitalar pode ser resumido conforme a seguinte representagao:

Entradas:

Humanware — \ | Processo | Saidas: Populagao
. Servigos
Software Hospitalar
de Saude
Hardware

Figura 1: o processo hospitalar

Fonte: MACIEL (2007)

A partir da identificagao dos processos, subprocessos e tarefas exercidas pelo corpo
de enfermagem da Clinica Médica 1 sera possivel a identificagcdo dos riscos aos
quais estao submetidos. O fluxograma dos processos e procedimentos esta descrito

no item: 3.5 Fluxograma processo/tarefas.

2.3 As Bases para uma Metodologia de Projeto de Produto de Uniformes

Hospitalares

Lurie (1997) cita que o uniforme'3 é a forma extrema de roupa convencional
que é totalmente determinado pelo outro, ou seja, vestir um uniforme é abdicar o
direito de agir individualmente. A autora vai além, afirma que se pensarmos no
vestuario em termos de discurso falado, o uso do uniforme significa estar
parcialmente ou totalmente sob censura, acarretando assim uma maneira de agir
mecanicista, ficando dificil para a pessoa que usa uniforme constantemente agir

normalmente.

13 Traje - vestuario habitual, vestuario proprio de uma profiss&o, vetes, roupa, fato.
Uniforme — que tem uma s6 forma, que néo varia, farda ou vestuario confeccionado segundo modelo

oficial e comum, para uma corporagao, classe, grupo de funcionarios, etc” Novo Dicionario Aurélio
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A autora ainda disserta sobre as vantagens e desvantagens de usar um
uniforme, destacando que um uniforme pode ocultar uma desvantagem fisica ou
psicolégica. “... a toga de um juiz ou a bata de um cirurgido pode esconder muito
bem um fisico esquelético ou receios de incompeténcia, concedendo-lhe dignidade e
confianga.” (LURIE, 1997).

Destaca que ao contrario de um traje civil, um uniforme é consciente e
deliberadamente simbdlico, identificando aquele que o veste como pertencente a um
grupo e muitas vezes o situa em uma hierarquia, fornecendo informacdes sobre
suas realizagbes. Um traje oficial tende a congelar o estilo da época que foi criado e
muitas vezes alguns uniformes nos parecam hoje antiquados.

Outra caracteristica dos uniformes, ainda segundo a autora citada € indicar
um descuido pessoal quando usado fora de seus dominios — quando nao se esta de
servico e, portanto ndao ha uma necessidade premente do uso deste.

Historicamente, as roupas utilizadas pelas pessoas de profissdes letradas
divergiam das roupas correntes e na maioria das vezes eram estagnadas no tempo.

Wilson (1985) cita por exemplo os trajes utilizados pelo clero, médicos e
cirurgides no século XVI que continuavam com a mesma aparéncia dos usados na
Idade Média — vestidos compridos, diferentemente dos elegantes da época que
preferiam casacos curtos e gibdes. Roupas ligadas as profissdes datam de épocas
remotas, e muitas vezes surgiram de necessidades especificas. Pode-se citar o
exemplo dos padeiros e cozinheiros no século XVIII: vestiam-se de branco, pois
eram suscetiveis a ficarem cobertos de farinha. Mas, ainda segundo Wilson (1985)
nem sempre as roupas eram usadas por razdes praticas, por vezes eram usadas
para distinguirem uns vendedores de outros.

Quanto aos uniformes hospitalares — especificamente uniformes do corpo de

enfermagem, é escassa a bibliografia disponivel sobre o assunto. Um texto classico

sobre enfermagem é apresentado por Florence Nightingale14 (1989, p. 55):

14F1orence Nightingale. Disponivel em :ghttp://www.pucrs.br/famat/statweb/historia/daestatistica/biografias/Nigthingale.htm.
Acesso em 29/1/2008 17:13:02 .

Enfermeira inglesa nascida na cidade italiana de Florenga, fundadora da profissdo de enfermeira. Apds se formar por uma
instituicdo protestante de Kaiserswerth, Alemanha, transferiu-se para Londres, onde passou a trabalhar como superintendente
de um hospital de caridade. Sempre interessada pela enfermagem, durante a guerra da Criméia (1854 -1856), integrou o corpo
de enfermagem britdnico como enfermeira-chefe do exército, em Scutari, Turquia.Durante a guerra constatou que a falta de
higiene e as doengas matavam grande numero de soldados hospitalizados por ferimentos. Assim desenvolveu um trabalho de
assisténcia aos enfermos e de organizagdo da infra-estrutura hospitalar que a tornou conhecida em toda a frente de batalha,
consagrando a assisténcia aos enfermos em hospitais de campanha. Depois da guerra publicou Notes on Matters Affecting the
Health,Efficiency and Hospital Administration of the British Army (1858) e fundou uma escola de enfermagem no Hospital de St.
Thomas, em Londres, a primeira escola de enfermagem do mundo (1860).Como era solteira, trabalhava fora de casa e agia de
acordo com as suas idéias, serviu de exemplo a outras mulheres e contribuiu para impor respeito pelo papel da mulher na
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Uma enfermeira cuja vestimenta farfalha (falo de enfermeiras profissionais
ou néo profissionais) torna-se um pavor para o paciente, ainda que ele nao
saiba por qué. O agitar da seda ou da crinolina, o chocalhar das chaves, o
rangido das barbatanas e sapatos, fazem mais mal ao doente do que o bem
que todos os remédios do mundo poderiam fazer-lhe.

Neste texto Nightingale(1989) cita também que as mulheres deveriam ser
silenciosas e alguns tecidos eram impréprios tanto pelo barulho que faziam quanto a

imagem que evocavam. Também era proibido o uso de adornos, como flores no

cabelo e fitas nas capas. Segundo Azevedo (2005, pg 33):

“0 novo paradigma nightingaliano procura dar um novo perfil ao trabalho de
enfermagem, agora calgado numa abordagem holistica na inter-relacao
corpo-mente-meio-ambiente; levando em consideragdo os pensamentos,
sentimentos e emogdes no processo de recuperagao do doente.”

2.3.1 A cor nacriacdo do produto de vestuario

Existem varios estudos sobre a cor e suas propriedades, destaca-se o texto
de Schulte (2003) e Fischer-Mirkin (2001), entre outros, onde expdem que em um
planejamento de vestuario os elementos visuais tém importéncia fundamental, entre

eles: as texturas, as formas e as cores.

A cor talvez seja a forga mais poderosa na comunicagao de modal...] A cor
pode influenciar os hormbnios, a pressdo sanguinea e a temperatura do
corpo de quem a vé. Tem o poder de estimular ou deprimir, atrair ou repelir.
Assim, antes de nos vestirmos para uma ocasiao em particular, temos que
levar em conta ndo sé como as cores fazem com que nos sintamos e o que
elas comunicam sobre as nossas personalidades, mas também como os
outros inconscientemente reagem quando véem as cores que estamos
usando. ( FISHER-MIRKIN 2001, pg17).

Ostrower (1996) escreve que a evolugao para a percepgao de cores foi lenta
e gradual para o homem, a partir da visao em preto, branco e cinza do homem das
cavernas que se refugiava em cavernas escuras dificultando a formacédo de
pigmentos sensiveis e diferenciados para a visdo das cores, até o surgir das

primeiras ferramentas e equipamentos auxiliares para executar pinturas com auxilio

de matérias-primas na preparacao de tintas, pouco se acrescentou as descobertas

sociedade, e s6 parou de trabalhar quando ficou completamente cega (1901), morrendo em Londres, aos noventa anos de
idade. Fonte: http://www.dec.ufcg.edu.br/biografias/FlorNigh.html 29/1/2008 17:22:50
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iniciais culminando com o uso da cor com maior intensidade ha mais ou menos cem
anos.

A luz é a unica fonte de cor no universo, os objetos sdo meros refletores,
absorvedores e transmissores de uma ou mais cores que compdem a luz. Assim, a
reacao de cada individuo diante de uma cor muda por ser particular e subjetiva; séo
estimulos psicoldgicos e baseiam-se quase sempre em associagdes ou experiéncias
agradaveis ou ndo. Entre 1870 e 1950, conforme cita Battistella (2003), foram
descobertos varios fatos interessantes sobre o efeito da cor na psique, por exemplo:
cores quentes — onde predominam os matizes amarelo e vermelho, aceleram nossa
percepcao, cores frias — onde predominam os matizes azul e verde a refream, e as
cores pastel possuem um efeito calmante.

As sensacdes associadas as cores se classificam em sensacdes acromaticas
— tem apenas a dimenséo da luminosidade, incluindo-se aqui todas as tonalidades
entre o branco e o preto, isto &, todos os tons de cinza ou escala de cinza e
cromaticas que compreendem todas as cores do espectro solar resultantes da
refragdo da luz: violeta, indigo, azul, verde, amarelo, laranja e vermelho. A mescla
das sensacdes cromaticas € a mescla aditiva.

Grandjean (1998) descreve os efeitos psicolégicos das cores como ilusdes
dos sentidos e os efeitos psiquicos que podem emanar das cores, como em
associagdes inconscientes com algo ja vivido ou visto influenciando todo o
comportamento da pessoa. “a coloragcdo ndo deve ser concebida s6 por
caracteristicas estéticas; muito mais as exigéncias psicoldgicas e psiquicas na
coloracdo devem ser respeitadas” (GRANDJEAN, 1998,p313). Alguns efeitos
psicolégicos das cores e mais importantes sdo as ilusdes quanto a distancias,
ilusbes quanto a temperatura e os efeitos sobre as emogdes em geral. Alguns

exemplos das cores citados por Grandjean (1998) estdo no QUADRO a seguir:

QUADRO 3: EFEITOS PSICOLOGICOS DAS CORES

Cor Efeito de distancia Efeito de temperatura | Disposicao psiquica
Laranja Muito proximo Muito quente Estimulante
Marrom Muito proximo Neutro Agressivo

Violeta Muito proximo Neutro Desestimulante

Fonte: MACIEL (2007) adaptado de (GRANDJEAN, 1998, p313)
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De forma genérica, conforme descrito acima, as cores escuras sao quentes e
desestimulantes, absorvem luz e dificultam a limpeza. As cores claras parecem leves
e amistosas, difundem a luz e facilitam a limpeza. Salienta-se que em trabalhos
monotonos deve-se estimular o uso de algumas cores estimulantes.

Schulte (2003), cita trés caracteristicas ou dimensdes (medidas) de uma cor:
matiz — comprimento de onda que € a propria cor no espectro da luz — amarelo, azul
ou vermelho, por exemplo; o valor ou luminosidade — que é a cor com adi¢ao de
branco ou preto e croma - que informa sobre a saturagcdo ou pureza da cor — neste
caso, quanto mais pura mais intensa é.

Assim, a classificacdo das cores inicia com as trés cores indecomponiveis
que quando misturadas entre si produzem as demais cores do espectro, sdo as
primarias. As primarias para as cores pigmento opacas séo: o vermelho, o azul e o
amarelo. Para as cores pigmento transparentes sao: o magenta, o ciano e o
amarelo. Para as cores luz sdo: o vermelho, o verde e o azul violetado.

A mistura de 2 cores primarias em proporg¢des iguais resulta em uma cor
secundaria. E a mistura de cores secundarias com primarias resulta em terciarias.
As cores complementares sao aquelas que se complementam no espectro, por
exemplo, a cor complementar do laranja € o azul, pois o laranja é o resultado da
mistura em proporg¢des iguais do vermelho com o amarelo ficando de fora o azul — a
que faltou para totalizar os matizes primarios. Uma composicdo cromatica
equilibrada de cores € denominada harmonia, e a propriedade de formar acordes
denomina-se de combinacgao de cores.

A cor que se veste revela muito sobre a personalidade. Farina(1994) afirma
que os significados simbdlicos associados a cor oferecem um vocabulario de grande
utilidade para o alfabetismo visual, € uma fonte de comunicacdo importante e
devemos conhecer “qual o possivel efeito das cores individuais dentro de um
eventual contexto” (OSTROWER ,1996, p235).

GRANDJEAN (1998, p.310) descreve as fungdes das cores no ambiente de
trabalho:

-principio de ordenacgao, auxilio de orientagao;
-simbolos de seguranga;
-contraste de cores para facilitar o trabalho;

-efeitos psicoldgicos das cores.
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Como principio de ordenacao e orientagao a cor pode ser uma ferramenta
utilizada para se obter uma visao geral do conjunto quando usada, por exemplo, em
determinadas salas, andares ou partes de prédios, conforme cita Grandjean (1998).

Atualmente existem cores que vem sendo usadas para identificar e sinalizar
determinados perigos em varios paises pode-se citar, por exemplo, o amarelo que
em contraste com o preto significa perigo de colisdo, cuidado e risco de tropecar. Ja
0 azul é usado para orientagdes, avisos, sinais e indicadores de direcio.

No Brasil existem normas para o uso de cores na seguranga e prevengao de
acidentes de trabalho. A ABNT tem normas que fixam cores nos locais de trabalho
levando o individuo a reagdes automaticas e instantaneas.

A norma brasileira NB-76/59 define assim o uso das cores:

¢ Vermelho: proibido, equipamentos de combate a incéndio.

¢ Alaranjado: partes méveis ou perigosas de maquinas e equipamentos

e Amarelo: cuidado em escadas, partes salientes de estruturas e pode ser

combinado ao preto como em para-choques para melhorar a visibilidade.

¢ Verde: identificam equipamentos de primeiros socorros, macas.

e Azul: indicam equipamentos fora de servigo, pontos de comando ou fontes

de energia

e Pdurpura: indica perigo de radiagdes eletromagnéticas penetrantes e de

particulas nucleares

e Branco: demarca areas de armazenagem, equipamentos de socorros,

coletores de residuos ou bebedouros.

Com relacdo aos ambientes de trabalho algumas consideragcdes devem ser
respeitadas, segundo llda (2005, p.269) pois existem diversas experiéncias
comprovando a influéncia das cores no desempenho humano. Por exemplo, como
citado pelo autor, “A pintura de uma forjaria em azul proporciona uma sensacéo de
frescor, puramente psicoldgica, apesar do calor reinante.”

Segundo o Conselho Regional de Medicina do Estado de Sao Paulo
(CREMESP)'5, ¢é recente o uso de roupas brancas por profissionais de saude,
aparecendo a partir do século XIX no Ocidente. A partir dos estudos de Pasteur

demonstrando que agentes microbianos eram responsaveis por inumeras doengas,

15 CREMESP Disponivel em http://www.cremesp.com.br/?siteAcao=Revista&id=150. acesso em
31/1/2008 16:25:41
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a limpeza tornou-se uma necessidade e o uso de roupas claras também ja que
facilitavam a visualizacdo de manchas e respingos.

Assim, ao se escolher uma ou mais cores para utilizagdo em uniformes
hospitalares € importante a consideracdo da influéncia destas no trabalho das
enfermeiras, sendo importante que seja criada uma atmosfera agradavel e amistosa
para o contato com os pacientes.

No decorrer deste estudo devido a preferéncia de uso de materiais néo
impactantes de forma negativa ao meio ambiente o uso das cores foi limitado a cor

natural dos tecidos sem tingimento.

2.3.2 Design e ergonomia

De acordo com Gomes Filho (2003), o design existe para possibilitar a
concepgao, a inovagao, o desenvolvimento tecnolégico e elaboragdo de projetos na
melhoria do padrao da qualidade dos objetos em geral.

Para a configuracado de objetos trabalha-se com trés conceitos fundamentais
que sao a fungao, a estrutura e a forma. A correta harmonia entre estes 3 itens na
fase de concepcdo de projeto, juntamente com a fase seguinte que é a de
elaboragao, confecgao ou fabricagdo do objeto (depende basicamente dos recursos
técnicos, financeiros e de pessoal), vai garantir a otimizagao da qualidade final do

produto, conforme cita Martins (2005):

O design é um processo que trara como resultado o objeto. [...] O papel
multifuncional e interdisciplinar do profissional do design sera uma de suas
caracteristicas no futuro imediato, diante da variedade de problemas cujas
solugdes estao fundamentadas no design. (MARTINS, 2005, p.34).

Conclui ainda que para o desenvolvimento de um produto, é necessaria a
articulagdo de um conjunto de atividades no processo metodoldgico do design.

No caso especifico de uma sistematizagdo da metodologia de projeto de
produto de vestuario “... a usabilidade e o correspondente conforto das pecas do
vestuario poderao ser verificados como critérios necessarios para a avaliagao de
pecas do vestuario.” (MARTINS, 2005, p.36).

Rech (2005, pg53) complementa que “... o design; a qualidade dos produtos e
matérias-primas; e, a conformidade dos produtos as especificacdes técnicas

concentram as atengdes ja que o item preco nao € o foco concorrencial.”
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Neste sentido ha necessidade de sistematizacdo de uma metodologia de
projeto de produto para o setor de vestuario, conforme descreve Martins (2005). Mas
esta necessidade demonstra que a fase de concepgao de projeto deve ser um
‘momento consequente de produgdo analitica de produtos dirigidos por
metodologias de projeto de produto que ao final apresentem controle de resultados.”

Por consequéncia, foram criadas por alguns autores metodologias de projeto
de produto aplicaveis para vestuario, algumas destas metodologias sdo comentadas
a seguir.

E importante esclarecer que a partir da exemplificacdo das metodologias
apresentadas, tem-se como verificar se parametros necessarios ao complemento

deste estudo séo considerados: ergonomia, usabilidade e meio ambiente.
2.3.3 Metodologias de produto

A metodologia de produto exemplifica o processo projetual de Bonsiepe
(1975) também presente no texto de Martins (2005). Nesta metodologia ficam bem
caracterizadas 3 fases para o desenvolvimento do produto:

e A fase de estruturacdo do problema - onde sio levantadas as
necessidades e a formulag&o geral do problema;

e A fase do projeto propriamente dito - onde s&o avaliadas todas as
alternativas para resolu¢ao do problema e

e A ultima fase, a de realizagado do projeto — fabricagdo do protétipo.

Abaixo 0 QUADRO 4 onde sao descritas as fases do processo - entendidas
pelo autor como macroestruturas, e as microestruturas — que sao consideradas

como a descrigdo das especificagdes técnicas empregadas nas fases do processo.

QUADRO 4: PROCESSO PROJETUAL DE BONSIEPE

FASES DO PROCESSO MICROESTRUTURAS

Fase 1 estruturagéo do problema

Descoberta da necessidade A partir das demandas internas

Avaliagao da necessidade Necessidades e disponibilidades de recursos

Formulacao geral do problema Finalidade do projeto/produto

Formulagdes particularizadas de um problema Enunciado dos requisitos especificos e
funcionais de um produto

Fracionamento de um problema Complexidade do problema reduzida em
partes menores

Hierarquizagao dos problemas parciais Orientacdo para a tomada de decisdes sobre
0s problemas ja fracionados

Analise das solugdes existentes Aqui sdo considerados custos, produgao,
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seguranga, viabilidade técnica,
confiabilidade, etc..

Fase 2 projeto

Desenvolvimento das alternativas Conceitos e esquemas projetuais, utilizagéo
de técnicas de criatividade

Verificagcdo e selegao de alternativas Sistema de apoio a decisdo aos critérios
previamente selecionados

Elaboragao de detalhes especificos Definigdo dos detalhes do produto

Prova ou protétipo Experimentagao do prototipo

Modificagédo do protétipo Proposta de modificagdes apos

experimentacgao do prototipo

Fase 3 realizagdo do projeto

Fabricagao do protétipo e pré-serie Fabricaggo em serie apdés melhorias e
concluséo do trabalho projetual

Fonte: BONSIEPE (1975)

Conforme o QUADRO 4, na fase inicial de projeto de produto séao
consideradas tanto a avaliacdo da necessidade como a analise das solucdes
existentes.

Percebe-se, no entanto, que especificidades do projeto de produto de
vestuario ndo sao consideradas, visto que apresenta-se aqui uma metodologia sem
preocupagdes setoriais, ndo sendo portanto consideradas as énfases ergonémicas,
de usabilidade ou de meio ambiente neste processo.

Ja lida (2005) propée uma nova abordagem para metodologia de projeto de
produto visto que as metodologias tradicionais desconsideram as especificidades de
determinado produto. A seguir, a descrigdo comparativa entre as metodologias
tradicionais e uma nova abordagem sugerida por lida (2005).

E importante aqui salientar o fato de que as preocupagdes sdo, neste caso,
genéricas, nao sendo focadas para um determinado tipo de projeto ou produto. O
gue demonstra que mesmo a insergdo de uma nova abordagem de projeto ainda fica
limitada a questdes setoriais e n&o para resolver problemas especificos de

determinados produtos.
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QUADRO 5: DESCRIGAO COMPARATIVA DE METODOLOGIAS TRADICIONAIS E
NOVA ABORDAGEM PARA PROJETO DE PRODUTO

Discriminagao Métodos tradicionais Nova abordagem
Natureza do problema Conjecturas dos dirigentes e | Busca de oportunidade de
projetistas produto, coerente com a
estratégia empresarial
Objetivo do projeto Introducdo de mudangas formais | Aumento da relagcéo
e inovagdes tecnolégicas valor/preco para 0s
consumidores
Concorrentes Andlise superficial Andlise detalhada pelo
mapa prego/valor
Pregos ao consumidor Calculados pela soma dos custos | Determinagado de um prego-
de fabricacao/distribuicao teto a partir da analise dos
concorrentes
Processo de produto Encadeamento de atividades, | Incorporagao de
analogo a metodologia cientifica caracteristicas
consideradas  desejaveis
pelos consumidores

Fonte: lida (2005)

Neste exemplo pode-se verificar que a abordagem esta voltada para o ambito
financeiro do produto concebido e geragao de valor, mais uma vez ficando de fora
outras especificidades requeridas para um projeto de produto de vestuario.

Como o objetivo deste estudo é um produto de vestuario, foi importante
buscar autores de metodologias orientadas especificamente para projeto de produto
de vestuario. Citamos, como exemplo, a metodologia proposta por Montemezzo16
também descrita em Martins (2005), que integra itens importantes como analise de
tendéncia de moda e testes de usabilidade.

Martins (2005) cita que a metodologia proposta por Montemezzo toma como
principio a integracdo de algumas metodologias de projeto de produto, usadas na
area de design, para um projeto de produto de modal/vestuario, conforme

demonstra-se no QUADRO 6 a seguir:

16 Metodologia apresentada em sua dissertagdo de mestrado: MONTEMEZZO, Maria Celeste F. S.
Diretrizes Metodoldgicas para o Projeto de Produtos de Moda no Ambito Académico - Dissertagdo de
Mestrado. Defesa em 13 de outubro de 2003- UNESP, Bauru. Também demonstrada em A Sintese
Visual como Ferramenta Projetual para a Concepgdao de Produtos de Moda. 4° congresso
internacional de pesquisa em design. Rio de janeiro, 11 a 13 de outubro de 2007 SANCHES, Maria
Celeste de Fatima. Salienta-se que trata-se da mesma autora.
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QUADRO 6: METODOLOGIA DE MONTEMEZZO

Etapas Acdes

Planejamento e Percepcdo do mercado e descoberta de
oportunidades

e Analises/expectativas e histérico comercial
da empresa

e Idéias para produtos e identificacdo do
problema de design

o Definigdo de estratégias de marketing,
desenvolvimento, produgdo, distribuicdo, e

vendas
e Definicdo do cronograma
Especificagdo do projeto e Analise e defini¢gdo do problema de design
e Sintese do universo do consumidor (fisico e
psicolégico)
e Pesquisa do conteudo de moda -
tendéncias
e Delimitagdo do projeto — objetivo
Geracgao de alternativas e Geragcado de alternativas de solugdo do
problema - esboco, desenho, estudos de

metodologias
e Definicbes de configuragdo — materiais e

tecnologias

Avaliacao e elaboracéo e Eleicdo das melhores alternativas
e Detalhamento de configuragdo, desenho
técnico
e Desenvolvendo ficha técnica, modelagem,
prototipo

e Testes ergondmicos e de usabilidade
o Corregoes e adequacgodes

Realizacao e Avaliacbes técnicas e comerciais apuradas

e Corregdes e adequacgdes

e Graduagao da modelagem

e Confeccao de ficha técnica definitiva e peca
piloto — aprovagdo técnica e comercial do
produto

e Aquisicdo de matéria prima e aviamentos

e Orientagdo dos setores de produgdo e
vendas

e Definigdo de embalagens e material de
divulgagao

Produgéao e Lancamento do novo produto

Fonte: MONTENEZZO (2003)

As metodologias utilizadas para desenvolvimento de produtos de moda tém
na sua maioria origem no processo de desenvolvimento de projeto de produto dos
principais autores da area de design e sao utilizadas para estruturar concepgdes de
projeto de produto de confecgao de vestuario.

Verifica-se, que considerar duas “novas” variaveis como ergonomia e meio

ambiente em um projeto de produto ainda sdo questdes que estdo timidamente
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sendo estudadas. Martins (2005) conclui que as metodologias de desenvolvimento
de produtos dos principais autores na area de design e de produto de vestuario nao
utilizam propriedades ergonémicas nem os principios de usabilidade para verificagdo
do conforto quando da usabilidade dos produtos pelos usuarios, 0 mesmo ocorrendo
com relagdo a inser¢cao da variavel ambiental nas etapas de projeto de produto de
vestuario.

Constata-se, portanto, que se torna relevante trabalhar uma metodologia de
projeto de produto para vestuario a partir de varidveis como ergonomia,
usabilidade e sustentabilidade como suportes para o desenvolvimento de projeto
de produto. Esta metodologia devera ser aplicada para o caso de uniformes
hospitalares para o Corpo de Enfermagem Feminino da Clinica Médica 1 do Hospital
Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago do Estado De Santa Catarina.

Quanto a questao ergonémica, conforme descreve Gomes Filho (2003), o uso
de conhecimento ergondmico dependera de um diagndstico, de uma leitura

ergondmica do objeto. Esta leitura €, conforme o autor:

[..] consolidada por reflexdes conceituais traduzidas por analises,
diagndsticos e comentarios sobre os problemas tipicos ergonémicos mais
comumente detectados nos objetos que se observam, se constatam ou se
detectam e que se referem, basicamente, as caracteristicas de configuragéo
fisica e as qualidades de uso funcionais e perceptiveis, bem como as suas
eventuais interfaces reciprocas. (GOMES FILHO, 2003, p24)
Neste novo contexto, um dos fatores de importancia crucial para um projeto
de produto de vestuario € a aplicagdo da ergonomia'” no projeto, objetivando
sempre a melhor adaptacdo do produto ao usuario, os conceitos primordiais serao

demonstrados a seguir:

2.3.4 Ergonomia aplicada a producgao de roupas

A ergonomia comegou informalmente a partir do invento das primeiras
ferramentas realizadas pelo homem pré-histérico, passando pelos primeiros estudos
do homem no trabalho realizado por Leonardo Da Vinci, Taylor, entre outros

estudiosos. O inicio da ergonomia situa-se oficialmente na Segunda Guerra Mundial

17 Ergonomia: é o estudo da adaptagéo do trabalho ao homem.(lida, 2005)
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com objetivo de resolver problemas homem-maquina em relagdo ao projeto
operagao e manutengao prioritariamente a equipamentos militares.

A partir da constatacdo da necessidade que os produtos se adaptassem ao
homem e ndo o oposto, cita Gomes Filho (2003), especialistas permaneceram
unidos e constataram a possibilidade de aplicar os conhecimentos adquiridos na
area industrial.

No Brasil a ergonomia, foi introduzida no inicio dos anos 60, pelo Prof. Sergio
Augusto Penna Kehl, da Universidade de Sdo Paulo e em seguida se desenvolveu a
partir do aparecimento do estudo em diversas institui¢des.

A ergonomia utiliza-se de diversas areas de conhecimento como medicina,
fisiologia, antropologia, antropometria, design, robotica entre outras, visando a
eliminagdo ou mesmo a minimizagao de doengas e constrangimentos causados por
equipamentos ou objetos mal projetados.

Com relacédo as qualidades ergonémicas, Gongalves & Lopes (2006), citam
que as variaveis condicionantes de qualidade do produto estdo relacionadas ao
principio do conforto — conceito relativo de dificil conceituagdo. Em ergonomia o
conforto relaciona-se mais a aspectos fisicos como a temperatura, a sensagao
térmica e itens relacionados a facilidade de uso como itens de informacgado e
seguranca.

‘Ao se relacionar os aspectos ergondmicos as variaveis condicionantes de
qualidade nos produtos de Moda, pdde-se constatar quanto os principios
ergondmicos interferem na qualidade.” Gongalves & Lopes (2006).

Com relagcdo a modelagem das pegas de vestuario, por exemplo, ndo seria
possivel uma evolugdo tado intensa na industria da confeccdo sem o
acompanhamento do aprimoramento das técnicas no processo de modelagem das
roupas a fim de buscar a melhor forma para cada um dos modelos, conclui Dias
(2001).

O resultado das técnicas de modelagem, em um mundo globalizado, € ainda
maior, pois “deve-se permitir que sejam atendidas multiddes de “anénimos
individuos” com tamanhos e fei¢gdes diversas, entregando a eles roupas as mais
perfeitas possiveis.” (DIAS, 2001, p.1).

Este procedimento s6 € possivel através do uso de tabelas estatisticas de
caracteristicas individuais (neste caso, as medidas antropométricas) fundamentais

para a adequacgao das roupas desenvolvidas.
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Trabalhos neste sentido — da padronizagdo antropométrica — s6 foram
iniciados no Brasil no inicio da década de 80, conforme texto de Dias (2001). Em
1995 foi entdo editada a Norma Brasileira de Referéncia NBR 13.377 — Medidas do
Corpo humano para Vestuario — Padrbes Referenciais. Através de medidas
primarias (consideradas na norma) como contorno do pescog¢o, da cintura, e
secundarias como contorno do quadril, comprimento do brago, por exemplo, foi

possivel identificar os tamanhos das pecas do vestuario. LINS (2007) afirma que:

No século XVI, periodo aureo do Renascimento, com o aumento das
fabricas de tecidos, houve grandes avangos na arte da alfaiataria com
relacdo a modelagem de pegas do vestuario... Apesar da simplicidade dos
instrumentos de trabalho que se resumiam a tesouras, réguas e compassos,
os alfaiates tinham que possuir conhecimentos de geometria, aritmética e
das propor¢des do corpo humano. Isso, por sua vez, exigia um longo
aprendizado necessario para o exercicio da arte de modelagem das pegas
do vestuario.

Os grandes avangos nas técnicas de corte comegaram por volta de 1589 com o
livro sobre as técnicas de alfaiataria “Livro de Geometria y Traga” de Juan de Acelga
que impdem um grande desenvolvimento técnico através de uma extraordinaria
variedade das formas do vestuario descritas.

Estava ai langada a base da antropometria: Segundo Fontes apud Lins
(2007), deve-se a H. Guglielmo Compaign o estabelecimento das primeiras Tabelas
de Medidas. A sua obra A Arte da Alfaiataria — 1830 revolucionou as técnicas de
modelagem em toda a Europa.

Apds esta época, a invencao da Fita métrica (1847) e do Busto Manequim
(1849) por Aléxis Lavigne, foram instrumentos importantes para o aperfeicoamento
das técnicas de modelagem plana manual e tridimensional.

Importante citar também a contribuicdo de Charles Frederich Wort, precursor
do conceito de alta-costura em 1850 com seu trabalho realizado através da

“moulage”é.

Nesse contexto, a escolha do tipo de modelagem a ser utilizada se
apresenta como um diferencial, uma ferramenta de fundamental importancia
para o desenvolvimento dos modelos com um alto padrao de qualidade.
Com isso, o profissional, acima de tudo, deve saber relacionar o modelo a

18 Também chamado de draping- E uma técnica de modelagem tridimensional ou espacial, sendo
usado como base para o desenvolvimento do molde um manequim com as formas e volumes do
corpo humano. Dias (p12,2001).



56

ser desenvolvido com a segmentacédo de mercado consumidor e / ou cliente
especifico, para obter modelagens no “design” do vestuario pautado no
conforto, na praticidade, funcionalidade, além do aspecto estético visual.
(LINS, 2007)

Todos os estudos e tabelas utilizados como referéncias para o conhecimento
do corpo humano foram realizados buscando uma harmonia roupa-corpo, visto que
a roupa existe para vestir o corpo e “para confecciona-las faz-se necessario
conhecer-se a anatomia deste corpo, como também, o seu significado para a
modelagem.” Martins (2004)

O século XXI caracteriza-se pela constante busca de novas tecnologias tanto
para melhorar o processo de produgao, como buscar diferenciais para atrair cada
vez mais novos clientes que exigem mais conforto, qualidade e valorizagao estética.

Assim, no produto de moda, o conforto, segundo as autoras Gongalves &
Lopes (2006), serao relacionados ao design, a criatividade e as tendéncias da moda.

Ja Gomes filho (2003) considera o conforto como um relevante item de
projeto principalmente para vestuarios profissionais, pois os esforgos fisicos sao
determinantes na escolha de materiais e modelagens destes produtos. Neste
estudo, as posturas requeridas no contato com os pacientes no trabalho sé&o
determinantes nas cargas impostas no dia-a-dia das trabalhadoras e demonstradas
no item 5.2.1.

(MARTINS, 2005, p.60) cita ainda que:

atingir o conforto € uma tarefa que ainda precisa ser bastante discutida, pois
o conforto, como estado de relagdo de uma pega de vestuario com um
usuario, ndo se reduz as avaliagbes fisicas, técnicas, fisioldégicas e
psicologicas.

Villar (2002) descreve em seu trabalho o desenvolvimento da ergonomia na
saude, com areas de atuacao hospitalar, saude coletiva e atendimento domiciliar. No
estudo em questdo, comenta que a ergonomia hospitalar, que trata de melhorar as
condigdes de conforto e seguranga de trabalhadores da saude e de pacientes, é
pouco difundida apresentando, no entanto, algumas contribuicdes na melhoria das
atividades dos profissionais e recuperagao dos pacientes.

Apoiando este ponto de vista Villar (2002), cita ainda que nas ultimas décadas
a visdo da ergonomia hospitalar avancou bastante com estudos para identificar

estratégias ergonémicas visando conciliar a carga de trabalho a niveis aceitaveis.
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Enfatiza a ergonomia com objetivo de projetar ou adaptar situacbes de
trabalho compativeis com as capacidades e respeitando os limites do ser humano,
enfatizando a importancia da intervengdo econdmica na seguranga do individuo e
dos equipamentos, assim como o conforto dos trabalhadores e a eficacia do
processo de trabalho.

Pode-se assim, compreender a importancia da ergonomia neste estudo, pois
areas de atuacéo do design de moda e de produto vao estar ligadas através do uso
dos padrdes de qualidade da modelagem e no uso de materiais téxteis a fim de
oferecer principalmente conforto (através da avaliagdo de usabilidade, apresentado
a seguir, na dindmica do cumprimento das tarefas cotidianas). E seguranca (através
da identificagdo dos riscos ambientais aos quais estdo submetidos) para as

profissionais do Corpo de Enfermagem da Clinica Médica 1 — objeto deste estudo.

2.3.5 Usabilidade e avaliacéo de usabilidade

Martins (2005) esclarece que a usabilidade é uma das areas da ergonomia
mais relevantes na avaliagdo da relacdo produto-usuario. Segundo a autora a
usabilidade foi formulada para atender aos requisitos e as necessidades da area de
tecnologia da informagcdo. Descreve ainda os 5 principios fundamentais da

usabilidade para este campo:

e Satisfacdo — o sistema deve ser agradavel de usar para que os usuarios
figuem subjetivamente satisfeitos e gostem dele;

e Erros — o sistema deve ter um baixo indice de erro para que 0s usuarios
errem pouco durante o uso do sistema, e também possam facilmente
conserta-los;

e Capacidade de aprender — o sistema deve ser de facil assimilagao;

e Eficiéncia — deve ser eficiente no uso;

e Capacidade de memodria — deve ser um sistema facil de lembrar.

Em funcdo de uma auséncia de definigdo, de acordo com Martins (2005), a
usabilidade é considerada como um conjunto de principios que organizados formam

0 passo a passo para avaliagao da relacao produto/usuario.
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A fim de realizar o teste de usabilidade com os usuarios do setor de
enfermagem da Clinica Médica 1 para verificar niveis de aceitacdo dos uniformes
atuais nesta pesquisa, utilizaremos a metodologia de usabilidade proposto por
Martins (2005): Metodologia de avaliagdo da usabilidade e conforto no vestuario —
Metodologia OIKOS - MARTINS (2005).

O objetivo é caracterizar o comportamento dos critérios ergondmicos nos
uniformes para o setor de enfermagem da Clinica Médica 1 a partir dos seus
usuarios. Cada usuario atribui uma avaliacdo quantitativa que varia de 0.0 a 10 para
cada item de cada peca analisada. Esta avaliagdo segue a Metodologia Oikos
apresentada no QUADRO 7.

ApOs a avaliagdo de usabilidade, todas as nao-conformidades verificadas
pelos usuarios serdo objeto de recomendacéo para alteragdo do projeto conceitual
dos uniformes analisados, a partir do QUADRO 8: AVALIACAO GERAL DA
USABILIDADE, proposto por Martins (2005).



QUADRO 7: AVALIACAO DE USABILIDADE DOS UNIFORMES

Propriedades  Ergondmicas

Usabilidade e Conforto

Avaliacao de Usabilidade

Uniforme Antigo

| Uniforme Projetado

Facilidade de Manejo

Facilidade em vestir

Facilidade em desvestir

Acionamento dos aviamentos

Pega e manuseio dos aviamentos

Exige pouco esforgo para manipulagédo

Materiais dos aviamentos

Materiais adequados ao uso

Acabamento dos aviamentos

Facilidade para acondicionar

Facilidade durante o uso

Mobilidade durante o uso

2

Facilidade de manutengéo

Facilidade de limpeza

Qualidade dos aviamentos e componentes

Eficacia na limpeza ( permanéncia de residuos)

As instrugdes contidas no produto sdo claras

3
Facilidade de Assimilagédo
(clareza de manuseio)

A forma do produto, aviamentos e componentes
sugere claramente a sua fungao

Dispensa instrugbes de uso

Os cuidados indicados de manutengdo para a

peca estao descritos claramente na etiqueta

Resisténcia fungos, 4&caros, bactérias e

umidade

Aviamentos sem bordas vivas

Tecido ndo inflamavel

Indicadores de Usabilidade

4 Cés, punhos e golas ndo prejudicam a
Seguranga circulagdo, e nem machucam a pele
A modelagem que permite mobilidade e alcance
Tecido que permite transpiragéo
Consisténcia (em relagéo as tarefas realizadas)
Compatibilidade com o usuério (em relagdo ao
uso)
Clareza visual em relagdo as informagdes do
produto
5

Priorizacdo da funcionalidade -— entendimento
hierarquico das fungdes

Priorizacdo da informagdo - entendimento

hierarquico da informacéo

Transferéncia de  tecnologia (aplicagdo

adequada)

6
Conforto

Contato do tecido com a pele — toque

Contato do tecido com a pele — abraséo

Contato do tecido com a pele — maciez

Ajuste da pega ao corpo —estatico —peso

Ajuste da peca ao corpo —estatico —caimento

Ajuste da pega ao corpo —estatico -modelo

59

Fonte: Metodologia de avaliagdo da usabilidade e conforto no vestuario —

Metodologia OIKOS -

MARTINS (2005)
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QUADRO 8 : AVALIACAO GERAL DA USABILIDADE

AVALIACAO USABILIDADE RESULTADO DA AVALIAGCAO DOS USUARIOS

Fonte: MARTINS (2005)

Todas as etapas anteriores se constituem como caminho para proposi¢ao da
producao de uniformes profissionais femininos orientados para a Clinica Médica 1 do
Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago numa perspectiva que
reconsidera as condicionantes, deficiéncias e potencialidades dos ambientes de
operacdo a serem analisados, relacionados com a estrutura dos uniformes
profissionais desde a sua fase conceitual.

Essa possibilidade de repensar os uniformes profissionais, a partir da
fundamentacado necessaria para alterar as etapas do referido processo de produgao
dos uniformes profissionais, em direcdo a sustentabilidade, dar-se-a a partir de uma
metodologia de projeto de produto, considerando os processos, produtos e servigos,
utilizados pelos seus respectivos usuarios, no exercicio diario de suas atividades

laborais numa perspectiva de ergonomia, usabilidade e meio ambiente.

2.3.6 A questdo ambiental

2.3.6.1 Sustentabilidade — pequeno histérico

As palavras meio ambiente, expectativa de vida, e alimentagéo, ja nos trazem
hoje algumas preocupagdes no sentido de manté-las através de um equilibrio entre
duas variaveis: crescimento econémico e preservacdo ambiental. Ja existe um
consenso de que o desenvolvimento econdbmico como hoje entendemos, dito
“‘convencional” €& anti-produtivo e compromete a existéncia das proprias

organizagdes sejam estas poluidoras ou nao, visto que este tipo de desenvolvimento
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afeta ndo s6 o meio ambiente ao redor, como o ecossistema como um todo. A idéia
basica deste tipo de desenvolvimento - destruir para crescer - ja ndo alcanga tantos
adeptos facilmente, conforme PANAIOTOV (1994, p.34)

A crencga geral tem sido a de que, na busca do crescimento, os paises nao
tem outra escolha sendo exaurir suas fontes, guardando possiveis
preocupagdes ambientais para mais tarde, num estagio mais avangado de
desenvolvimento. Depois de coletar os frutos do crescimento, eles podem
gastar suas riquezas remediando a degradagcao ambiental gerado ao longo
do caminho.

Esta afirmacdo ainda hoje infelizmente é pratica comum principalmente nos
paises em desenvolvimento.

As primeiras preocupagdes com a preservacao da natureza tém origem entre o
fim do século XIX em 1872 com a criagdo do primeiro parque natural da historia:
Yellowstone nos EUA (esta decisdo é tomada a fim de preservar “reliquias em
santuarios”) e os anos 70 com o Relatério Meadows publicado em 1972 por um
grupo de cientistas denominado o Clube de Roma. Este relatério consistia em uma
simulagao realizada pelo grupo de “dindmica dos sistemas” dirigido pelo prof. Dennis
Meadows. Neste documento o Professor Meadows previa um desmoronamento
geral dos sistemas econémicos e sociais do planeta em torno de 2025 caso néo
fossem tomadas medidas draconianas de reducdo do crescimento e de mudanca
das mentalidades.

Nas ultimas décadas, em destaque nos anos 70, nos tornamos conscientes de
que O ar que respiramos, a agua e o solo estdo danificados e ameagados de um
desastre como escassez e contaminagdao. Porém, as questdes ambientais ainda
hoje desempenham um papel secundario na implementagao de politicas industriais e
de comércio, entretanto, constatamos uma mudanca de postura que provém da
crescente pressao por parte dos consumidores e de uma legislagdo ambiental mais
atuante e presente.

Assim, as organizagdes tém um importante desafio na gestdo ambiental
utilizando-a como ferramenta para sanear os maleficios dos processos de produgao
e de consumo da sociedade visto que quase todos os problemas do meio ambiente
se originam nos sistemas de produgédo conforme Commoner (1990). Teoricamente a
preocupacgao de uma organizagao com o meio ambiente se traduz no planejamento

de seu sistema de gestdo, muitas vezes, porém este planejamento é tardio, e o
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sistema de gestao é, portanto, reativo. Neste ponto ja foi desfeito o equilibrio entre
progresso econdmico e preservagao ambiental.

Comegamos a nos preocupar € a debater sobre o0 meio ambiente, em Limites
do Crescimento de 1972, no Relatério Brundtland, na conferéncia da ONU no Rio de
Janeiro em 1992 e outras que ocorreram em todo o mundo mostraram uma
preocupacao em comum: o0 equilibrio entre a preservagdo do meio ambiente e o
desenvolvimento sécio-econdémico ficando claro que a crise ecoldgica abrange tudo
e todos em todos os lugares, mas ainda é tratada como um problema local,
merecendo ainda hoje solugdes apenas locais e individuais. No momento da tomada
de decisdo sobre a utilizagdo de recursos naturais ndo se leva em consideragao
todos os parametros decorrentes desta acdo, o nosso restrito campo de visdo,
também restringe este sentimento de vastiddo, de interligacéo, ficando apenas no
campo competitivo, monetario, disponibilidades de matéria-prima, oferta de trabalho
e de mercado.

Ainda tratamos o0 meio ambiente como recipiente de residuos das mais diversas
atividades, desde industriais até domésticas, um espaco de acesso livre para
despejo, resultando em um uso muito além de sua capacidade de absorgédo e de
regeneragao, transmitindo os efeitos negativos a outras esferas como resultado de

decréscimo da qualidade ambiental generalizada.

2.3.6.2 Sustentabilidade e gestdo ambiental

O grande interesse pela questdo ambiental através de encontros, trabalhos
académicos e reunides envolvendo nagdes de todo o mundo demonstra uma
crescente preocupacao na utilizacdo dos recursos da Terra e, apesar de todo o
reconhecimento da importancia de um desenvolvimento compativel com os ciclos
naturais, caminhamos para um futuro que desafia qualquer nocao de
desenvolvimento sustentavel, e de respeito a natureza.

Diante de uma crescente necessidade de mais e mais produtos diferenciados
no mercado, observa-se hoje, a grande preocupagao, sobretudo na questdo do
gerenciamento ambiental adequado na conservagao dos recursos naturais para
futuras utilizagdes (e geragdes).

A civilizagdo ainda n&o esta ficando sem recursos naturais “in natura” no

sentido literal da palavra. Estamos ficando sem opc¢des de extrair, conservar e
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utilizar o que temos disponivel de uma maneira menos agressiva e menos poluente
para 0 meio ambiente, visto que a natureza ja demonstra a incapacidade em
absorver os impactos continuos no acumulo de residuos no planeta.

Este processo faz com que empresas responsaveis pela geracado de produtos
de toda ordem passem a considerar suas relacbes com o meio ambiente como
qualquer outro aspecto de seus negocios, até bem pouco tempo ignorados tanto
pelas mesmas quanto pela sociedade.

As solugbes para incrementar os lucros de qualquer empresa, ainda hoje em
todo o mundo, baseiam-se na criagcado, aperfeicoamento ou mudanca de alguns
aspectos de produtos desejados pelos consumidores, neste ambito atuam
principalmente grandes empresas em comportamento de consumidores e o0s
chamados trendwatchers® que buscam referéncias das necessidades, ou
simplesmente desejos da época. Esta pratica obriga a utilizagdo de varios tipos de
conhecimento humano, além de uma complexa analise de textos, fotos, jornais,
filmes.

O modelo econdmico atual pressupde uma parceria com o meio ambiente,
principalmente na ultima década, onde o sucesso de uma empresa nao deve ser
desvinculado da responsabilidade ambiental e social.

Porém, manter uma postura ambiental correta significa mais do que estar em
conformidade com regulamentos ambientais, responsabilizar-se por danos causados
ao meio ambiente ou mesmo melhorar a imagem corporativa. Adaptar-se a uma
nova ética consumista, respondendo e ao mesmo tempo induzindo consumidores a
assumirem a responsabilidade individual sobre os aspectos ambientais envolvidos
em cada simples produto, deve ser objetivo fim de todos individuos que de alguma
forma estdo envolvidos com uma mudanga de cultura , na disseminagao de valores
ambientais.

Existe a necessidade de identificacdo de todo o repertorio dos custos que
envolvem a producdo de determinados produtos e a utilizagdo dos recursos

disponiveis, bastante complexas e na maioria das vezes abrangem aspectos

19 Trendwatchers, ou observadores de tendéncias, s&o profissionais espalhados pelo mundo com a
fungéo de descobrir movimentos culturais, estéticos e até atitudes individuais que irdo determinar o
que vai dar o tom na industria da moda, na publicidade, no design e até em parte da produgao de
artes plasticas nos meses ou anos seguintes. Disponivel em
http://www.terra.com.br/istoe/1916/comportamento/1916_cacadores_tendencias.htm acesso em:
24/11/2007 10:55:30
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técnicos e econémicos ficando fora desta conta aspectos sociais e ambientais que
normalmente ndo sado contemplados, dadas as dificuldades em serem identificados e
quantificados, mas que traduzem a longo prazo um grande custo adicional para a
sociedade como passivo ambiental.

Ainda hoje, estas questbes quando debatidas ndo sao acompanhadas das
questdes ambientais, principalmente no que se refere aos passivos ambientais
gerados pela extragdo, pelo processo de confecgdo de mercadorias e seu descarte.
Sem contar que o fato da disponibilidade de matéria prima e de descarte de residuos
que deve estar entre as variaveis indicadoras da viabilidade de um negdcio.

O caos que este cenario vislumbra coincide com uma exploragao irracional
imposta pela economia como hoje conhecemos.

Surge a necessidade de posturas pro-ativas da sociedade em busca de uma
nova eficiéncia produtiva, econémica e consequentemente social e ambientalmente
sustentavel.

Este problema passa inevitavelmente por um rigoroso reexame de conceitos
de economia, custos, desenvolvimento sustentavel, além de um conhecimento
prévio das possibilidades e novos métodos na concepgdao de produtos
ambientalmente harmoénicos. Acarretando assim uma visdo mais clara de um
planejamento de produtos com base no desenvolvimento sustentavel.

A influéncia de um foco ambiental no planejamento de produto é fundamental
para garantir que o produto seja, na medida do possivel, de baixo impacto para o

meio ambiente. Neste projeto a escolha de materiais téxteis tem este viés.

2.3.6.3 Ferramentas de sustentabilidade

2.3.6.3.1 Eco-eficiéncia

O cenario apresentado sugere solugbes voltadas a algumas estratégias
principais: a avaliacdo da real necessidade de materiais/produtos; a otimizacao de
mateérias-primas no processo produtivo, a busca de reaproveitamento de residuos, a
reavaliagcdo no processo tecnoldgico, entre outros. O objetivo € claro: a diminuigao
da agressdo ao meio ambiente atendendo as necessidades da geragdo atual sem

comprometer o direito das futuras geragcbes atenderem suas necessidades. O
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Objetivo aqui nao é listar as ferramentas utilizadas desde a década de 70 com
objetivo a sustentabilidade, nosso foco € situar o ecodesign neste cenario.

A partir da definigdo de desenvolvimento sustentavel adotada pela Comisséo
Mundial sobre Meio Ambiente e Desenvolvimento, presidida por Gro Harlem
Brundtland em 1983 que recebeu a seguinte conceituacido: “desenvolvimento
sustentavel € aquele que atende as necessidades dos presentes sem comprometer
a possibilidade de as geragbes futuras satisfazerem suas préprias necessidades”,
planos e agdes tem sido apresentados desde a década de 70 no sentido de adequar
organizagdes no enfoque proposto de desenvolvimento sustentavel.

Assim, em 1991 o WBCSD20 (World Business Council For Sustainable
Development) adotou o termo eco-eficiencia para sintetizar a finalidade dos negdcios
efetuados, numa perspectiva de desenvolvimento sustentavel, em termos simples
significa criar mais produtos e servigos com uma redugdo tanto na utilizagdo de
recursos como na producdo de desperdicios e poluicdo. Schmidheiny(2000).
Segundo WBCSD: “A eco-eficiéncia é o conceito-chave para ajudar as empresas,
individuos, governos e outras organizagdes a tornarem-se mais sustentaveis” mas é
uma entre muitas abordagens com objetivo de tornar organizagdes mais
sustentaveis.”

Na pratica utilizar a eco-eficiéncia de um produto depende dos requisitos de
projeto deste produto, deve-se levar em conta sua existéncia desde a extragdo das
matérias-primas até a reciclagem. Além das preocupagdes com a cadeia produtiva,
realizar uma analise 0 mais real possivel das condigbes de reciclagem pois esta

deve ser viavel técnica e economicamente.

2.3.6.3.2 Analise de ciclo de vida do produto

Lembramos que a Analise de Ciclo de Vida do Produto (ACV) é dos
instrumentos de levantamento dos impactos ambientais causados por um produto,

incluindo alem de toda a sua cadeia produtiva o seu destino final pds-consumo.

Em resumo, diz respeito a criagdo de mais valor com menos impacto,
disposi¢do final, reutilizagdo ou reciclagem, ao fim da vida dutil. Essa

20 WBCSD - O World Business Council for Sustainable Development (WBCSD) é uma coligagao de
150 empresas internacionais, que provém de 30 paises e de mais de 20 setores industriais.
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sequéncia de etapas consideradas em conjunto constitui o Ciclo de Vida do
produto e permite que ele seja vislumbrado do “bergo ao tumulo...Em cada
uma das etapas do ciclo de vida de um produto pode haver consumo de
energia e de recursos naturais, assim como ocorrer liberagdo de emissoes,
efluentes e residuos, provocando impactos ambientais. A avaliagcao
completa e consistente da eco-eficiéncia desse produto exige que os
impactos ambientais em todas as etapas de seu ciclo de vida sejam
adequadamente considerados. Stano(2001, pg 21)

Ainda segundo o autor, a ferramenta que permite o desenvolvimento de forma
sistematica desse tipo de analise € a Avaliacdo do Ciclo de Vida — ACV, algumas
normas como a — ISO2!' NBR ISO 14040, ABNT NBR ISO 14041, 14042 e 14043
padronizam e estabelecem requisitos para todas as fases de elaboragcdo de uma
ACV. Lembra ainda que o interessado na realizagdo de uma ACV deve ter acesso a
informacdes sobre impactos ambientais em todas etapas do ciclo de vida que nao
estdo sobre o seu controle.

N&o é objeto dessa pesquisa a ACV e ecodesign referente aos processos de

producao dos uniformes profissionais.

2.3.6.3.3 Ecodesign

Kazazian (2005) descreve que o ecodesign teve a primeira definicdo dada por
Victor Papanek?22, também chamada de eco-concepgédo. Segundo o autor trata-se
de uma abordagem que consiste em reduzir os impactos de um produto, ao mesmo
tempo em que conserva sua qualidade de uso a fim de melhorar a qualidade de vida
dos usuarios de hoje e amanha. Neste sentido o termo eco-concepgao expressa
claramente a filosofia deste modelo de projeto de produto que considera o meio
ambiente em todas as etapas de desenvolvimento do produto.

Partindo deste principio “0 meio ambiente é tdo importante quanto a
exequibilidade técnica, o controle de custos e a demanda do mercado.” (KAZAZIAN,
2005,pg.36)

Stano (2001) cita que os criadores de produtos e gestores de compras
desempenham um papel fundamental na empresa, tém grande influéncia ao nivel da

funcionalidade do produto e do preg¢o, nos custos e no impacto ambiental na

21 |nternational Organization for Standardization

22 vjictor Papanek (1927-1998), designer grego radicado nos EUA, autor de “Design for the real
world: Human ecology and social change” defendia a idéia de que o design deveria considerar
requisitos sociais e ambientais na concepgéo de produtos.
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producao, manutengao do produto e eliminagcdo. O re-design dos produtos € uma

das areas de oportunidades da eco-eficiéncia: as empresas podem tornar-se mais

eco-eficientes ao reconceberem os seus produtos.

Este é o objetivo do ecodesign ou design sustentavel:

Racionalmente caminhar no sentido de manter o nivel dos recursos
disponiveis, em harmonia com uma evolugdo econdmica, cultural e
tecnologica. O conceito requer que uma visdo sistematica em que se
procura otimizar a totalidade do ciclo de vida de produtos, desde as
matérias virgens, passando pelos materiais na sua forma final,
componentes, produto obsoleto, até seu processamento em fim de vida.
BCSD (2007)23

O ecodesign prové uma cultura de eco-€ficiéncia, gerando produtos por meio

da adogéo de tecnologias limpas e da prevengéo da geragéo de residuos nocivos ao

meio ambiente.

Ferreira (1997) cita que dentre as solugdes plausiveis, do ponto de vista do

design, para o encaminhamento da questao sustentabilidade, segundo as condi¢cdes

tecnoldgicas e econdmicas atuais pode-se destacar:

e Balanceamento do binébmio vida util (relacionado aos interesses do

usuario/consumidor) / ciclo-de-vida (interesse do produtor/distribuidor) dos
produtos em geral. O ciclo de vida do produto vincula -se a caracteristicas
mercadolégicas de descontinuidade e descartabilidade, integradas a lista
de requisitos a ser atendida no design do produto

Possibilidade de reutilizagdo ou reciclagem de matérias-primas através da
relagdo de troca com o consumidor/usuario final. Através de canais de
comunicacdo e distribuicdo, hoje disponiveis, pode-se estabelecer
procedimentos de devolugao de produtos/embalagens a serem reutilizados

pela industria.

O ecodesign busca solugdes sobre todo o ciclo de vida dos produtos, exige

uma nova maneira de conceber. Primeiramente prevendo-se o futuro do produto a

fim de reduzir o impacto ambiental por todo o ciclo de vida: fabricagao, uso, fim de

vida.

23

BCSD- Conselho Empresarial para o desenvolvimento sustentavel. Disponivel em:

http://www.bcsdportugal.org/ acesso em:27/11/2007 16:01:40
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Kazazian (2005) afirma que “o produto em si, vendido como um elemento
independente e homogéneo é uma ilusdo.” (KAZAZIAN, 2005, pg36) O autor cita
que pode-se distinguir trés niveis de intervengao possiveis:

e QOtimizagao para diminuir impactos no meio ambiente;

e Evolucido maior, modificando o produto para um uso semelhante;

o Estratégia radical, como substituir produtos por servigos.

Em palestra apresentada no Seminario Design e Sociedade - novas praticas,
materiais e modelos, a jornalista Adélia Borges™, expde que o design
contemporaneo brasileiro trabalha basicamente em trés focos: o primeiro — a
reciclagem propriamente dita, o uso do material, como transformar garrafas de vidro
em base de cinzeiro ou um candelabro e garrafas PET em tecidos. O segundo é
utilizar o que é indtil. Cita o exemplo de Renato Imbroisi25 que usa palha com um
tecido de algodao para tear e a designer Tereza Xavier2¢ que usa sementes de agai
com cristas e pedras preciosas em suas pecgas. O terceiro foco ou pratica € a que a
palestrante chamou de pratica dos deslocamentos que é deslocar fungcbes ou
materiais feitos para originalmente um determinado uso para uso diferente. E o caso
dos anéis de PVC, de Walter Bassivangi?’ transformados em tapetes.

Estes exemplos esclarecem que associar a produgdo de produtos a
sustentabilidade € uma pratica realizada de varias maneiras, com inumeras técnicas
e com varios objetivos.

Neste estudo, a interferéncia do ecodesign nos uniformes profissionais em
estabelecimentos de saude prevé no projeto de produto de vestuario a insergcdo da
preocupacao ambiental no inicio do processo.

A producdo de uniformes profissionais numa perspectiva sustentavel, tanto

dos projetos, quanto dos produtos destes decorrentes, relacionados ao setor de

24 pdélia Borges é jornalista, graduada pela Escola de Comunicacdes e Artes da Universidade de
Sao Paulo (1973) e curadora especializada em Design Seminario Design e Sociedade -novas
praticas, materiais e modelos. Evento Holanda Hoje:

Arte, Design, Urbanismo e Responsabilidade Social. Auditério do Hotel Paulista Plaza

Sao Paulo, 27 de margo de 2003. Disponivel em
http://www.cidade.usp.br/arquivo/artigos/index0503.php Acesso em 3/9/2007 11:51:49.

25 Renato Imbroisi - teceldo carioca. Disponivel em
http://casaejardim.globo.com/edic/ed546/dec_jeito.htm 3/9/2007 12:25:03

26 Designer de joias Tereza Xavier. Disponivel em http://www.terezaxavier.com.br/3/9/2007 12:28:43
27 http://www.cidade.usp.br/arquivo/artigos/index0503.php 3/9/2007 12:34:45
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confecgao de uniformes profissionais, baseados em outros valores como qualidade,
funcionalidade, estética, ergonomia, riscos ocupacionais, identidade visual e
usabilidade, necessitam de outros profissionais com competéncias técnicas
estabelecidas nessas areas. Este fato deve contribuir sensivelmente para um novo
conceito de projeto de produto (uniformes profissionais), orientado para
estabelecimentos de saude.

A fungdo do “designer de moda” assume outras atribuicbes em termos de
criacdo, ja que estas também tém implicacbes ambientais, evitando que os
uniformes profissionais ndo se tornem um impacto ambiental negativo no ambiente
de operacao.

Para isso faz-se necessario um esforgo extra da equipe gerencial, e da equipe
de desenvolvimento, que ndo utiliza a dimensao ambiental dos seus produtos para
um mercado potencial, pois as operacdes ainda estdo centradas num modelo
hierarquico de produgcao voltado para resultados financeiros, e nao totalmente
ambientais.

Nessa perspectiva, o ecodesign “prevé que sempre € necessario comegar
certo, para nao precisar corrigir depois” e, isto se aplica tanto aos produtos, quanto
aos seus respectivos processos operacionais. Esta expressao se reflete quando
procuramos integrar o ecodesign com a produgdo dos uniformes profissionais,
passando de uma compreensdo de projeto de produto que desconsidera o ambiente
de operagao onde os uniformes serdo utilizados, para uma gestdo orientada por
parametros de controle integrados em termos de projeto de produto de uniformes
profissionais.

Para assegurarmos que seja garantida na producéo dos uniformes em toda a
na cadeia de produgdo, € necessaria a implementacdo das seguintes etapas:
levantamento do gerenciamento de processo das atividades operacionais para
identificacdo das condigdes normais, anormais e de emergéncia; avaliagao
ambiental de riscos (fisicos, quimicos, biolégicos, ergondmicos e de acidentes) dos
diferentes ambientes de operagcdo para estabelecer se ha necessidade de
vinculagao de uso de “tecidos técnicos”; identificar o layout do ambiente de trabalho
(mapeamento e condi¢gdes de uso da superficie estatica e dinamica utilizada para
identificacdo de probabilidade de acidentes); realizar o registro da analise da tarefa e
atividade com registros posturais desenvolvidos pelos funcionarios nas atividades,

processos e servicos desenvolvidos nas diferentes atividades, com indicagao das
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regides corporais sujeitas a possiveis lesdes por esforgo repetitivo pelo uniforme
(compressao, torgdo, arranhdo ou corte), resultante de corte e modelagem
inadequada, por movimento brusco ou acidental.

Também verificar os problemas de desempenho dos funcionarios resultantes
de corte, modelagem inadequada, e materiais téxteis utilizados, nos uniformes
existentes por meio de mapeamento fotografico digital; avaliacdo das atividades com
riscos de exposi¢cdo biologica e radiolégica; avaliagdo antropométrica dinamica
(alcances e movimentos) dos funcionarios relativas para o desempenho das suas
atividades; avaliacdo da modelagem e materiais téxteis dos uniformes em face dos
ambientes de operacéao; verificagdo da cor como variavel de integracdo com os
ambientes de operacao e de identificagao visual da empresa; selecdo dos materiais
téxteis, da modelagem e do corte adequados as atividades e as pessoas.

Todas as etapas anteriores seriam necessarias para garantir que os uniformes
fossem produzidos adequadamente para cada instituicido/ empresa, a partir das
auditorias realizadas e das proposigdes a serem feitas em termos de projeto de
produto, considerando as ndo conformidades. Por sua vez, a adogdo de uma nova
metodologia que incorpore o tripé ergonomia, usabilidade e meio ambiente para
desenvolvimento de projeto de produto de uniformes profissionais promoveria para a
instituicbes/empresas as seguintes vantagens:

e A criacdo de imagem corporativa fundamentada na responsabilidade social,
centrada em oferecer condi¢cdes de trabalho com uniformes adequados as
atividades profissionais; A amortizagdo dos investimentos na compra de
uniformes, em face do nivel de durabilidade, qualidade e adequacao das
atividades;

e A inclusdo compulséria desse processo de controle como um escopo de
Sistemas de Certificacdo de Qualidade;

e A criacdo de uma base de conhecimento sobre produg¢do de uniformes
profissionais, que podera ser considerada um ativo tecnolégico, como
referéncial de benchmarking para os diferentes setores econémicos e de
confecgao;

e A reducdo do volume de recursos financeiros gastos na contratacdo de
empresas que produzem uniformes profissionais, sem uma avaliacio
criteriosa de indicadores de desempenho das pessoas nos seus respectivos

ambientes de operagao;
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e A criacdo de condi¢des para conquista da exceléncia na gestdo da qualidade
dos procedimentos operacionais nas areas selecionadas, a partir de
uniformes profissionais;

e A adequacao de normas e padrdes nacionais, com vistas ao desenvolvimento
dos procedimentos operacionais e uniformes profissionais, observando as
especificidades regionais;

e Eliminagéo de problemas relativos ao desempenho das atividades realizadas;

e Garantia e compatibilizagdo do processo de producdo de uniformes com
procedimentos de certificagdo de qualidade (ISO9000), compatibilizando
requisitos conflitantes, num modelo padrdo obtido numa avaliagao preliminar;

e O desenvolvimento de programas de capacitagdo para auditores internos
realizarem o controle, a documentagdao e o monitoramento dos processos de
melhoria continua resultantes, da mudanca de procedimentos em diferentes
ambientes da instituicdo, que tenham implicacbes sobre o corte e a
modelagem dos uniformes profissionais;

Com o atendimento aos requisitos do projeto, espera-se que se obtenham os

seguintes beneficios:

e O aumento gradativo da adogdo do uniforme projetado como a vestimenta
que possibilita ao funcionario o desenvolvimento de suas atividades;e,

e A caracterizacdo do uniforme como indispensavel tanto esteticamente quanto

como EPI.

2.4 A integracdo das funcdes de higiene, saude e seguranca em produtos

téxteis numa perspectiva de sustentabilidade

2.4.1 Cadeia téxtil

Para melhor compreendermos as metodologias de produto de vestuario é
necessario entendermos o cenario onde este produto se insere. Segundo Caldas
(1999), a industria da confecgao tem varios niveis funcionando como um complexo e
extenso mecanismo industrial. Esta cadeia funciona com tempos diferentes em cada
etapa, porém concatenados entre si. Tem inicio na produgédo dos fios e fibras da
composicao dos tecidos que vao compor os produtos de vestuario, cama mesa e

banho, tecidos de uso industrial entre outros produtos téxteis.
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O setor téxtil, portanto & constituido por uma cadeia de atividades em
sequéncia linear, desde a fiagao de fibras naturais e/ou quimicas, passando pela
tecelagem, até a confeccédo final de artigos de vestuario. : (a) fiagédo; (b) tecelagem;
(c) beneficiamento; (d) confecgéo; (e) mercado.

Para definir e apresentar as atividades e finalidades dos diversos elos da
cadeia produtiva téxtil serdo utilizados os dados da Relagdo Anual de Informacgdes
Sociais- RAIS(2007) que inclui o setor téxtil na industria de transformacdo e os
dados do Instituto de Estudos e Marketing Industrial — IEMI (2006), que divide a
cadeia téxtii em trés grandes segmentos industriais: fornecedor de fibras e
filamentos quimicos; manufaturados(fios, tecidos, malhas) e confecgado (vestuario,

linha lar, técnicos).
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Figura 2: CADEIA PRODUTIVA TEXTIL
Fonte: Brasil Téxtil — Relatério Setorial da cadeia Téxtil Brasileira. V.5, n°5. Sao
Paulo: IEMI, ABIT, Ago. 2005.

A cadeia das atividades téxteis descritas no item anterior compde o conjunto
dos meios de producdo necessarios para o desenvolvimento dos insumos e
matérias—primas para o desenvolvimento das atividades de produg¢ao de produtos
téxteis, como os tecidos e suas principais caracteristicas.

Como essa pesquisa se apodia no tripé ergonomia, usabilidade e meio

ambiente como principio de sustentabilidade das relagbes da cadeia téxtil, sera
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necessario integrar essa relacao desde a producgao das fibras, o processo de fiagao,
tecelagem e acabamentos que irdo resultar num produto final com certas
caracteristicas que serao necessarias para as aplicagcdes a serem identificadas.

Convém ressaltar, entretanto, que nao utilizaremos uma ferramenta formal de
avaliagao ambiental como, por exemplo, o ecodesign, ou a avaliagao de ciclo de vida
como metodologia indicativa para os tipos de tecidos adequados para as
necessidades dos ambientes de operagado, pois implicaria em integrar todas as
etapas de avaliacdo de ciclo de vida dos produtos utilizados desde as fibras, os
tecidos e os respectivos acabamentos, o que seria inviabilizado pelo tempo,
recursos e tecnologias necessarias para fazer essa avaliagao.

Nosso objetivo € integrar nas fases da metodologia de projeto de produto de
vestuario um novo conceito de projeto de produto, como norteador para a selegéo
dos materiais a serem utilizados na producao dos uniformes profissionais a partir de
suas caracteristicas principais, ja envolvidas na produgao dos tecidos, bem como, de
seus respectivos acabamentos com énfase no tripé proposto: ergonomia,
usabilidade e meio ambiente. Por si s6, somente essa consideragao ja implica em
toda uma ordem de mudangas em termos de projeto de produto e de selegdo de
materiais téxteis, com impactos na producao de uniformes profissionais.

A avaliacao de riscos dos ambientes de operacao das atividades da equipe de
enfermagem € a diretriz norteadora para selegéo dos tipos de materiais téxteis; e o
estabelecimento de suas caracteristicas com as posturas identificadas nos
ambientes de operagao serao considerados no desenvolvimento da modelagem e de
confecgao dos uniformes profissionais.

Para que possamos compreender a relacdo entre a dindmica do setor téxtil,
os requisitos dos ambientes de operagdo, e a selegdo dos materiais téxteis
necessarios para o desenvolvimento de uniformes profissionais é preciso identificar:
os tipos de fibras28 (naturais ou quimicas), os tipos de tecidos existentes (planos,
malhas, lagadas, nao-tecido, especiais, ou tecidos de alta performance), que
poderao ser utilizados para a produgao de uniformes profissionais, conforme sera
descrito a seguir, e seus respectivos acabamentos?2® como, por exemplo: tingimento

e estampagem até a etapa final na produgéo do produto téxtil — a confecgéo.

28 Fibras e filamentos téxteis - Ver ANEXO D
29 Acabamentos - ver ANEXO E e Beneficiamentos — ver ANEXO F
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2.4.2 Fibras, fios e tecidos

As fibras mais conhecidas sdo as que se encontram na natureza, sdo as
fibras naturais, como a seda, a |4, os pélos, os caules, as folhas e sementes de
plantas. O amianto produz a unica fibra mineral que atualmente tem valor
comercial. As fibras quimicas podem ser derivadas de produtos petroquimicos
também chamados de fibras sintéticas. Como exemplos pode-se citar: poliamida,
poliéster, polipropileno, polietileno e fibras elastoméricas ou podem ser derivadas da
celulose, chamadas de fibras artificiais. Assim temos as fibras naturais, minerais e

quimicas que se subdividem em sintéticas e artificiais, conforme Figura 3:

Fibras
Téxteis

Naturais

¢ Vegetais\\,. /" Animais /)( Minerais ) T -..-‘:-‘.intética;\\

\q___“_ __“_ﬂ,fd/’ \““-'-q.._ P _.4} ; /
Semente Caule Folhas Frutos Secrecdes Pelos )| Poliéster
VRalom Poliamida
' ISCOS€ | | Poliacrilico
Algodao || Linho Sisal La Raiom Elastano
Paina Rami || Caroa || Coco Seda | Angord | Amianto | Acetato Olefinica

Juta Lhama

Figura 3: Matéria-prima para confeccéo
Fonte: ANDRADE (2001)

As fibras (sintéticas, artificiais e naturais) passam a seguir pelo processo de
fiacdo, assim os fios podem ser compostos em sua estrutura por diferentes fibras,

que apresentarao diferentes propriedades. A seguir os fios poderao ser utilizados na
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tecelagem e/ou nas malharias. Os tecidos e malhas sao originados da tecelagem de
fios e fibras que se unem através de processos fisicos e/ou quimicos.

Tanto os tecidos planos quanto as malhas ainda poderdao ser submetidos a
algum tipo de acabamento que possibilitardo aos mesmos algumas propriedades
que os fios resultantes da composicao das fibras, ainda ndo apresentam. Por fim sao
chega-se ao processo de confecgao que resultara no produto téxtil.

A confecgao, a modelagem, os aviamentos, o tipo de costura e o processo de
manutengdo dos uniformes produzidos deverdo seguir orientagdes técnicas, para
que os objetivos finais relativos a utilizagdo dos uniformes sejam atendidos, e

protejam seus usuarios.

2.4.2.1 Propriedades das fibras, tecidos e tipos de acabamentos

Costa (2006) explica que uma fibra natural ou quimica deve possuir
determinadas qualidades que a qualifiquem para determinado uso. Cita o exemplo
da fibra de alginato que sendo soluvel em agua é desqualificada para inUmeras
aplicagdes, porém € aplicada intensamente em procedimentos cirurgicos, pois em
alguns casos existe a necessidade da solubilizagado deste tecido apds a cicatrizagao.

Assim, as caracteristicas, formas e composi¢des destes materiais, ou seja, as
propriedades representam o produto final em termos de qualidade, resisténcia ou
outra propriedade requerida. Costa (2006) explica ainda que o conhecimento destas
propriedades permite o correto processamento das fibras, a conservacdo e
estocagem adequadas, e principalmente a producado de novos materiais téxteis.

Estas propriedades dividem-se em bioldgicas (resisténcia a insetos e aos
microorganismos), fisicas (natureza, comprimento, morfologia, taxa de
condicionamento, peso especifico, alongamento, elasticidade, tenacidade ou
resisténcia, ponto de fusao, lustro, flamabilidade, flexibilidade, cor, maturidade,
fiabilidade e coesao, uniformidade, condutividade elétrica, estabilidade dimensional e
resiliéncia) e quimicas (comportamento das fibras quando submetidas a qualquer
tratamento quimico).

Pode-se citar, por exemplo, que uma fibra fina tem um toque mais agradavel,
e o conforto esta relacionado com a hidrofilidade — que é a capacidade da fibra em
absorver agua. Neste caso, quanto maior a hidrofilidade maior é a sensagao de

conforto associada a esta fibra.



77

Assim, os materiais téxteis utilizados contribuem nos efeitos finais dos
produtos confeccionados, categorias como toque, brilho, conforto e caimento sao

analisados e requeridos nos tecidos, e descritas no QUADRO 9 a seguir:

QUADRO 9: INTERFERENCIA DAS FIBRAS, FIOS E TECIDOS NAS
PROPRIEDADES DE TOQUE, CONFORTO, BRILHO E CAIMENTO.

Efeito . .
. Toque Brilho Conforto Caimento
Material
(0] conforto esta | Quanto mais
relacionado com a | fino o diametro
Quanto mais | hidrofilidade, quanto maior | da fibra, mais
.| facetada a fibra | a capacidade tiver a fibra | flexivel ela é.
Quanto mais . . . : o
. ) mais brilhosa. | em absorver agua, maior | Texturizacao
. fina a fibra ~ X
Fibra Ondulagdes o conforto. nos filamentos
melhor o] . . e
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toque . . !
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numero de | resistem menos al. ) .
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. : . . mais torgao
toque. longas  (menos | inverno, fios mais torcidos | ,. , .
-~ ~ ! . ~_ | tiver o fio mais
torcdo) sdo mais | melhoram a isolagdo | . . .
. o rigido sera.
brilhantes térmica do corpo.
. Os ligamentos
Ligamentos .
. também
interferem no | . Malhas entrelacadas
interferem no
toque - o . . umas as outras conferem .
: efeito brilho. Um . . Um tecido com
ligamento . ao tecido a propriedade da .
. tecido com ; - maior
tela tem pior | . porosidade facilitando a .
. ligamento tela . . gramatura €&
Tecido toque que . transferéncia de umidade, .
. tem brilho . o ~ mais fechado,
sarja. ol . . muito util no verdo, no
. , diminuido, o . e,portanto
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. cetim apresenta mais armado.
ligamento de . . represar o ar provocando
maior brilho | . A
melhor ) isolamento térmico.
devido a grandes
toque. ~
flutuagoes.

Fonte: MACIEL (2007) adaptado de COSTA (2006)

O novo conceito de projeto de produto avaliado a partir da selegéo dos tipos
de materiais téxteis, juntamente com os riscos potenciais identificados nos
ambientes de operagao, indica a escolha de alguns materiais especificos para
possivel utilizagdo no projeto. Em relagdo aos materiais téxteis existem diversas
opgdes de materiais para as situagbes de trabalho do corpo de enfermagem da

Clinica Médica 1, conforme citado a seguir.
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2.5 Os materiais adequados ao uniforme

2.5.1 Caracteristicas requeridas

A partir das reunides com a diretoria de enfermagem e também com os
profissionais que trabalham na Clinica Médica | ficou claro que as atividades diarias
colocam estes profissionais em contato com os mais diversos riscos (item 4 Mapa de
riscos). Entre as principais atribuicdes do corpo de enfermagem da Clinica Médica 1
o contato com os pacientes nas mais diversas situagdes incluindo atividades como
banho, aplicagdo de injegdes, contato com vomito, fezes, etc. representam um risco
de contaminagédo iminente caso nao sejam tomadas as devidas precaugdes e
utilizados os uniformes como EPls.

Ramos (2003) cita que o uso de tecidos de algodao, por exemplo, apresentam
‘um razoavel efeito barreira bacteriolégica quando secos, mas perderem essa
propriedade quando molhados... Além disso, libertam particulas, sendo relatado um
nuamero significativo de infecgdes provocadas durante as operagdes.”

Este € o caso da maioria dos uniformes que sao atualmente utilizados no
Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago.

A autora mostra ainda que os materiais téxteis utilizados na medicina sao
classificados dependendo das areas de aplicacao e dividem-se no grupo dos Téxteis
cirurgicos — téxteis que sdo utilizados em cirurgias — neste grupo tém-se os téxteis
implantaveis: suturas, artérias vasculares, valvulas para o coragao, ligamentos
artificiais, tecidos para tratamento de hérnias, redes de reforgo cirurgico, etc; os
téxteis ndo-implantaveis: pensos, ligaduras, emplastros, etc.; os téxteis de protecgao:
batas cirurgicas, gorros, mascaras, campo operatorio e no grupo dos téxteis para
sistemas extra-corporais: rins artificiais, figados e pulmdes, etc. e por ultimo, no
grupo de produtos de higiene e saude: vestuario de protecédo (excluindo as batas
cirargicas), roupas de cama, material de limpeza, etc.

No QUADRO a seguir sdo citados os principais produtos téxteis utilizados na

area da saude, o tipo de fibra e a aplicacéo.
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QUADRO 10: TEXTEIS UTILIZADOS NA HIGIENE E SAUDE:

Aplicacbes Tipo de fibra Estruturas téxteis

Artigos de cama

Cobertores/mantas Algodéo, poliéster Tecido, malha
Lengois Algodao Tecido
Almofadas Algodao Tecido
Vestuario
Uniformes Algodao, poliéster Tecido
Vestuario de protecgao Poliéster, polipropileno N&o-tecido

Fraldas paraincontinéncia

Camada absorvente L&, superabsorventes, pasta de Nao-tecido
celulose
Camada exterior Polietileno N&o-tecido
Artigos de limpeza Viscose N&o-tecido
Meias cirdrgicas Poliamida, poliéster, fios Malha

elastoméricos, algodao

Fonte: RAMOS (2003)

Conforme pode-se confirmar pelo QUADRO 10 apresentado os materiais
mais utilizados em uniformes de enfermagem sdo os materiais naturais — algodéo,
as fibras de celulose regenerada (viscose) e os nao-naturais incluindo o poliéster. O
vestuario de protecao citado no QUADRO 10 anterior refere-se as batas cirurgicas.

Além disso, salienta-se a necessidade do uso de tecidos que atendam aos
requisitos descritos nos itens 5 Requisitos de usabilidade da Metodologia proposta
por Martins (2005).

Ressalta-se que os materiais escolhidos também devem oferecer
propriedades anti-microbiais e resisténcia a lavagens, ou seja, que mantenham suas
qualidades ao longo de seu ciclo de vida. A escolha também deve levar em
consideragcao a manutencao da temperatura corporal e a flexibilidade quanto a
modelagem no sentido de adequagao as posturas requeridas durante o turno de
trabalho.

Devido a componente ambiental representada neste trabalho através da
insercdo deste item no inicio de projeto de produto, salienta-se a necessidade da
utilizacdo de materiais ndo nocivos ao meio ambiente. Neste requisito, €
imprescindivel avaliarmos o processo de obteng¢ao do tecido desde o ponto que seja

possivel rastrear, pois seria inviavel realizarmos uma avaliacdo de ciclo de vida de
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produto levando em consideracdo os recursos financeiros, informacionais e de
tempo disponiveis para o levantamento destes dados, o que nao é foco principal
deste estudo.

Assim, um estudo prévio dos materiais que possivelmente podem adequar-se
aos critérios requeridos para uma proposta de uniformes para o Corpo de
Enfermagem Feminino da Clinica Médica 1 deve levar em consideragcao algumas
caracteristicas como conforto, resisténcia a lavagens, propriedades anti-microbiais,

e facilidade de manutencao além de ser um produto téxtil ecolégico.

[...] produtos téxteis ecoldgicos podem ser definidos como aqueles que
empregam pelo menos uma destas iniciativas de reducdo de impacto
ambiental, seja na produgdo agricola, seja na etapa de acabamento, com o
uso de corantes naturais ou de fibras naturalmente coloridas. Entretanto, foi
apenas no final desta década que a visdo integrada dos diferentes
segmentos da industria téxtil deu origem aos téxteis organicos, que sao
produzidos considerando o impacto ambiental tanto da producdo da
matéria-prima como do processamento industrial. (SOUZA apud ALVES
2007)

Aqui vale ressaltar a seguinte questado: todas as fibras sdo potencialmente
poluentes em seu processo de fabricacdo, desde as mais naturais até as quimicas
artificiais ou sintéticas. Transformacdes no processo como 0 uso de amaciantes a
base de d6leos naturais e de tingimentos a base de pigmentos naturais como
sementes, ou mesmo o uso de tecidos sem tingimento podem ser sugeridos no

processo para amenizar os impactos.

2.5.2 Fibras/tecidos indicados

Em um primeiro momento constata-se que existem no mercado inumeras
fibras apropriadas para a confecgdo do protétipo do uniforme para o corpo de
enfermagem feminino da Clinica Médica 1 do Hospital Universitario Ernani Polydoro
Sao Thiago.

Porém, levando-se em consideragao as caracteristicas de conforto, facilidade
de obtencdo, propriedade anti-microbial, cor e custos, além da questdo de
responsabilidade ambiental, estas opg¢bes restringem-se a apenas algumas

possibilidades.
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Assim sendo, neste estudo delimitaremos o0 embasamento requerido as fibras
de algodao — devido a frequente utilizacao deste tipo de fibra nos setores de saude,
e as fibras de bambu devido a sua caracteristica naturalmente anti-microbial .

Apresenta-se ainda a fibra PET, pela sua componente de responsabilidade
ambiental e social conseguida através de sua caracteristica de reuso. E os tecidos
inteligentes, notadamente no que diz respeito aos formados por fibras anti-

microbiais.
2.5.2.1 Fibras de algodao

A fibra de algoddao é uma fibra natural de origem vegetal, podendo ser
produzida em praticamente todos os continentes. E uma cultura delicada e sujeita a
pragas sendo assim consumidora de herbicidas e fungicidas. Segundo Oliveira
(1995) apud Alves(2007), o algodao corresponde a 80% do total de fibras utilizadas
nas fiagoes brasileiras e na tecelagem 65% dos tecidos séo produzidos dos fios de
algodéo,enquanto que na Europa é de 50%. Face ao aumento das fibras artificiais
estes numeros tendem a cair. O algodao possui algumas vantagens em relagao as
fibras artificiais e sintéticas, entre elas pode-se destacar: o conforto ao toque, a alta
capacidade de absorg¢ao de agua, a resisténcia ao uso e a biodegradabilidade.

Porém, o cultivo de algoddo com relagdo aos impactos ambientais relaciona-
se a perda de grande quantidade de agua, impactos no solo e no ar, afetando as
populacdes vizinhas as suas plantagdes principalmente. O beneficiamento é
altamente poluente, pois sdo utilizadas substancias toxicas para o alvejamento e
tingimento do algodéo.

E importante citar aqui algumas iniciativas para amenizar estes problemas como
da empresa Santista Téxtil que objetiva3? a criagdo de um consorcio de empresas
téxteis brasileiras para produzir um “algodao de qualidade premium, de acordo com
padrdes sociais e ambientais corretos, tem como principal consequéncia o

surgimento do selo Pure Brazil Cotton.”.

30 De acordo com reportagem em
http://www.santistatextil.com.br/site/content/institucional/noticias texto.asp?campo=1395&noticia_mes
=8&noticia_ano=2007&secao_id=657&home=sim 30/10/2007 17:41:56
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Também ¢é importante citarmos a obtencdo das fibras de algodao naturalmente
coloridas3!. Possuem valor de mercado em torno de 30% superior
comparativamente as de algodao branco, a produgdo dos fios € realizada segundo
Valle et all(2004), pela Coteminas, a tecelagem plana pela Ribeiro Alves e a malha
pela Matese.

Além da vantagem do algodao ser naturalmente colorido, fornece um tecido
confortavel e tem alta capacidade de absor¢do. Pode-se também atentar para o uso
de algoddo sem tingimento, o que minimizaria os impactos negativos ao meio
ambiente.

Em relagao a adequacéo da fibra de algodao nos uniformes para utilizagéo na
area da saude, cita-se o estudo de Ramos (2003) que chama ateng&o para um
estudo desenvolvido por Dk-Teknik Energy & Environment (Dinamarca) a pedido da
E.T.S.A (European Textile Services Association) demonstrando que “A lavagem
industrial € melhor para o ambiente do que a utilizagcdo de batas cirurgicas
descartaveis” neste estudo foram testados 5 tipos de batas cirurgicas (Reutilizaveis:
50/50 Algodéao/Poliéster com acabamento fluorocarbonado, 100% Poliéster
(microfibra) com acabamento fluorocarbonado, Laminado de Poliéster com
membrana Gore-Tex32 e com membrana de poliuretano e as Descartaveis: Polpa de
papel/Poliéster com acabamento fluorocarbonado, e Laminado de Polpa de
papel/Poliéster e Polietileno).

As conclusdes deste estudo demonstram que:

1. Nos melhores casos (com uma unica exceg¢ao), as batas reutilizaveis tem
menor impacto ambiental que as batas descartaveis;

2. Nos piores casos (com uma unica excegao), as batas reutilizaveis apresentam
uma melhor performance ambiental do que as descartaveis;

3. Quando comparados os melhores resultados para as batas descartaveis com
os piores resultados para as batas reutilizaveis, estas apresentam na maioria
das categorias um menor impacto ambiental,

4. De uma forma geral as vantagens da utilizacdo de batas cirurgicas

reutilizaveis sao claras;

31 BRS verde fibra de algodéao colorido verde e BRS 200 fibra de algodao colorido marrom ambas
produzidas pela Embrapa.

32 Tecido desenvolvido pela empresa Gore. Disponivel em http://www.gore.com/en_xx/ acesso em
30/1/2008 19:16:01. E um dos primeiros tecidos impermeaveis transpiraveis langados no mercado.
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5. Outro argumento a favor das batas reutilizaveis € o impacto negativo dos
materiais descartaveis em termos de consumo de recursos naturais, pois a
sua obtencao leva ao desmatamento.

“As perspectivas para as batas cirurgicas reutilizaveis de nova geragédo sao por

isso bastante animadoras.” Ramos (2003,p41).
2.5.2.2 Fibras de bambu

As fibras de bambu enquadram-se na classificagdao das fibras quimicas-
artificiais. Erhardt (1976) cita que as fibras quimicas foram produzidas inicialmente
em 1913, posteriormente a patente da fabricagao de fibras a com cloreto de polivinilo
foi requerida por Fritz Klatte

“As fibras quimicas possuem certas propriedades vantajosas que faltam as
fibras naturais” Erhardt (1976). Dentre estas podemos citar alta resisténcia a ruptura,
reduzido poder de absor¢ao da umidade, estabilidade dimensional durante lavagem
inclusive soltando a sujeira com facilidade, alta solidez a luz e resisténcia a insetos,
bolor e bactérias de apodrecimento.

As fibras quimicas sao classificadas de acordo com a matéria-prima de que
sao feitas. Podem ser sintéticas — originadas de matérias primas de origem quimica
ou artificiais (celuldsicas) — originadas de celulose, matéria prima natural — onde se
enquadram as fibras de bambu.

O bambu é uma espécie de graminea flexivel e de crescimento rapido, tem
plantio e manutencido faceis, além de ser uma alternativa relativamente barata
servindo para diversos usos — desde construgao civil até tecidos.

Régis (2004), cita que as espécies podem variar de poucos centimetros a
mais de 40 metros de altura, com até 30 cm (espécie indiana Dendrocalamus
giganteus) de didmetro enquanto algumas espécies menores (herbaceas) podem
chegar a menos de 1 cm, existem aproximadamente cerca de 1600 espécies de
bambu distribuidas com a relacdo de de 67% na Asia e Oceania, 3% na Africa e 30
% nas Américas.

Para incentivar a pesquisa desta fibra natural, o economista francés Ignacy

Sachs participou de uma reunidao na Universidade de Brasilia (UnB) dando inicio ao
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Centro de Pesquisas e Aplicacdo de Bambu e Fibras Naturais da UnB33-. Nesta

reportagem, Sachs relata que

O Brasil tem grande potencial, mas esta muito atrasado em relagédo as
pesquisas sobre possibilidades de utilizagdo, se comparado a paises como
China e india. Acompanhou de perto essa evolugdo e seus problemas,
quando fez doutorado em Délhi.

O economista ainda cita que

Nao se pode, decidir sobre os estudos pelo menor custo, mas por seu
impacto social. Uma das sugestdes do francés € mostrar as tecnologias de
construgdo do bambu em tamanho real, como protétipo de casas feitas
como o material. Assim, as possibilidades podem ser visualizadas por
alunos e professores, e os preconceitos com o uso do material, revistos.

Segundo Alves (2007) o bambu é uma fibra regenerada de celulose de polpa
de bambu, e tem uma fung&o antibacteriana mesmo apo6s inumeras lavagens.

Entre as propriedades do bambu estdo o aspecto bactericida natural, é
inibidor de odores, € 100% biodegradavel, super absorvente, de facil secagem e
ainda hipoalergénico além de ser macia e muito confortavel.

Atualmente no Brasil sdo confeccionados tecidos planos e malhas com 100%
fibras de bambu. A catarinense Téxtil Renaux colocou no mercado este ano o
primeiro tecido plano de fio tinto de bambu do Brasil.3* E a malharia Marles obteve o
certificado internacional Oeko-Tex>35.

O fio de bambu era importado da Indonésia e da China até que em setembro
de 2005, a malharia Marles resolveu trazer a matéria-prima para o Brasil, formando
um fio com 84% bambu, 14% poliamida, 2% elastano. A fibra de bambu tem uma

capacidade de absorcao da transpiragdo quatro vezes superior a do algodao, tem

33 Reportagem “As potencialidades do bambu” veiculada no site da Universidade de Brasilia
disponivel em http://www.secom.unb.br/unbagencia/ag1006-24.htm 11/11/2007 21:32:34

34 Reportagem veiculada no site da Associacdo Brasileira da Industria Téxtil e de Confeccéo
disponivel em  http://www.abit.org.br/content/noticia/noticia.asp?nCodNoticia=2493, 11/11/2007
21:12:20

350 selo surgiu no norte da Europa, em 1990, com o objetivo de unificar as caracteristicas quimicas
exigidas em varias normas aplicadas mundialmente. Assim, foi possivel normatizar um artigo téxtil
que, independente da sua origem, deve conter ou apresentar determinados residuos quimicos nas
quantidades determinadas, para garantir padrées exigentes de seguranga aos consumidores finais.
http://www.santistatextil.com.br/site/content/qualidade/certificacoes premios.asp 11/11/2007
10:08:05 PM
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funcdo antibacteria, oferece protegcdo contra os raios UV, possui capacidade
termodinamica, que a deixa geladinha no verao e quente no inverno e nao forma as
indesejaveis bolinhas.

A malha é vendida por quilo, custa em torno de R$ 51 e rende trés metros por
quilo. Ela ja estreou nas passarelas do Fashion Rio, em janeiro de 2006 fez parte do

desfile da marca Drosdfila, e no Sdo Paulo Fashion Week foi vista nas criagdes da

grife Huis Cl6, Além da marca Amonstro no Amni Hot Spot36

2.5.2.3 Tecidos inteligentes

Atualmente o grande desafio da industria € incorporar aos tecidos sintéticos
caracteristicas desejadas dos fios naturais. A evolugdo do uso de fibras sintéticas
permite hoje construir qualquer textura ou toque e vai ao encontro de varios desejos
dos consumidores indo desde tecidos térmicos a produtos ecologicamente corretos.

Tecidos inteligentes também sdo chamados de tecidos de performance,

técnicos3? ou diferenciados: 38

Sao tecidos feitos de fios que agregam no interior da fibra tecnologia e
ciéncia. Em razao disso sao capazes de oferecer propriedades funcionais
de desempenho e bem-estar, suprindo na sua aplicacdo uma gama de
exigéncias alem das convencionais. José conceigdo Padeiro — gerente de
marketing da Rhodia apud Costa(2006).

36 Revista eletrénica de informagao de moda. Disponivel no site
http://www.infomoda.com.br/cultura_modai.php?id_cultura_moda_titulo=15 3/11/2007 23:38:01 .
Artigo de Larissa Fernandes Oliveira

37Existem diversas definicbes de tecidos técnicos. Frankfurt (2005) cita que o uso/area de aplicagao
determina se o produto € um confeccionado téxtil, um téxtil-lar ou um téxtil técnico.

Assim, alguns autores determinam que “tecidos técnicos sdo aqueles usados para confecg¢des ou
para o lar, tecidos para mobiliario, lonas para caminhdes de carga, air bags, roupas de protecao
contra fogo, pecas moldadas aeronauticas ou navais ou mesmo concreto com reforgo téxtil.” Frankfurt
(2005)

Ja Eraldo Maluf - Pesquisador do IPT, responsavel pelo Laboratério de Produtos Téxteis (LPTex), cita
que ndo existe diferengca entre tecidos técnicos e inteligentes. “Ambos possuem caracteristicas
especificas definidas, como por exemplo, protecdo ao calor, impermeabilidade, transporte de liquidos,
etc.” disponivel em http://www.ipt.br/atividades/servicos/chat/?ARQ=113 16/5/2007 19:42:34

38 Neste trabalho usaremos os termos técnicos, diferenciados, inteligentes ou de performance como
sindnimos.
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Também podem ser caracterizados como tecidos funcionais, pois apresentam
propriedades que agregam segurancga, saude, conforto, ou protecdo ambiental entre
outras fung¢des indo alem das encontradas nos tecidos convencionais.

Na realidade, conforme cita Fraga (2005) os tecidos inteligentes ja existem a
algum tempo, fundamentais para uma “série infindavel de utilizagbes, e que vem
tendo uma participagao crescente no mercado em geral, € no universo dos téxteis.”

Deve-se ressaltar que os usos mais tradicionais dos chamados tecidos
técnicos ainda respondem pelo maior consumo agregando cada vez mais exigéncias
dos consumidores. O autor cita ainda o exemplo do mundo automotivo, que com as
pressdes de reducédo de custo e peso, esta congregando atributos cada vez mais

sofisticados aos téxteis, conforme figura a seguir:

O uso de tecidos inteligentes no mundo

7% 3% 2% 59

9%

17%

@esportivo mprotecao O embalagem O automotivo m médico @ industrial

mcasa O geotecnico mvestuario @ construgdo O agricola

Figura 4: O uso de tecidos inteligentes no mundo

Fonte: MACIEL (2007) adaptado de FRAGA (2005)

Os estilistas também pesquisam seus proprios tecidos e de acordo com Costa
(2006) a grande mudanga observada € da industria téxtil produzir pequenas
quantidades encomendadas por estes estilistas observando-se uma preocupagao
das industrias em atender individualmente o mercado consumidor.

Assim, a inovagdo esta levando a um enriquecimento continuo das
funcionalidades dos tecidos para confec¢do, onde os materiais sdo os ingredientes
fundamentais que permitem estas mudangas no design de produto e também no

ecodesign. Baseado em uma espécie de “transferéncia” de know-how entre setores
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distintos, estudos da nanotecnologia3® tem permitido a transformagao das
caracteristicas intrinsecas dos materiais. Cita como exemplo a produgao industrial
de tecidos tratados com plasma que confere ao tecido niveis de resisténcia ao
peeling, ao desgaste e a abrasdo, e a capacidade de dispersar rapidamente os
liquidos (desta forma o tecido torna-se capaz de transportar o vapor corporal e
dispersa-lo imediatamente evitando que fique em contato com a pele) com
performances altissimas muito superiores as performances de tecidos sintéticos.

Arun Kardile citado em Mariano (2005), explica que ao se aplicar a
nanotecnologia nos téxteis em nivel molecular, podem-se originar produtos
inovadores como fibras condutivas e térmicas, fibras antimicrobiais, fibras que
gerenciam umidade, odor, entre outras.

No que diz respeito as fibras requeridas neste estudo, algumas qualidades
como as que incorporam fungdes antimicrobiais para a funcdo de barreira aos riscos
bioldégicos, importante para a fabricagdo de uniformes hospitalares, ja sao
comercializadas e apresentam-se como uma das opg¢des de uso para a confecgao
dos protdtipos. As fibras fabricadas a partir de PET, por exemplo, também podem

ser avaliadas, visto que estas apresentam o perfil ecolégico requerido neste estudo.

2.5.2.3.1 Tecidos de PET - Poli (Tereftalato de Etileno)

O PET é uma fibra obtida através da reciclagem de embalagens4? de
materiais sintéticos. A fibra pode ser misturada a outros materiais como algodao,

linho ou viscose. Na forma de fibras, sob marcas Tergal ® (ICl) ou Dracon ® (Du

39 “nanotecnologia lida com teoria, técnicas e métodos para organizar atomos e moléculas ou
produzir e organizar nanoparticulas. Em suma, nanotecnologia se limita a particulas com tamanho
nano,o que significa uma escala menor do que um bilionésimo de um metro...muitos efeitos antes
conseguidos através de microcapsulas evoluiram para nanocapsulas, completando a linha de
classicos ja existentes.” Susane apud Mariano(2005)

40 Depois de usadas, estas embalagens tomam parte na formacdo de montanhas de lixo, por serem em sua
maioria descartaveis e nao-degradaveis. A reciclagem é a alternativa para reduzir o impacto da
matéria plastica descartada. Agora, a aplicagao nobre e que esta crescendo, ¢ a utilizagdo desta fibra
na confecgdo de tecidos e malhas em poliéster. A garrafa PET, na Industria téxtil passa pelo processo
de reciclagem primaria, que consiste em selecionar, separar, limpar, triturar em pedacos uniformes,
retornando a produgdo de resina na propria unidade. Desta forma, o material triturado (flake) é
extrudado (derretido) formando uma fibra. O processo de fiagdo condiciona o material para o
processo de tecelagem ou malharia, e, em seguida, vai para a confecgao e artigos de vestuario. Tudo
isso gracas a resina plastica PET ter o maior nivel de aproveitamento quando reciclada. O resultado
final € um produto de qualidade tdo boa quanto aquele que foi confeccionado com matéria-prima nao
reciclada, mas com uma diferenga fundamental: tem um valor social e ecoldégico agregado sem
precedentes. Disponivel em http://www.tramaecologica.com.br/Sobre Reciclagem.htm. Acesso em
4/11/2007 00:00:19
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Pont), apresentam excelente resisténcia mecanica e ao amassamento, bem como
lavagem e secagem rapida.

A fibra Alya Eco, por exemplo, desenvolvida pela Rhodia-Ster e utilizada pela
Santista téxtil em alguns de seus tecidos4!, € composta por PET e algodao
reciclados (no qual sédo recuperados tecidos usados, fios de algodao e retalhos de
confecgao, transformados novamente em matéria-prima). Esta fibra € 20% mais fina
que a de algodéo a partir dai a Santista desenvolveu um tecido indigo composto por
35% Alya Eco e 65% fibra de algodao reciclado. Salienta-se que existem inumeras
empresas42 que trabalham com fibras PET recicladas no Brasil.

Segundo o fabricante para a producao de uma tonelada de fibra Alya Eco sao
necessarias cerca de 20 mil garrafas, uma camiseta branca basica, numa mistura
50% Alya Eco e 50% de algodao, consome duas garrafas PET de 2 litros.43

A principal aplicagdo da fibra Alya Eco sdo os produtos téxteis, em misturas
com varias matérias-primas, como algodao, viscose, linho e liocel.

As garrafas pet também fornecem matéria-prima para a producéo de flocos
que confecciona a fibra de poliéster destinada principalmente as industrias de

tapetes, carpetes e enchimentos.

2.5.2.3.2 Tecidos com acao anti-microbiana

Vieira (2006) cita que os materiais téxteis sdo um excelente meio para a
proliferagcdo de microrganismos (particularmente bactérias e fungos), pois servem
como fonte de nutrientes para estes seres vivos. A autora continua descrevendo que
a proliferagdo microbiana provoca nos materiais téxteis inumeros problemas entre
eles, a perda de resisténcia e de alongamento das fibras, a descoloragcdo e
alteragdes no aspecto ou degradacdo do material. Esta agcdo se deve ao fato dos

microrganismos que entram em contato com o material téxtil e metabolizam o suor e

41ver
em:http://www.santistatextil.com.br/site/content/workwear/noticias texto.asp?campo=1251&noticia m
es=9&noticia_ano=2003&secao_id=657&home=sim. Acesso em 10/30/2007 5:49:45 PM

42 Exemplo de empresas que trabalham exclusivamente com reciclagem de PET: A Reciclean,
recicladora de Diadema-SP, A Repet, recicladora com unidades em Maua-SP e Joao Pessoa-PB,

Da mesma forma pode-se citar empresas que trabalham com tecidos feitos a partir de PET para
aplicagdes diversas como a ECOFABRIL e a CICLOAMBIENTAL- processo industrial de reciclagem
do PET. Disponivel em: http://www.gorni.eng.br/pet.html. Acesso em: 3/11/2007 23:59:00

43Disponivel em http://www.santistatextil.com.br/ acesso em 2/11/2007
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a urina, por exemplo, provocando a formagao de substancias que causam mau odor,
irritacbes e mesmo infecgbes ao consumidor.

Assim sendo, o acabamento antimicrobiano nos materiais téxteis é relevante
no combate a proliferagdo microbiana e imprescindivel no setor hospitalar- como
medida preventiva da transferéncia e desenvolvimento dos microrganismos
patogénicos e consequentes infecgdes. Algumas fibras naturais como o algodéo, o
linho e a |18 sdo mais susceptiveis ao ataque microbiano, pois tem condi¢cdes
inerentes de retencédo de agua e oxigénio— fonte alimentar destes microorganismos,
ja que sua estrutura permite.

Vale ressaltar que apesar das fibras celulésicas nao constituirem uma fonte
alimentar direta dos microrganismos, determinados fungos e bactérias segregam
enzimas que convertem por hidrolise a celulose em glicose, neste caso, os tecidos
produzidos a partir da celulose podem entdo ser mais suscetiveis a este ataque.

Porém conforme cita (Purwar et al., 2004 apud Vieira(2006,p34):

As fibras celulésicas constituem um 6éptimo local para a proliferagao
antimicrobiana pelas suas inerentes caracteristicas de hidrofilidade... A
biodegradagéo da celulose (1,4-B-D-glicose) resulta da ac¢do de enzimas
celuloliticas produzidas por bactérias e fungos... A quebra hidrolitica da
celulose no algodao ou noutras fibras naturais, é contudo, dependente da
destruicdo da cuticula. SO posteriormente a degradagdo dessa camada é
que ocorre a destruicdo da celulose.

Assim, os tratamentos desenvolvidos tém sido no sentido de realizar
modificagdes permanentes nas superficies das fibras através de varios tipos de
procedimentos como reacgdes quimicas, fotoquimicas, enzimaticas, aplicacdo de
plasma, etc. Algumas destas técnicas, cita a autora, tém encontrado dificuldade de
insercdo no mercado, pois alguns métodos sao incompativeis com 0s processos
téxteis industriais estabelecidos. E ainda salienta que as espécies presentes nos
materiais téxteis sdo essencialmente bactérias e fungos.

O ataque microbiano consiste basicamente em liberar a glicose — usada como
fonte de carbono para o desenvolvimento dos microrganismos a partir da destruigéo
da celulose, mas esta quebra depende da destruicdo da cuticula, sé posteriormente

a degradacgao dessa camada+* é que ocorre a destruicao da celulose.

44 Ressalta-se que muitos fatores sdo relevantes para determinar o quanto suscetivel uma fibra é de
ataque microbiano Vieira (2006) cita, por exemplo: a estrutura e morfologia da fibra, as diferengas no
comprimento da cadeia e na variacdo de hemiceluloses, ceras, pectinas e outras substancias nao
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Este ataque se da desde a superficie da fibra até ao seu interior e esta
diretamente relacionado com elevados niveis de umidade existente. Os fungos
penetram através da parede secundaria até ao lumen, local onde se desenvolvem,

apos remogao da cuticula, conforme citado por Vieira (2006, p35):

No algodao, a infecgédo fungica inicia e expande-se totalmente nas fibras.
Os esporos alcangam o lumen da fibra e por quebra da parede originam um
crescimento de hyphaes, ocorrendo a formagéo de mycelium no interior do
[imen. O crescimento do mycelium no interior da fibra, segrega enzimas
hidroliticas que provocam destruicdo dando origem a nova formagao de
esporos num outro local da superficie da fibra, conduzindo a destrui¢ao total
das fibras de algoddo. Entre os fungos envolvidos na degradagao dos
materiais celuldésicos, destacam-se como mais activos os de tipo
Chaetomium, Memnoniella, Stachybotrys,  Verlicillium,  Alternaria,
Trichoderma, Penicillium e Aspergillus. Os dois Ultimos s&o
significativamente importantes, uma vez que incluem espécies que se
desenvolvem em condi¢des de fraca umidade relativamente a outros fungos
celuliticos.[...] a diminuig&o da proliferagdo microbiana ndo é conseguida por
controlo das condigbes fisicas do meio ambiente, nem mesmo nos
processos de lavagem frequentes, a excepg¢ao da lavagem a fervura,
desaconselhavel na maioria dos materiais téxteis.” (Vieira,2006,p36)

Por sua vez, os compostos antimicrobianos devem ser eficientes na
eliminagcao ou controle de microrganismos indesejaveis e devem ser inofensivos
para o produtor e consumidor. Também devem apresentar reduzido impacto
ambiental, além de serem resistentes as condi¢gdes atmosféricas (luz solar, umidade)
e um dos itens mais importantes no foco deste estudo — devem ser duraveis as
lavagens. Dependendo do material téxtil e do espectro da atividade do agente
microbiano que se quer dar, podem-se usar diferentes tipos de agente s
antimicrobianos — a maioria, conforme cita Vieira (2006) tem que entrar no interior da
célula, atuando assim de forma intracelular, e outros atuam no exterior da célula,

permitindo uma imobilizagao na superficie celular. Define Vieira (2006. p37):

O grau de actividade é diferenciado pelo termo “cida”, que indica destruicdo
significativa dos micrdbios e o termo “estatico” que representa a inibicdo do
crescimento microbiano, sem no entanto, existir destruicido dos
microrganismos. Assim sendo, acabamentos antimicrobianos que inibem o
crescimento e desenvolvimento dos microbios s&o geralmente
denominados como biostaticos, bacteriostaticos e fungistaticos, ao invés,
os produtos antimicrobianos que destroem o0s microrganismos, sao
designados como, biocidas, bactericidas e fungicidas (Ramachandran et
al., 2004; Schindler et al., 2005)

celuldsicas, fatores como grau de orientagdo e o angulo segundo o qual as fibrilas estdo posicionadas
em relagao ao eixo da fibra, etc.
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No estudo citado a autora explica que os compostos antimicrobianos podem
ser classificados em dois grandes grupos de acordo com o modo de atuacgao.

No primeiro grupo a substancia antimicrobiana € lentamente libertada na
superficie da fibra ou no seu interior, sendo assim eficiente na superficie da fibra e
no ambiente circundante45. Este primeiro grupo apresenta uma diminuigcdo da
eficacia durante a vida util do produto. Na maioria dos casos este composto
antimicrobiano € aplicado durante a fase de acabamento dos tecidos ou fibras.

O segundo grupo consiste nos compostos que utilizam produtos ligados
quimicamente as superficies das fibras46, sem possibilidade de libertacdo ou
migracao para o ambiente circundante, neste caso o acabamento € permanente, néo
perdendo sua eficacia durante a vida util do produto, sendo inclusive potencialmente
inécuos para o usuario. Neste caso a introdu¢cao do composto microbiano se da de
forma a se obter fibras intrinsecamente antimicrobianas, ou seja, ainda no processo
de obtencgao da fibra.

Podem ainda ser distintos pela sua caracteristica de atividade, nos materiais
com caracteristica passiva, este produz um efeito negativo para o desenvolvimento
dos microorganismos. Nos materiais com caracteristica ativa, estes atuam no interior
da parede celular do microorganismo, eliminando-o.

Dentre os varios agentes antimicrobianos utilizados nos materiais téxteis
incluem-se antibidticos, formaldeido, metais pesados (prata, cobre, sais metalicos),
compostos organometalicos, fendis, cloroamina, peroxido de hidrogénio, iodeto,
ozono, compostos quaternarios de amonio, e organosiloxanos, conforme descreve
Vieira (2006)

Além dos cuidados com as condicdes fisicas que os profissionais atuantes em
hospitais devem ter, as vezes, continua Vieira (2006), os processos de lavagem
freqlentes ndo conseguem o controle total de infestagdo microbiana. As lavagens

com fervura sado frequentemente desaconselhaveis a maioria dos téxteis e neste

45 Incluem-se compostos como, triclosano, sais quaternario de amoénio, fendis, poliaminas e ides de
prata.Vieira(2006).

46 Quando o composto antimicrobiano € ligado quimicamente as fibras téxteis ha a sua total
imobilizagdo e portanto, o processo de inibicdo ocorre quando existe contacto do microrganismo com
a superficie tratada do material téxtil. Esta metodologia permite, obter uma durabilidade da actividade
elevada em fibras celuldsicas, |a e ainda fibras sintéticas. .. sdo os derivados de siloxano, que
permanecem imobilizados na superficie do substrato téxtil e destroem os microrganismos por
contacto, ndo ocorrendo migragao.Vieira(2006)
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panorama o tratamento antimicrobiano surge entdo como uma possibilidade de
diminuir ou até mesmo eliminar riscos de infeccbes provocadas por
microorganismos.

Existem inumeros fabricantes de tecidos com propriedades anti-microbianas,
pode-se citar a empresa Cedro, por exemplo, que langcou no mercado a linha de
tecidos técnicos Cedrotech, entre os produtos desta linha tem-se o AM antimicrobial.
Segundo o fabricante os tecidos da linha Cedrotech se destacam pela utilizagdo da
aplicagcao de nanotecnologia no desenvolvimento dos produtos. O fabricante informa

ainda que:

[...] esse tecido inibe a proliferagdo de microorganismos e € uma excelente
protecdo contra um amplo espectro de bactérias. O efeito antimicrobiano,
além de proteger os tecidos da degradacgéo, proporciona efeitos adicionais,
tais como frescor duradouro e conforto no uso. Sua eficacia é testada por
normas internacionais. Indicado para: Ind. farmacéutica, alimenticia e

hospitalar, esportes e resgate.47

Ainda nesta linha — dos tecidos anti-microbiaisl pode-se citar a Santista Téxtil
que possui, de acordo com informacbes do fabricante, 13 produtos4® com
acabamento anti-microbial destinados aos mais diversos setores.

Segundo informagdes do fabricante das fibras - M&G - empresa do Grupo
Mossi & Ghisolfi (M&G) podem-se realizar o tratamento antimicrobial de 2 formas —
através do coating — uma espécie de banho aplicado ao tecido ja acabado. Neste
caso a vida util é estimada em 20 a 30 lavagens. E a outra forma na qual se introduz
ainda no processo de fabricagdo da fibra o bactericida — € o caso do Alya health —
uma ceramica com ions de prata em seu interior. Neste caso o poder bactericida é
permanente, e resiste a todo tipo de lavagens, aléem de eliminar 99,99% das
bactérias que entram em contato com a fibra. Pode ser misturada a artigos 100%
poliéster, algodao ou viscose, impedindo o desenvolvimento de bactérias e fungos.

Ja existem alguns fabricantes que usam tecidos direcionados especificamente
para area hospitalar usando este aditivo, € o caso da Empresa Sabie4® de enxovais

corporativos que utiliza na sua linha tecidos 100% algoddo com tratamento

47 Disponivel em: http://www.cedro.com.br/br/tecnicos/tecnicos.asp?tipo=AM#inicio. Acesso em
30/10/2007 18:05:11

48 Disponivel em: http://www.santistatextil.com.br/site/content/workwear/resultado busca.asp. Acesso
em 30/10/2007 18:17:11

49 Disponivel em: http://www.sabie.com.br/html/hospital.htm. Acesso em: 1/11/2007 10:13:01
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antimicrobial da Milliken (com o aditivo "Alaphasan”, mesmo utilizado na fibra alya
health%0),

Verifica-se que € enorme a possibilidade de solugbes que podem ser
implementadas com o objetivo de adquirir caracteristicas desejadas em materiais
téxteis, incluindo o setor hospitalar, foco deste estudo.

Salienta-se ainda que a partir de contato com fabricantes>" foi possivel verificar
fibras/tecidos disponiveis no mercado e ainda, propor algumas combinacdes -
passiveis de realizagéo.

Assim, sdo demonstradas no QUADRO 11 a seguir, uma lista com os principais
itens requeridos para uniformes hospitalares com base no conjunto de necessidades
relacionadas as questdes de conforto, de seguranga, de manutencado, estética e
ambiental, algumas possibilidades de tecidos que podem ser utilizados da confecgéo

dos uniformes hospitalares.

50 Disponivel em: http://www.alya.com.br/prod fibras/alya health.htm#. Acesso em: 1/11/2007
11:28:33

51 LC Malhas — disponivel em http://www.lcmalhas.com.br/. Acesso em:25/11/2007 12:02:10;
RenauxView Tecidos — disponivel em: http://www.renauxview.com/. Acesso em: 25/11/2007 12:03:41;
e Gruppo Mossi & Ghisolfi,- M&G Fibras e Resinas Ltda.- fabricante de fibras.




QUADRO 11: CARACTERISTICAS REQUERIDAS E MATERIAIS TEXTEIS

Existentes no mercado

~

N
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Né&o existente no mercado,

porém passivel de fabricacao.

!

Caracteristicas requeridas 'Algodéo | Algoddo | Bambu | PET | Fibra Tecido feito de fibra PET +

organico alya alya health + algodao

health organico (ou bambu)
Conforto X X X X X X
Anti-microbial X X X
Facilidade de manejo X X X X X X
Facilidade de manutengao X X X X X X
Fibra ecoldgica - uso de materiais de baixo impacto X X X X

ambiental no processo ou uso de materiais reciclaveis

Fonte: MACIEL (2007).
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3 O Hospital Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago e o setor da

Clinica Médica 1

O ano de 1980 marca a inauguragdo do Hospital Universitario Ernani
Polydoro Sdo Thiago na Universidade Federal de Santa Catarina situado no
Estado de Santa Catarina, na cidade de Floriandpolis, no Bairro Trindade.

E um hospital que atua como referéncia do Sistema Unico de Saude do
Estado de Santa Catarina, “por se tratar de um Hospital Universitario, promove
articulacdo entre ensino, pesquisa e extensdo, por meio da assisténcia a
saude, sendo o unico hospital totalmente publico do Estado, prestando servigos
gratuitos a populagdo.” 52

Possui aproximadamente 26.158,12 m? de area construida, contando com
um efetivo de 1279 funcionarios, e 268 leitos.

O Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago conta com um Corpo
Clinico interdisciplinar atuando em diversas especialidades médico-cirurgicas,
dentre as quais: Buco Maxilar, Cabeca e Pescoco, Cardiologia, Cirurgia
Plastica, Cirurgia Geral, Angiologia, Endocrinologia, Proctologia, Dermatologia,
Gastroenterologia, Hematologia, Nefrologia, Hemoterapia, Ginecologia,
Obstetricia, Mastologia, Neurologia, Oftalmologia, Oncologia, Ortopedia e
Traumotologia, Otorrinolaringologia, Pediatria, Pneumologia, Reumatologia,
Urologia, Obstetricia, Video-Cirurgias, Cirurgia Vascular e Cirurgia Toracica,
Hemoterapia (Banco de Sangue); Laboratério de Analises Clinicas, Anatomia
Patolégica, Servico de Hemodinamica, Servigo de Quimioterapia Ambulatorial,
além de cerca de 9500 consultas mensais em seus ambulatérios e, um servigo
de Emergéncia 24 horas, realizando em média 8.000 atendimentos em nivel de
emergéncia.

A estrutura organizacional é formada por dire¢cdo geral, vice-diretoria,

diretoria administrativa, de enfermagem, de medicina e de apoio assistencial.

52 Disponivel em: http://www.hu.ufsc.br/. Acesso em: 10/11/2007 12:07:34
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3.1 Corpo de enfermagem

Segundo informacdo disponivel no site®3, inserida no contexto do
Hospital Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago, encontra-se a diretoria de
enfermagem, e em seu corpo funcional cerca de 600 trabalhadores, dentre os
quais enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, auxiliares de saude,
escriturarios. Ligadas a diretoria de enfermagem estdo as comissdes técnicas
destinadas a assuntos como aprimoramento técnico cientifico, realizado pela
Comisséo de Educacédo e Pesquisa em Enfermagem — CEPEN, recursos
materiais, tendo como assessoria a Comissdo Permanente de Materiais de
Assisténcia CPMA e ainda, uma comissdo para assessoria relacionada as
questdes éticas — Comiss&o de Etica em Enfermagem — CEEN.

A Clinica Médica 1 possui em seu corpo de funcionarios uma equipe de
enfermagem que agrupa profissionais diversos como: enfermeiros, técnicos de
enfermagem, e auxiliares de enfermagem, as atividades destes profissionais
sao distintas e estdo descritas no ANEXO G. Estes profissionais fazem parte
da populagao de estudo desta pesquisa; a excegao se da somente pelo fato de
limitarmos ao corpo feminino de enfermagem a pesquisa apresentada.

Para entender melhor as atividades do exercicio da enfermagem, é
importante citarmos a LEI N° 7.498, de 25 de junho de 1986 que dispde sobre
a regulamentagdo do exercicio da enfermagem e define suas atividades, tais
como: diregdo do 6rgdao de enfermagem integrante da estrutura basica da
instituicdo de saude, publica e privada, e chefia de servico e de unidade de
enfermagem; organizacado e direcao dos servicos de enfermagem e de suas
atividades técnicas e auxiliares nas empresas prestadoras desses servicos;
planejamento, organizagdo, coordenagao, execugado e avaliagdo dos servigos
de assisténcia de enfermagem, entre outras atividades.

Salles (2004) descreve que na equipe de enfermagem existem
basicamente 3 niveis de formacédo que sao: Os auxiliares de enfermagem —
com nivel de formacé&o fundamental e médio; os técnicos de enfermagem —
ensino médio completo com cursos profissionalizantes e os enfermeiros — os

profissionais com formacéao de nivel superior.

53 Disponivel em: http://www.hu.ufsc.br/. Acesso em 11/12/2007
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O corpo de enfermagem do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao
Thiago tem suas atribuigbes descritas no regimento da diretoria de
enfermagem: do Hospital Universitario Ernani Polydoro S&do Thiago de Santa
Catarina - SECAO V DAS DIVISOES DE ENFERMAGEM:54

Art. 30 - A Divisdo de Enfermagem Médica (DEM), tem como
finalidade especifica a prestagcao da assisténcia de enfermagem com
qualidade aos clientes e aos seus respectivos familiares envolvidos,
em regime de internagdo para tratamento dialitico, Clinica Médica e
terapia intensiva, bem como, a participagdo e colaboragdo com o
desenvolvimento do ensino, pesquisa e extensao.

Ainda de acordo com informagdes contidas no site do Hospital
Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago% subordinados a divisdo de
enfermagem estdo os servicos e nucleos de enfermagem descritos na SECAO
VI DOS SERVICOS E NUCLEOS DE ENFERMAGEM:

Art. 33 - Os Servigos e nucleos sdo 6rgaos de execug¢do em relagédo a
assisténcia, ao ensino, a pesquisa e a extensdo. Sao subordinados
as Divisdes de Enfermagem, devendo cumprir as diretrizes emanadas
dos niveis hierarquicos superiores. Tém também, a finalidade de
assessorar as Divisbes, coordenar e viabilizar as atividades de
ensino, pesquisa e administragdo desenvolvidas no seu respectivo
Servigo.

[...]JArt. 35 - Os Servigos subordinados a Divisdao de Enfermagem
Médica, séao:

| - Servigo de Enfermagem d Clinica Médica 1;

Il - Servigo de Enfermagem da Clinica Médica 2;

Il - Servigo de Enfermagem da Clinica Médica 3;

IV - Servigo de Enfermagem do Centro de Terapia Intensiva;

V - Servigo de Enfermagem do Centro de Tratamento Dialitico

A equipe de enfermagem tem, portanto, atribuicbes que envolvem a
assisténcia aos doentes sob seus cuidados em todas as instalagbes do
Hospital, devendo ter condi¢des fisicas e materiais além de um diagndstico
médico conforme descreve Maia (1999). De acordo com o exposto pode-se
constatar a complexidade das atividades exercidas pelas enfermeiras do corpo
de enfermagem da Clinica Médica 1 e relevancia da necessidade de utilizag&do

de uniformes orientados para estas atividades.

54Dispon|’vel em: REGIMENTO DA DIRETORIA DE ENFERMAGEM - SECAO V - DAS DIVISOES DE
ENFERMAGEM: http://www.hu.ufsc.br/. Acesso em 25/11/2007 17:20:47

55’ Disponivel em: REGIMENTO DA DIRETORIA DE ENFERMAGEM - SECAO VI DOS SERVIGOS E
NUCLEOS DE ENFERMAGEM: : http://www.hu.ufsc.br/. Acesso em 25/11/2007 17:28:40
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3.2 Unidade de investigacdo: A Clinica Médica 1

A Clinica Médica 1, a unidade de investigacdo deste estudo, esta
localizada no 3° andar do prédio do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao
Thiago de Santa Catarina, conta atualmente com 29 leitos de internagéo,
atendendo a especialidades de: pneumologia, gastroenterologia, oncologia e
Clinica Médica. A equipe de funcionarios possui 32 profissionais®¢ distribuidos
em 8 enfermeiros, 13 técnicos de enfermagem, 11 auxiliares de enfermagem e
1 bolsista. Além de uma equipe interdisciplinar composta por médicos,
nutricionistas, psicologos, e assistentes sociais. A Clinica Médica 1 também
funciona como campo de estagio para académicos de medicina e de
enfermagem. Conforme Manual de Procedimento Operacional de Rotinas
Basicas da Clinica Médica 1 %7, sempre ha um graduado em enfermagem em
cada turno juntamente com demais técnicos em enfermagem. A seguir o

organograma da Diretoria de Enfermagem do Hospital Universitario Ernani

Polydoro Sao Thiago38
Diretoria de
enfermagem
]
I
I I I I
Divisédo de Divisao de Divisao de Divisdo  enfermagem
enfermagem em enfermagem medica enfermagem cirdrgica da saude da mulher,
emergéncia e I crianca e adolescente
ambulatério Servigo de enfermagem da | |
I Clinica Médica feminina Servigo de enfermagem Servigo de enfermagem
Servico de enfermagem clinica cirargica 1 clinica ginecologica. E
I
em ambulatério Servigo de enfermagem da | |
I Clinica Médica masculina 1 Servigo de enfermagem Servigo de enfermagem
Servico de enfermagem clinica cirargica 2 neonatologica
[
emergéncia adulto Servigo de enfermagem da | |
I Clinica Médica masculina 2 Servigo de enfermagem Servigo de enfermagem
Nucleo de enfermagem do centro cirdrgico obstétrica
I
em emergéncia pediatrica Servigo de enfermagem centro .
de terapia intensiva Servigo de enfermagem
centro de esterilizagdo Servigo de enfermagem

Servigo de enfermagem do centro de tratamento. Dialitico

centro obstétrico

Figura 5 — organograma da diretoria de enfermagem do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao
Thiago.Fonte: Site do Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago. Disponivel em
http://www.Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago.ufsc.br/. Acesso em 25/11/2007 19:07:44

56 Informagdes coletadas na Clinica Médica | na Chefia de Enfermagem pelos pesquisadores

57 Manual de consulta interna da Clinica Médica 1; Manual de Procedimento Operacional de Rotinas
Basicas da Clinica Médica 1. Julieta oro, et all. Florianépolis, maio de 2006.

58 Disponivel em http://www.hu.ufsc.br/. Acesso em 25/11/2007 17:45:37
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3.3 Organizacao do Trabalho de Enfermaria da Clinica Médica 1

A escala de organizacao do trabalho da equipe de enfermagem é
realizada obedecendo as escalas mensais e distribuicdes de plantdes e tarefas.

Os 32 profissionais trabalham em trés turnos, o turno matutino inicia as
7:00 até as 13:00 hs, o turno vespertino inicia as 13:00 indo até as 19:00 hs e 0
turno noturno inicia as 19:00 indo até as 7:00 hs do dia seguinte.

Nos plantdes noturnos ha 3 equipes que se revezam, trabalhando em
esquemas de 12 horas trabalhadas e 60 horas de folga, assim, cada equipe
trabalha uma noite e folga 2 noites.

Em todos os turnos sempre ha a presenga de um graduado em
enfermagem e técnicos em enfermagem que atendem os seguintes horarios:
turno matutino: 5 técnicos, turno vespertino: 4 técnicos, turno noturno: 3
técnicos, nos fins de semana sao 4 técnicos no horario das 7:00 as 19:00 e 3

técnicos no horario das 19:00 as 7:00 do dia seguinte.

3.4 Detalhamento fisico da Clinica Médica 1

A Clinica Médica 1 possui ao todo 9 banheiros, copa, sala de estar, 12
quartos, expurgo, sala de chefia da enfermagem, posto de enfermagem, sala
de curativos, sala de medicacgao, sala de equipamentos e rouparia. Para efeito
desta pesquisa, a Clinica Médica foi dividida em 11 areas de estudo, descritas
no item 4. O Mapa de Riscos.

Os 29 leitos de que dispde a Clinica Médica | sdo assim divididos:
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QUADRO 12: DESCRIGCAO DE LEITOS/QUARTOS DA CLINICA MEDICA 1

Quarto Leito

301 2 leitos masculinos
302 2 femininos
303 2 masculinos
304 2 masculinos
305 2 masculinos
306 2 masculinos
307 2 masculinos
308 2 masculinos
309 4 masculinos
310 4 masculinos
311 4 femininos
312 Leito isolamento

Fonte: MACIEL (2007)

3.5 Fluxograma processo/tarefas

A seguir sdo demonstrados os processos de enfermagem desenvolvidos na
Clinica Médica 1 que s&o: os procedimentos de enfermagem e o0s
procedimentos médicos.

Assim, o processo, os procedimentos e suas respectivas atividades séao
demonstrados na Figura 5, confeccionada a partir do Manual de Procedimento

Operacional de Rotinas Basicas da Clinica Médica 159:.

59 Manual de consulta interna da Clinica Médica 1; Manual de Procedimento Operacional de
Rotinas Basicas da Clinica Médica 1. Julieta oro, et all. Florian6polis, maio de 2006.
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o Processo Atividades
médica 1
Processos de enfermagem
I
[ I I [ [ [ [ [
Organizacgao de Aplicacao de Passagem de Precaucdes Verificagédo de sinais Higiene corporal — Mudancga de Higiene
preparo da unidade compressas plantao padréo vitais banhos de leito e decubito oral
rouparia | [ | | aspersao | |
I No aparecimento Transigdo com Higiene das méos, Rotina: 1600 hs para Ministrar Os clientes dependentes Apds
Verificacéo da . . . . s
de flebites, frias todos uso de luvas, uso todos e registrar em medicamentos aos possuem rodizio para refeicdes
quantidade de roupa . . - I
3x dia 15 min, colaboradores de avental prontuario, nos pacientes mudanga de decubito: e banho
| primeiras 24 hs, 15 min T demais horarios Decubito dorsal 1000 hs
Manter limpeza e apds quentes até Prevenir exposigéo somente com A partir dos Decubito lateral
organizag@o das melhora. acidental a sangue e prescricdo medica horérios conforme esquerdo — 1200 hs Outros procedimentos
prateleiras outros fluidos s prescricdo Decubito lateral direito — Aspiracgo das secrecbes
_ _l - _ | . 1400 hs Drenagem de  térax
Verificagdo da Nebulizacao Cuidados com medica Decubito lateral

quantidade de

roupa

higiene de

Desinfecgao dos

nebulizadores

sondas.

Realizagao de
curativos — geralmente
1X ao dia 10:00 hs

Figura 6: Fluxograma de Processos/Procedimentos e Atividades da Clinica

Fonte: Maciel (2007)

esquerdo — 1800 hs
Decubito lateral direito —
2200
Decubito lateral
esquerdo — 200 hs
Decubito dorsal 600.
Sentar se possivel as

1000 e 1600

simples

Controle de eliminagdes —
para  pacientes  com
prescricao

Preparo do corpo pos-
morte

Rotina para paciente em
quimioterapia
Oxigenioterapia

Expurgo

Exercicios respiratorios
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4 O Mapa de riscos

Com o objetivo de identificarmos os riscos que a populagdo analisada —
o corpo de enfermagem feminino da Clinica Médica 1 estd submetido
diariamente, foi necessaria a realizacdo de uma verificacdo/auditoria das areas
existentes na Clinica Médica 1.

Esta atividade foi realizada por um grupo de pesquisadores®® que
identificaram através de observacdo direta e documentagcdo escrita e
fotografica todos os tipos de ndo-conformidades®! encontradas.

As areas foram todas identificadas conforme a tabela seguir:

Legenda Areas — Clinica Médica 1 do Hospital
Universitario Ernani Polydoro Sao Thiago
Al Expurgo
A2 Isolamento
A3 Chefia de enfermagem
A4 Posto de enfermagem
A5 Sala de materiais de apoio e de servigos
A6 Rouparia
A7 Sala de equipamentos
A8 Corredor
A9 Cozinha
Al10 Ex. de quarto tipico
All Sala de curativos

TABELA 1: AREAS DA CLINICA MEDICA 1
FONTE: MACIEL (2007)

60 O Prof. Harrysson da Silva, a pesquisadora Dulce Maciel e o pesquisador Andréas.de La
Martiniere.
61 N&o-conformidade ¢ um descumprimento aos requisitos especificados.
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Para efeito de estudo, a Clinica Médica 1 foi dividida em 11 areas,
descritas sucintamente a seguir:

A area A1 — expurgo € a area onde sdo armazenados os materiais que
deveréao ser descartados a seguir. Localiza-se logo no inicio da Clinica Médica
1 a fim de evitar que materiais contaminados transitem ao longo do corredor
principal da Clinica.

A area A2 — isolamento destina-se a pacientes que merecem uma
atengao especial do corpo de enfermagem e que também devem permanecer
isolados dos demais pacientes a fim de evitar contaminacdes. Este quarto
possui uma ante-sala com pia/toalheiro e prateleiras com objetivo de
higienizacdo e depdsito de pertences que devem ser guardados antes de
entrar no quarto.

A area A3 - chefia de enfermagem é a sala onde ficam armazenados
documentos importantes como o manual de consulta interna da Clinica Médica
1; e 0 QUADRO de horarios e turnos de cada funcionario, etc.

A area A4 — posto de enfermagem ¢é a area central da Clinica Médica 1,
e onde a maioria dos profissionais da Clinica permanecem.

A area A5 — apoio e servigos — materiais de enfermagem é a area onde
estdo guardados os medicamentos e equipamentos necessarios ao
atendimento dos pacientes e também a area de manuseio de medicamentos e
material de curativos.

A area A6 — rouparia é o local onde sao guardadas as pecas de roupas
dos pacientes, roupas de cama, cobertores, etc. que deverdo ser utilizados na
Clinica Médica 1.

A area A7 — sala de equipamentos - € a area onde sdo armazenados 0s
equipamentos que apodiam os trabalhos realizados pelo corpo de enfermagem
assim como: cadeiras de roda, tubos de oxigénio, escadas, etc. nesta area
também estdo os armarios para a guarda de pertences dos profissionais que
trabalham na Clinica, bem como uma pequena area para trocar de roupa, com
um pequeno espelho.

A area A8 — corredor principal da Clinica € onde circulam os pacientes e
todos profissionais que apdiam os servigcos prestados na Clinica Médica 1.

A area A9 — copa é a area onde sao guardadas as garrafas de agua

servidas aos pacientes da Clinica e apoio para pequenas refeicbes aos
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profissionais que ali trabalham. Possui geladeira, fogao, microondas, além de
armarios embutidos e uma pequena mesa com cadeiras para refei¢des.

A area A10 — é um quarto tipico. Os quartos dos pacientes da Clinica
Médica 1 possuem 4 ou 2 leitos cada e um banheiro para atendimento a estes
pacientes.

A area A11 — sala de curativos é mais uma area de apoio aos
procedimentos de enfermagem. Esta sala possui uma maca, pia, etc.

A planta baixa da clinica € mostrada na figura a seguir:
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Figura 7: planta baixa da
Clinica Médica 1
Fonte: MACIEL (2007)
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4.1 MAPA DE RISCOS — AREA A1 - Expurgo

Abaixo fotos da area A1: area destinada principalmente ao expurgo de

materiais utilizados na Clinica Médica 1.

Figura 8: Fotos da area A1
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

Esta area tem a fungdo de armazenar temporariamente materiais que
serao a seguir descartados. Também €& uma area de apoio aos funcionarios da
limpeza. Entretanto verificou-se que também é utilizada para armazenar

equipamentos.
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A Area A1 localiza-se no inicio da Clinica Médica 1 conforme indicado:

De@hﬁ COdeircs
\

Expurgo

AT

Figura 9 : Croquis de localizagdo da A1

Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos®2 observados estao identificados no QUADRO 13 a seguir:

QUADRO 13: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A1

Area de risco Nome da area

A1 Expurgo

Risco identificado

Detalhes

40 Esforgo Fisico intenso

41 Posturas inadequadas

43 Treinamento inadequado/insuficiente

46 Trabalho em turnos noturnos

49 Outras situagdes causadoras de stress fisico
ou psiquico

50 Arranjo fisico inadequado

52 Ferramentas inadequadas/defeituosas

54 Transporte de materiais

55 Edificagbes — condi¢des

56 Armazenamento inadequado

59 Sinalizagao deficiente

Fonte: MACIEL (2007)

62 Conforme QUADRO 1: RISCOS AMBIENTAIS — NR-5: NORMAS REGULAMENTADORAS
DO MINISTERIO DO TRABALHO NO BRASIL —item 2.2.2
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A Partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 14 a seguir com as solug¢des propostas.

QUADRO 14: DESCRICAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A1

Area de

risco

Nome da

area

A1

Expurgo

Risco Detalhes 63 U T Tt P Solugdes propostas
identificado
1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
3 3 3 27 3 ELIMINACAO DE GASES
3 3 3 27 3 ARMAZENAMENTO ADEQUADO
3 3 3 27 3 DESINFECGCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECGAO DIARIA
3 3 3 27 3 DETETIZACAO
Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranijo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas 3 3 27 2 COMPRA/CONSERTO DE
FERRAMENTAS
54 Transporte de materiais 2 2 2 6 1 PLANEJAMENTO DE TRANSPORTE DE
MATERIAIS
55 Edificagdes — condigbes 18 REPAROCOES/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 18 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO
59 Sinalizagédo deficiente 3 27 3 SINALIZACAO ADEQUADA

Fonte: MACIEL (2007)

63G.- (Gravidade), U - (Urgéncia), T - (Tendéncia), Tt - (Total), P - (Prioridades). Conforme item 2.2.2
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4.2 MAPA DE RISCOS - AREA A2 —isolamento

Abaixo fotos da area A2: area destinada ao isolamento de pacientes que

requerem esta condicio.

Figura 10: Fotos da area A2
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

Esta area tem a fungdo de isolar pacientes do contato com outros
pacientes e com as outras areas da Clinica Médica 1; as fotos acima sao da

ante-sala destinada a higiene das maos e armazenamento de pertences.
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A area A2 localiza-se ao lado da sala de Chefia de enfermagem da

Clinica

[SClrnSnto i

Figura 11: Croquis de localizagcao da A2
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estao identificados no QUADRO 15 a seguir:

QUADRO 15: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A2

Area de Nome da Risco detalhes
risco area identificado
A2 Isolamento

Esforgo Fisico intenso
41 Posturas inadequadas
43 Treinamento inadequado/insuficiente
44 Imposicéo de ritmos excessivos
46 Trabalho em turnos noturnos
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico ou
psiquico
50 Arranjo fisico inadequado
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas
55 Edificacées — condigdes
56 Armazenamento inadequado

Fonte: MACIEL (2007)
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A Partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 16 a seguir com as solugdes propostas.

QUADRO 16: DESCRICAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A2

Area de Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugbes propostas
risco identificado
A2 Isolamento 1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DETETIZACAO
Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
44 Imposicao de ritmos excessivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO
FISICO
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas 3 3 3 27 2 COMPRA/CONSERTO DE
FERRAMENTAS
55 Edificagdes — condigbes 3 2 3 18 2 REPAROCOES/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO

Fonte: MACIEL (2007)
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4.3 MAPA DE RISCOS — AREA A3 — CHEFIA DE ENFERMAGEM

Abaixo fotos da area A3: sala da chefia de enfermagem que é usada
como apoio as tarefas burocraticas, como fixagcdo de quadro de horarios e

turnos de funcionarios.

Figura 12: Fotos da area A3
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

As fotos acima mostram algumas vistas da sala, detalhes do balcao

junto a janela, quadro de avisos e de turnos e mesa de trabalho.
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A Area A3 localiza-se na area central da Clinica Médica 1

. AB EEFos OF ENFERMAGEM
Chefic - -

sjfermagem

Figura 13: Croquis de localizagao da A3
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estao identificados no QUADRO 17 a seguir:

QUADRO 17: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A3

Area de Nome da Risco detalhes
risco area identificado
A3 Chefia de | INN2ONINN P oG
enfermagem 40 Esforgo Fisico intenso
41 Posturas inadequadas
50 Arranjo fisico inadequado
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas

Fonte: MACIEL (2007)
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A Partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO18 a seguir com as solugdes propostas.

QUADRO 18: DESCRICAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A3

Area Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A3 Chefia de enfermagem _ 1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
40 Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas 3 3 3 27 2 COMPRA/CONSERTO DE
FERRAMENTAS

Fonte: MACIEL (2007)
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4.4 MAPA DE RISCOS — AREA A4 — POSTO DE ENFERMAGEM

Abaixo fotos da area A4: posto de enfermagem que é o apoio as tarefas

dos funcionarios que trabalham na Clinica Médica 1.

Figura 14: Fotos da area A4
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

As fotos acima mostram algumas vistas do posto de enfermagem. Vistas
do balcdo, dos computadores, parede com avisos e pranchetas de prontuarios,

A area A4 localiza-se na area central da Clinica Médica 1.
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A area A4 localiza-se na area central da Clinica Médica 1

_ Foeto de

e § Frremagen enfermagem
== =N A4,

J ) ;;:;

Figura 15: Croquis de localizagao da A4
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estao identificados no QUADRO 19 a seguir:

QUADRO 19: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A4

Areade Mome da Rizco detalhes
Fisco area identificado
Ad Fosto de
ErRfErMagerm

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 20 a seguir com as solug¢des propostas.

QUADRO 20: DESCRICAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A4

Area Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A4 Posto de enfermagem
3 3 3 27 3 DESINFECGAO DIARIA
Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
50 Arranijo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO

Fonte: MACIEL (2007)
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4.5 MAPA DE RISCOS — AREA A5 — SALA DE MEDICAMENTOS

Abaixo fotos da area A5: Esta area da apoio ao corpo de enfermagem

para a preparagao e organizacdo de medicamentos dos pacientes.

Figura 16: Fotos da area A5
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

As fotos acima mostram algumas vistas area de apoio a enfermagem.
Vistas do balcdo, da area de armazenagem de medicamentos, geladeira e lixo

contaminado. Observar a armazenagem de pecas de vestuario atras da porta.
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A area A5 localiza-se na area esquerda da Clinica Médica 1

L —

=

Figura 17: Croquis de localizagao da A5
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estao identificados no QUADRO 21 a seguir:

QUADRO 21: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A5

Area de Nome da area Risco detalhes
risco identificado

A5 Servigos 12 radiacoes
40 Esforgo Fisico intenso
41 Posturas inadequadas
43 Treinamento inadequadol/insuficiente
44 Imposigéo de ritmos excessivos
45 Alta responsabilidade
46 Trabalho em turnos noturnos
47 Jornadas de trabalhos intensivos
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico

ou psiquico

50 Arranjo fisico inadequado
51 Maquinas e equipamentos sem protecao
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas
54 Transporte de materiais
55 Edificacbes — condi¢des
56 Armazenamento inadequado

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 22 a seguir com as solugdes propostas.

QUADRO 22: DESCRIGCAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A5

Area Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A4 Posto de enfermagem
3 3 3 27 3 DESINFECGAO DIARIA
Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
50 Arranijo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO

Fonte: MACIEL (2007)
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4.6 MAPA DE RISCOS — AREA A6 — ROUPARIA

Abaixo fotos da area A6: Esta area é designada para a armazenagem de
roupas, roupas de cama e cobertores usados pelos pacientes da Clinica
Médica 1.

Figura 18: Fotos da area A6
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

As fotos acima mostram algumas vistas area da rouparia.Salienta-se a

identificacao precaria das pecas e o estado de mal conservacao do teto.
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A area A6 localiza-se na area esquerda da Clinica Médica 1

Figura 19: Croquis de localizagao da A6
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estao identificados no QUADRO 23 a seguir:

QUADRO 23: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A6

Area de Nome da Risco detalhes
risco area identificado
A6 rouparia | 20NN PG
40 Esforgo Fisico intenso
41 Posturas inadequadas
43 Treinamento inadequado/insuficiente
44 Imposicao de ritmos excessivos
46 Trabalho em turnos noturnos
47 Jornadas de trabalhos intensivos
49 Outras situagdes causadoras de stress
fisico ou psiquico
50 Arranjo fisico inadequado
54 Transporte de materiais
55 Edificacbes — condi¢cdes
56 Armazenamento inadequado
58 lluminacao deficiente
59 Sinalizacao deficiente

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 24 a seguir com as solugdes propostas.

QUADRO 24: DESCRICAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A6

Area Nome da area Risco Detalhes G u T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A6 Rouparia _ 1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
40 Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
44 Imposigao de ritmos excessivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
47 Jornadas de trabalhos intensivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Qutras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranijo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
54 Transporte de materiais 2 2 2 1 PLANEJAMENTO DE TRANSPORTE DE
MATERIAIS
55 Edificagdes — condigbes 3 2 3 18 2 REPAROS/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO
58 lluminagao deficiente 2 2 2 8 2 Instalar iluminagéo
59 Sinalizagdo deficiente 3 3 3 27 3 SINALIZACAO ADEQUADA

Fonte: MACIEL (2007)
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4.7 MAPA DE RISCOS — AREA A7 — SALA DE EQUIPAMENTOS

Abaixo fotos da area A7: Esta area é usada principalmente para

armazenagem de equipamentos como cadeiras de rodas, escadas, etc.

Figura 20: Fotos da area A7
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

As fotos acima mostram algumas vistas da sala de equipamentos. Nesta
aléem do armazenamento de equipamentos que d&o suporte as atividades do
corpo de enfermagem como apoios de soro, grades de cama, etc, também é

uma area destinada a guardar pertences pessoais. Podem-se observar
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armarios de metal (alguns em péssimo estado) e roupas e sapatos
armazenados ali.

A Area A7 localiza-se na area esquerda ao fundo da Clinica Médica 1

equipamento

Figura 21: Croquis de localizagdo da A7
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estdo identificados no QUADRO 25 a seguir:

QUADRO 25: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A7

Area de Nome da area Risco detalhes
risco identificado
A7 Sala de
equipamentos
40 Esforgo Fisico intenso
41 Posturas inadequadas
43 Treinamento inadequado/insuficiente
46 Trabalho em turnos noturnos
47 Jornadas de trabalhos intensivos
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico
ou psiquico
50 Arranjo fisico inadequado
51 Maquinas e equipamentos sem protecao
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas
54 Transporte de materiais
55 Edificacées — condigdes
56 Armazenamento inadequado
58 lluminagéo deficiente
59 Sinalizacao deficiente
61 Conforto térmico

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 26 a seguir com as solugdes propostas.

Area de Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugdes propostas
risco identificado
A7 Sala de equipamentos 1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
3 3 3 27 3 DETETIZACAO
Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
47 Jornadas de trabalhos intensivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
51 Maquinas e equipamentos sem protegao 27 PROTECAO NOS EQUIPAMENTOS
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas 27 COMPRA/CONSERTO DE
FERRAMENTAS
54 Transporte de materiais 2 2 2 6 1 PLANEJAMENTO DE TRANSPORTE DE
MATERIAIS
55 Edificagcdes — condigbes 3 2 3 18 2 REPAROS/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO
58 lluminagao deficiente 2 2 2 8 2 INSTALAR ILUMINACAO
59 Sinalizagao deficiente 3 3 3 27 3 SINALIZACAO ADEQUADA
61 Conforto térmico 2 2 2 8 1 VENTILACAO ADEQUADA

Fonte: MACIEL (2007)
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4.8 MAPA DE RISCOS — AREA A8 — CORREDOR PRINCIPAL

Abaixo fotos da area A8: Esta area é o corredor principal da clinica, onde

transitam todos os funcionarios e pacientes da Clinica Médica 1.

Figura 22: Fotos da area A8
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

As fotos acima mostram algumas vistas do corredor principal a Clinica
Médica 1. Chama atengao a questdo do armazenamento de equipamentos de

apoio deixados no corredor principal como macas e cadeiras de roda.
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A area A8 localiza-se na area central da Clinica Médica 1

TN Corredor principal
"‘""A y o

Figura 23: Croquis de localizagado da A8
Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estdo identificados no QUADRO 27 a seguir:

QUADRO 27: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A8

Area de Nome da Risco detalhes
risco area identificado
A8 Corredor | NNN20NNNNN P oG
Principal 40 Esforco Fisico intenso
da clinica 41 Posturas inadequadas
1 43 Treinamento inadequado/insuficiente
44 Imposicao de ritmos excessivos
45 Alta responsabilidade
46 Trabalho em turnos noturnos
49 Outras situagdes causadoras de stress
fisico ou psiquico
50 Arranjo fisico inadequado
55 Edificacbes — condi¢des
56 Armazenamento inadequado

Fonte: MACIEL (2007)



128

A partir dos riscos identificados na area acima, apresentamos o QUADRO 28l a seguir com as solugdes propostas.

QUADRO 28: DESCRICAO DOS RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS PARA A AREA A8

Area Nome da area Risco Detalhes G u T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A8 Corredor principal _ 1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
40 Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
44 Imposigcao de ritmos excessivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
55 Edificagdes — condigbes 3 2 3 18 2 REPAROS/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO

Fonte: MACIEL (2007)
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4.9 MAPA DE RISCOS — AREA A9 — COPA

Abaixo fotos da area A9: a copa é usada pelos funcionarios e pela area

de nutrigado da Clinica Médica 1.

Figura 24: Fotos da area A9
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

A copa atende a todos os funcionarios da Clinica Médica 1.
As fotos acima mostram algumas vistas da copa. Atencdo para o
armazenamento de lixo, o armazenamento de alimentos, a dificuldade em

alcancgar produtos na pia e o “isolamento” acustico usado na janela.
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A area A9 localiza-se na area central da Clinica Médica 1
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Figura 25: Croquis de localizagdo da A9

Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estdo identificados no QUADRO 29 a seguir:

QUADRO 29: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A9

Area de

Nome da area Risco detalhes
risco identificado
A9 Copa 10 Ruidos
11 Vibracoes
16 Umidade

40 Esforgo Fisico intenso

41 Posturas inadequadas

43 Treinamento inadequadol/insuficiente

46 Trabalho em turnos noturnos

47 Jornadas de trabalhos intensivos

49 Outras situagdes causadoras de stress fisico
ou psiquico

50 Arranjo fisico inadequado

51 Maquinas e equipamentos sem protecéo

53 Perigo incéndio/explosao

56 Armazenamento inadequado

59 Sinalizacao deficiente

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area A9 em questao apresentamos as solugdes propostas detalhadas no QUADRO a

seqguir:

QUADRO 30: DESCRIGAO DOS RESULTADOS DA AVALIACAO DE RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS AREA A9

Area Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A9 cOPA 2 2 3 12 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO
CONTRA RUIDOS
2 2 3 12 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO
CONTRA VIBRACOES
2 2 3 12 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO
CONTRA UMIDADE
1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
2 3 3 18 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO
CONTRA VAPORES
2 2 2 8 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO
CONTRA GASES
3 3 3 27 3 DESINFECCAO
3 3 3 27 3 DETETIZACAO
Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
47 Jornadas de trabalhos intensivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 QOutras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
51 Maquinas e equipamentos sem protegéo 3 3 3 27 3 PROTECAO NOS EQUIPAMENTOS
53 Perigo de incéndio/explosédo 3 3 3 27 2 PLANEJAMENTO PREVENCAO
CONTRA INCENDIO/EXPLOSAO
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO
59 Sinalizagdo deficiente 3 3 3 27 3 SINALIZACAO ADEQUADA
58 lluminacao deficiente 2 2 2 8 2 INSTALAR ILUMINACAO

Fonte: MACIEL (2007)
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4.10 MAPA DE RISCOS — AREA A10 — QUARTO TiPICO

Abaixo fotos da area A10: Quarto padrao (os quartos podem ter 2 ou 4

leitos) da Clinica Médica 1.

Figura 26: Fotos da area A10
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

O quarto fotografado possui 2 leitos, neste caso 2 pacientes dividem o
mesmo banheiro. No alto, pode-se observar o pequeno espaco entre os leitos,

o que dificulta muitas vezes o atendimento ao paciente. Mas vale lembrar que
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€ recomendada a distancia de 1m entre leitos. Também chamamos a atencgao
para as péssimas condi¢des dos equipamentos — camas, mesas, ventiladores,
além da falta de um armario para guardar pertences pessoais dos pacientes,
pode ser observados em uma das vistas acima caixas de papeldo que eram
utilizadas esta finalidade. E importante salientar que algumas das situacdes
apresentadas como a presenca caixas de papelao ndo sdo comuns ou
cotidianas ao ambiente da Clinica Médica .

O banheiro conforme mostrado anteriormente tem condi¢des precarias
de conservacdo. Nosso objetivo € mostrar aqui as condigbes que o corpo de

enfermagem tem para o atendimento aos pacientes.

A Area A10 — quarto tipico da Clinica Médica 1

t;’mr.: -~ | /
L q B
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Chna o
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Figura 27: Croquis de localizagdo da A10
Fonte: MACIEL (2007)
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Os riscos observados estao identificados no QUADRO 31 a seguir:

QUADRO 31: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A10

Area de Nome da area Risco
risco
A10 Ex de Quarto

padrao

40

identificado

detalhes

Esforco Fisico intenso

41

Posturas inadequadas

43

Treinamento inadequado/insuficiente

44

Imposicdo de ritmos excessivos

45

Alta responsabilidade

46

Trabalho em turnos noturnos

47

Jornadas de trabalhos intensivos

49

Outras situagdes causadoras de stress fisico
ou psiquico

50

Arranjo fisico inadequado

51

Magquinas e equipamentos sem protecao

52

Ferramentas inadequadas/defeituosas

54

Transporte de materiais

55

Edificagbes — condicdes

56

Armazenamento inadequado

58

lluminagéo deficiente

59

Sinalizacao deficiente

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area A10 apresentamos as solugdes propostas detalhadas no QUADRO a seguir:

QUADRO 32: DESCRIGAO DOS RESULTADOS DA AVALIACAO DE RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS AREA A10

Area | Nome da Risco Detalhes G ] T Tt P Solugbes propostas
de area identific
risco ado
A10 | QUARTO 10 Ruidos 2 2 3 12 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO CONTRA RUIDOS
PADRAO 14 Frio 3 3 3 27 3 CALEFACAO/PROTECAO FRIO
15 Calor 3 3 3 27 3 INSTALACAO VENTILADORES
16 Umidade 2 2 3 12 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO CONTRA UMIDADE
1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
2 3 3 18 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO CONTRA VAPORES
2 2 2 8 2 PLANEJAMENTO DE PROTECAO CONTRA GASES
3 3 3 27 3 ARMAZENAMENTO ADEQUADO
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAOQ DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAOQ DIARIA
40 Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
44 Imposicdo de ritmos excessivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
45 Alta responsabilidade 2 2 3 12 1 TREINAMENTO CONSTANTE
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
47 Jornadas de trabalhos intensivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Outras situagdes causadoras de stress 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO PSICOLOGICO
fisico ou psiquico
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
51 Magquinas e equipamentos sem protegéo 3 3 3 27 3 PROTECAO NOS EQUIPAMENTOS
52 Ferramentas inadequadas 3 3 3 27 2 PLANEJAMENTO PREVENCAO CONTRA INCENDIO/EXPLOSAO
54 Transporte de materiais 2 2 2 6 1 PLANEJAMENTO DE TRANSPORTE DE MATERIAIS
55 Edificagdes — condigbes 3 2 3 18 2 REPAROS/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO
59 Sinalizagdo deficiente 3 3 3 27 3 SINALIZACAO ADEQUADA
58 lluminagéo deficiente 2 2 2 8 2 INSTALAR ILUMINACAO

Fonte: MACIEL (2007)
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4.11 MAPA DE RISCOS - AREA A11 — SALA DE CURATIVOS

Abaixo fotos da area A11: a sala de curativos serve de apoio para o corpo
de enfermagem. Possui uma pia, armarios, uma maca e equipamentos como

aparelhos de pressao e de nebulizagao.

Figura 28: Fotos da area A11
Fonte: Fotos realizadas por Dulce Holanda Maciel (2007)

Esta area apesar de ser destinada a realizagdo de curativos que nao
podem ser realizados nos quartos dos pacientes, também armazena alguns
materiais. O importante, e que pode ser verificado com as fotos é o0 uso da
maca como mesa de reunido. Observa-se que nao existe mesa de reunido da

Clinica.
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A Area A11 — localiza-se na parte esquerda da Clinica Médica 1

L

]
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Figura 29: Croquis de localizagéo da A11

Fonte: MACIEL (2007)

Os riscos observados estdo identificados no QUADRO 33 a seguir:

QUADRO 33: DESCRICAO DOS RISCOS OBSERVADOS NA AREA A11

Area de Nome da area Risco detalhes
risco identificado
Area 11 Sala de 15 Calor
curativos 16 Umidade
40 Esforgo Fisico intenso
41 Posturas inadequadas
43 Treinamento inadequado/insuficiente
44 Imposicao de ritmos excessivos
45 Alta responsabilidade
46 Trabalho em turnos noturnos
47 Jornadas de trabalhos intensivos
49 Outras situagdes causadoras de stress fisico
ou psiquico
50 Arranjo fisico inadequado
51 Magquinas e equipamentos sem protecao
54 Transporte de materiais
55 Edificacées — condi¢des
56 Armazenamento inadequado
58 lluminagéao deficiente
59 Sinalizacao deficiente

Fonte: MACIEL (2007)
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A partir dos riscos identificados na area A11 apresentamos as solugdes propostas detalhadas no QUADRO 34 a seguir:

QUADRO 34: DESCRICAO DOS RESULTADOS DA AVALIACAO DE RISCOS E SOLUCOES PROPOSTAS AREA A11

Area Nome da area Risco Detalhes G U T Tt P Solugdes propostas
de identificado
risco
A11 Sala de curativos/Apoio 12 Radiacbes 2 2 2 8 1 PROTECAO CONTRA RADIACOES
materiais/enfermagem 1 3 3 9 3 LIMPEZA DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DESINFECCAO DIARIA
3 3 3 27 3 DETETIZACAO
40 Esforgo Fisico intenso 3 3 3 27 3 TRABALHO EM DUPLA
41 Posturas inadequadas 3 3 3 27 3 FERRAMENTAS/TREINAMENTO
43 Treinamento inadequado/insuficiente 3 3 3 27 3 TREINAMENTO CONSTANTE
44 Imposigéo de ritmos excessivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
45 Alta responsabilidade 2 2 3 12 1 TREINAMENTO CONSTANTE
46 Trabalho em turnos noturnos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
47 Jornadas de trabalhos intensivos 3 3 3 27 3 DIVISAO DE ATIVIDADES
49 Qutras situagdes causadoras de stress fisico ou 3 3 3 27 3 TREINAMENTO E APOIO
psiquico PSICOLOGICO
50 Arranjo fisico inadequado 3 3 2 18 1 ADEQUACAO NO ARRANJO FISICO
51 Maquinas e equipamentos sem protegao 3 3 3 27 3 PROTECAO NOS EQUIPAMENTOS
52 Ferramentas inadequadas/defeituosas 3 3 3 27 2 COMPRA/CONSERTO DE
FERRAMENTAS
54 Transporte de materiais 2 2 2 6 1 PLANEJAMENTO DE TRANSPORTE DE
MATERIAIS
55 Edificagdes — condicdes 3 2 3 18 2 REPAROS/OBRAS
56 Armazenamento inadequado 3 2 3 18 2 RE-ARRANJO ARMAZENAMENTO

Fonte: MACIEL (2007)
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Analisando os riscos apresentados, podemos verificar que 0s riscos
mais representativos sdo os riscos ergondémicos, de acidentes, seguidos por
biolégicos, quimicos e fisicos. Neste sentido € importante citar que o uso de
uniformes que levem em consideracdo aspectos de seguranga €
imprescindivel. A seguir o QUADRO 35 - RESUMO DE RISCOS
IDENTIFICADOS NA CLINICA MEDICA 1.

QUADRO 35: RESUMO DE RISCOS IDENTIFICADOS NA CLiNICA MEDICA 1

RISCOS FISICOS RISCOS
ERGONOMICOS

Fonte: MACIEL (2007)

A partir do QUADRO 35 apresentado anteriormente apresentamos a

Figura 30 - Grafico resumo de Riscos da Clinica Médica 1 a seguir:

Riscos da Clinica Medica

70

60+

501 W fisicos

40+ O quimicos
30+ O biologicos
20 Oergonomicos
18’ B acidentes

1

Tipo de riscos

Figura 30: Grafico de Riscos da Clinica Médica 1

Fonte: MACIEL (2007)
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5 Requisitos de usabilidade

5.1 Avaliagdo de Usabilidade dos uniformes profissionais

O AQuestionario no ANEXO A, foi dividido em perguntas objetivas,
subjetivas e uso de critérios de pontuagdo da Metodologia OIKOS -
Metodologia de avaliacdo de usabilidade e conforto de vestuario proposta por
Martins (2005).

As questdes objetivas estdo divididas em 4 perguntas: a primeira e a
segunda tratam de uma avaliagdo qualitativa do atual uniforme, a terceira e a
quarta compdem-se de perguntas orientadas para a confecgdao de um novo
modelo de uniforme, que seja mais adequado as necessidades ao corpo de
enfermagem da Clinica Médica 1. Salienta-se que, conforme descrito
anteriormente no item 1.6 Metodologia, esta populagdo é de 32 individuos,
sendo que 5 estavam ausentes em funcdo de afastamentos temporarios
(atestados). Foram respondidos 11 questionarios.4(34,4% do total de

funcionarios).

5.1.1 Resumo das respostas

Em relacdo a pergunta 1 (Indique qual vestimenta vocé utiliza durante o
seu experiente para exercer as funcbes de atendimento aos pacientes da
Clinica Médica 1), fornecidas pelo Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o
Thiago - UFSC foi informado:

QUADRO 36: RESUMO DAS RESPOSTAS

Percentual Questdes
18% Citaram (estilo “pijama” ) completo — calga e blusa.
0 Citaram (estilo “pijama” ) somente uma peca — a blusa. Uso calgas/saias diversas.
45% Citaram Jaleco branco. Normalmente sobreposto a minha prépria roupa
36% Citaram Uniforme adquirido individualmente — jaleco branco. Normalmente
sobreposto a minha prépria roupa
0 Citaram Nao uso nenhum tipo de uniforme

Fonte: MACIEL (2007)

64 Anexo A
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Em relagdo ao questionario de usabilidade aplicado as profissionais do

corpo de enfermagem da Clinica Médica 1, as totais foram:

QUADRO 37: RESUMO DAS RESPOSTAS DE AVALIACAO DE

USABILIDADE

Propriedades Ergon6micas Usabilidade

e

Avaliacéo de Usabilidade

Média das notas

Conforto
Facilidade em vestir 7,0
Facilidade em desvestir 7,0
Acionamento dos aviamentos 6,0
Pegar e manusear dos aviamentos 6,3
Exige pouco esforgo para manipulagédo 71

1 Facilidade de Manejo Materiais dos aviamentos 6,1
Materiais adequados ao uso 5,9
Acabamento dos aviamentos 6,5
Facilidade para acondicionar 4,8
Facilidade durante o uso 6,7
Mobilidade durante o uso 6,6
Facilidade de limpeza 6,6

2 Facilidade de manutencéo Qualidade dos aviamentos e componentes 6,4
Eficacia na limpeza ( permanéncia de residuos) 4,9
As instrugdes contidas no produto sao claras 4,9
A forma do produto, aviamentos e componentes 53

3 Facilidade de Assimilacéo sugere claramente a sua fungao

(clareza de manuseio) Dispensa instrugdes de uso 51
Os cuidados indicados de manutengéo para a pega 26
estao descritos claramente na etiqueta
Resisténcia fungos, acaros, bactérias e umidade 2
Aviamentos sem bordas vivas 2,3
Tecido nao inflamavel 1,7
Cés, punhos e golas néo prejudicam a circulagéo, e

4 Seguranca nem machucam a pele >0
A modelagem que permite mobilidade e alcance 5,4
Tecido que permite transpiragdo 42
Consisténcia (em relacéo as tarefas realizadas) 5,6
Compatibilidade com o usuario (em relagédo ao uso) 57
Clareza visual em relagdo as informagbes do 46
produto

5 Indicadores de Usabilidade Priorizagdo da funcionalidade -— entendimento 43
hierarquico das fungdes
Priorizagdo da informagdo — entendimento 36
hierarquico da informagao
Transferéncia de tecnologia (aplicagdo adequada) 29
Contato do tecido com a pele — toque 5,1
Contato do tecido com a pele — abrasao 4.4

6 Conforto Contato do tecido com a pele — maciez 5,5




142

Ajuste da peca ao corpo —estatico —peso 59
Ajuste da peca ao corpo —estatico —caimento 5,4
Ajuste da peca ao corpo —estatico —-modelo 5,6
Ajuste da peca ao corpo —estatico -corte 57
Ajuste da pecga ao corpo —dinamico - flexibilidade 5,0
Ajuste da peca ao corpo —dinamico — elasticidade 4,7
Ajuste da pecga ao corpo - dinamico-cizalhamento 1,0
Total dos itens atendidos 40
Média pontuacgéo 5,035

Fonte: Martins (2005) adaptado por MACIEL (2007)

Apos a avaliagdo de usabilidade, todas as n&o-conformidades

verificadas pelos usuarios foram identificadas e foram resumidas conforme

QUADRO 38 a seguir:

QUADRO 38: AVALIACAO GERAL DAS RESPOSTAS DO QUESTIONARIO

DE USABILIDADE

AVALIACAO USABILIDADE

RESULTADO DA AVALIACAO DOS USUARIOS

Facilidade de manejo

Este item apresentou medias consideradas altas, as inadequagbes
consideradas importantes apontadas foram: a facilidade para acondicionar,
materiais adequados ao uso e aviamentos.

Facilidade de manutengéao

As pecas apresentaram um alto indice de inadequagéo quanto a eficacia da
limpeza principalmente referente a permanéncia de residuos. Tratando-se de
um uniforme hospitalar pode-se considerar esta inadequagdo como grave.
Também foi alto o indice de inadequagédo quanto as instru¢gdes contidas no
produto.

Facilidade de assimilagéao

Este item ficou com notas abaixo da media, apontando inadequagdes quanto
a indicagéo dos cuidados com a manutencao da peca.

Seguranga

A inadequagéo apontada neste item € importante para os fatores: resisténcia a
fungos, acaros, bactérias e umidade principalmente se levarmos em
consideragdo o ambiente que serdo usados os uniformes. Importante também
observar as inadequagbes quanto a: tecido que permite transpiragdo e
modelagem que permite mobilidade e alcance.

Indicadores de usabilidade

As nao-conformidades importantes verificadas neste item referem-se
principalmente ao: entendimento hierarquico das fungbes bem como a clareza
visual em relagao as informagdes contidas no uniforme

conforto

Este item também apresentou inadequagdes, o contato com a pele na questao
de toque, abrasdo e maciez foram os mais importantes

Fonte: MACIEL (2007)

Em relacédo a questdo 3 (Por favor, coloque todas as prioridades abaixo

em ordem de acordo com as suas preferéncias: Custo — beleza — conforto

térmico — durabilidade — facilidade de manutencdo — conforto de movimentos.)

as respostas ficaram assim divididas:

1. 57% - custo
2.52% - beleza




3. 42% - facilidade de manutengao
4. 38% - durabilidade
5. 22% - conforto térmico

6. 20% - conforto de movimentos
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Em relagdo a questdo 4, as respostas estdo descritas a seguir no

QUADRO 39 — RESUMO DAS RESPOSTAS DA QUESTAO 4.

QUADRO 39: RESUMO DAS RESPOSTAS DA QUESTAO 4

Questao S I N
Prefiro roupas de malha, desde que ndo marquem muito 18% 18% 45%
a silhueta

Prefiro roupas de tecido plano, de algodao, ndo gosto de 64% 27% 9%
malha.

O ideal seria usar uma peca por baixo e uma peca 27% 0 45%
sobreposta, tipo avental para protegao.

Para protecdo creio que devemos estar sempre de 36% 0 55%
manga comprida.

No verdo € muito importante roupas sem mangas, 36% 9% 27%
apesar dos riscos do trabalho.

Quero roupas super confortaveis e que nao precisem 91% 0 0
passar.

Nao me importo com o custo, se for para minha protecao 18% 18% 45%
posso pagar pelo uniforme.

Qualquer que seja o custo, ndo pagarei pelo uniforme. 45% 18% 9%
Usarei a mesma roupa para vir para o trabalho e ir 0 18% 55%
embora, ndo temos local para trocar aqui na Clinica.

Acho importante ter diversos tipos de bolsos para colocar 82% 9% 9%
papéis canetas e outros utensilios.

Gosto de personalizar minhas roupas, sempre bordo 18% 9% 45%
alguma coisa ou troco botdes, etc.

Acho importante ter a identificagdo bordada. 91% 0 9%
O uniforme deve ser branco, é mais facil de lavar e 45% 18% 27%
facilita a identificagdo do corpo de enfermagem na
Clinica.

Qualquer cor clara é boa para o trabalho na Clinica. 64% 0 9%

Fonte: MACIEL (2007)

Neste QUADRO salienta-se as seguintes questdes:

e A preferéncia para roupas de tecido plano — 64%;

Roupas super confortaveis sem necessidade de passar — 91%;

Bolsos para colocar pequenos utensilios pessoais — 82%;

Presenca de identificagcdo — 91%;

Preferéncia por cores claras — 64%.
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5.2 Avaliacédo geral da usabilidade do uniforme atual

Neste item podemos avaliar a aceitagao do uniforme atual por parte do corpo

de enfermagem, salientam-se os seguintes aspectos observados: Ndo ha uma

idéia estabelecida e consensual de como deverao ser os uniformes;

Fica claro certo descontentamento com relacdo ao uniforme atual —
uso de jalecos comprados pelo funcionario ou uso de pijamas
fornecidos pelo hospital.

Algumas observacbes relatadas em conversas informais foram
importantes no sentido de averiguar quais itens deveriam ser mais
atualizados — foi abordada a questdo estética — quase a totalidade
dos funcionarios nédo aprova esteticamente o uso dos pijamas
fornecidos pelo hospital. A questdo conforto — tanto no quesito
conforto térmico quanto a questdo da inconveniéncia do decote que
expde demais o colo em determinadas situagoes;

Também foi comentada a falta de maciez e conforto para realizagao
de determinadas tarefas — o que fica claro na analise e observagao
das fotos registradas das atividades na Clinica Médica 1.

A manutengdo dos uniformes em relagdo aos jalecos € facil e ndo
requer muito tempo de preparo;

Em relagdo aos uniformes fornecidos pelo hospital- pijamas, a
limpeza e desinfecgédo sao realizadas pelo hospital, ficando assim, os
funcionarios isentos desta tarefa;

A questdo do conforto é requerida por 91% das profissionais de
enfermagem, ficando, porém depois do custo,beleza, facilidade de
manutencgao e durabilidade.64% prefere tecido plano a malha.

Nao ha interesse claro em sobreposicédo de pecas.

Apesar de inexistir respostas quanto a ir embora com a mesma roupa
de trabalho, observa-se que esta € uma pratica rotineira.

Dentre os itens mais importantes o custo com 55% da amostra,

seguido da beleza com 52%.
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5.2.1 Avaliacdo fotografica da realizagcdo das tarefas realizadas pelo

corpo de enfermagem com uniforme atual

Martins (2005) atribui como fundamental a tecnologia, o conforto, e a
preocupacao com a saude aplicadas ao vestuario. Neste estudo a autora cita a
importancia da modelagem — que se constitui numa segunda pele para o
homem.

Ressalta-se que o objetivo deste estudo n&o é realizar uma analise
ergondmica do posto de trabalho, nem uma analise detalhada das posturas dos
membros superiores e inferiores, mas sim observar a influéncia do vestuario
para a realizacdo das tarefas requeridas pelo trabalho de enfermagem
realizadas pela equipe da Clinica Médica 1.

A partir da observagao das posturas mais utilizadas, e citadas como as
reconhecidamente mais criticas no sentido de imposicdo de sobrecarga na
Clinica Médica 1 pelo corpo de enfermagem feminino destacam-se algumas
posturas registradas por uma camera digital:

Algumas consideragdes: foram utilizados dois tipos de uniformes nesta
avaliacao:

e Uniforme tipo 1 — fornecido pelo Hospital — tipo pijama, 100% algodao, com
cores definidas conforme o setor e carimbos do Hospital Universitario

Ernani Polydoro Sao Thiago aplicado na peca.

Figura 31: uniforme tipo 1- bata de algodao
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Fonte: Foto digital realizada por Dulce Maciel — 2007.

e Uniforme tipo 2 — adquirido pelo usuario — tipo jaleco, sem informagao de
composigao, na cor branca e com identificagéo do usuario bordado no bolso
frontal e logotipo do Hospital Universitario Ernani Polydoro Sao Thiago
bordado na manga esquerda. Usado pela maioria dos profissionais da

Clinica Médica 1.

Figura 32: Uniformes

Uniforme tipo 2 a esquerda: Jaleco usado na CM1, direita: jaleco usado nos
arredores do Hospital Universitario Ernani Polydoro S&o Thiago.

Fonte: Foto digital realizada por Dulce Maciel — 2007.

Observar nas fotos anteriores o uso de uniforme fora das areas internas
do hospital. Uso inadequado observado inumeras vezes pela pesquisadora.
Dentre as atividades descritas no item 3.5  Fluxograma
processol/tarefas — foram analisadas e fotografadas as seguintes atividades
na CLINICA MEDICA 1:
Troca de fralda — paciente no leito;
e Simulacao -- banho no leito;
e Simulacdo — troca de soro;
e Simulagao — banho no chuveiro;

e Troca de depositor de urina.
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QUADRO 40: PROBLEMAS DETECTADOS NO RESULTADO DA AVALIAQAO DOS USUARIOS DIANTE DE POSTURAS
COTIDIANAS E RECOMENDACOES PARA MELHORIAS DAS INADEQUACOES OBSERVADAS. — ATIVIDADE TROCA DE

FRALDA DE PACIENTE NO LEITO.

Atividade Peca Inadequacdes Recomendacgdes para solugéo
analisada | Observadas

Troca de fralda — Uniforme e Utilizar uma modelagem que nao

paciente no tipo 1 e Para realizar a funcao limite a amplitude dos membros

leito5 registrada foi verificada superiores.

FONTE: ORGANIZADO POR DULCE MACIEL (2007)

que a manga e a parte
das costas do jaleco sdo
repuxadas, indicando
uma inadequacido da
modelagem para este
tipo de atividade. Bem
como um desconforto em

contato com a pele.

o Utilizar materiais téxteis que néo
causem desconforto em contato com
a pele

e Nao utilizar nenhum tipo de etiqueta,
presilhas internas ou quaisquer outro
tipo de aviamento ou acessoério que
possa causar algum tipo de atrito
com a pele do usuario do uniforme.

Utilizar aventais de protegcdo com

propriedade anti-microbial.
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QUADRO 41: PROBLEMAS DETECTADOS NO RESULTADO DA AVALIACAO DOS USUARIO§ DIANTE DE POSTURAS COTIDIANAS
E RECOMENDACOES PARA MELHORIAS DAS INADEQUACOES OBSERVADAS. — SIMULACAO DE BANHO NO LEITO

Simulacéao de

banho no leito €6

FONTE: ORGANIZADO POR DULCE MACIEL (2007)

Uniforme

tipo 2

e Para realizar a fungdo registrada foi
verificada um esforgo para esticar
os bragos que em alguns
momentos ficou impedido pelas
mangas causando desconforto em
contato com a pele.

e Também foi verificado que em
algumas posi¢cdes o tecido ficou
repuxado e desconfortavel na parte
da frente e na parte de tras do
jaleco.

e Foi notada a inadequacédo da
posicdo dos botdes na parte da
frente do jaleco, o que em algumas
situacbes pode causar até mesmo
algum tipo de atrito com o proprio

paciente.

e Utilizar uma modelagem
que nao limite a amplitude
dos membros superiores.

e Utilizar materiais téxteis
que nao causem
desconforto em contato
com a pele

e Nao utilizar nenhum tipo de
etiqueta, presilhas internas
ou quaisquer outro tipo de
aviamento ou acessorio
que possa causar algum
tipo de atrito com a pele do
usuario do uniforme.

Utilizar aventais de protecao

com propriedade anti-

microbial.
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QUADRO 42: PROBLEMAS DETECTADOS NO RESULTADO DA AVALIACAO DOS USUARIO§ DIANTE DE POSTURAS COTIDIANAS
E RECOMENDACOES PARA MELHORIAS DAS INADEQUACOES OBSERVADAS. — SIMULACAO DE TROCA DE SORO

Simulacéao -

troca de soro

FONTE: ORGANIZADO POR DULCE MACIEL (2007)

Uniforme

tipo 2

Para realizar a fungao registrada
foi verificada um esforco extra
onde a manga e a parte das
lateral do jaleco s&o repuxadas,
indicando uma inadequagao da
modelagem e de material téxtil
para este tipo de atividade. Nesta
atividade pode ser verificada a
possibilidade de irritacdo devido

ao contato com a pele.

Utilizar uma modelagem
que nao limite a amplitude
dos membros superiores.
Utilizar materiais téxteis
que nao causem
desconforto em contato
com a pele e que tenham
alguma elasticidade;
Utilizar aventais de
protecdo com propriedade

anti-microbial.
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QUADRO 43: PROBLEMAS DETECTADOS NO RESULTADO DA AVALIAGAO DOS U~SUARIOS DIANTE DE POSTURAS COTIDIANAS E
RECOMENDACOES PARA MELHORIAS DAS INADEQUACOES OBSERVADAS. — SIMULACAO BANHO NO CHUVEIRO

Simulagao - —| Uniforme
banho no tipo 2
chuveiro

e O banho no chuveiro é uma das

atividades mais complexas, devido aos
riscos envolvidos (ver Mapa de riscos)
e a impossibilidade de protegcao total
(dgua, materiais de higiene). A fim de
realizar a fungcdo registrada foram
verificadas varias situagcoes de esforgo
extra e dificuldades relacionadas a
inadequacdo da modelagem e de
material téxtil para este tipo de
atividade.

Pode-se perceber varios locais onde o
tecido fica repuxado (manga e a parte
das lateral e costas do jaleco). Esta
atividade engloba membros superiores

e inferiores.

o Utilizar uma
modelagem que nao
limite a amplitude dos
membros superiores e
inferiores.

o Utilizar materiais
téxteis que nao
causem desconforto
em contato com a
pele, como materiais
com elasticidade.

o Utilizar materiais
impermeaveis.

Utilizar aventais de

protegao com
propriedade anti-
microbial.

FONTE: ORGANIZADO POR DULCE MACIEL (2007)
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QUADRO 44: PROBLEMAS DETECTADOS NO RESULTADO DA AVALIACAO DOS USUARIOS DIANTE DE POSTURAS COTIDIANAS
E RECOMENDACOES PARA MELHORIAS DAS INADEQUACOES OBSERVADAS. — TROCA DO DEPOSITOR DE URINA

Uniforme |e Nesta atividade os membros |e Utilizar uma modelagem

Troca de tipo 2 inferiores sdo mais solicitados e que nao limite a amplitude

depositor de neste sentido o tipo de vestuario dos membros inferiores.

urina da parte inferior do uniforme pode |e Utilizar materiais téxteis
dificultar ou até impedir a que nao causem
execucao da tarefa. desconforto em contato

com a pele e permitam
total flexibilidade e
elasticidade.

o Ultilizar aventais de
protecdo com propriedade

anti-microbial.

FONTE: ORGANIZADO POR DULCE MACIEL (2007)
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6 Requisitos de modelagem

Goncgalves & Lopes (2006), citam que as particularidades do produto
industrial Moda nas variaveis intrinsecas consideradas nos produtos
ergondmicos, destina-se a satisfazer certas qualidades humanas e para isso
devem apresentar como caracteristicas basicas as qualidades técnicas
(referem-se ao funcionamento e eficacia na execugéo das fungdes e facilidade
de manutengédo), as qualidades ergondmicas (compatibilidade de movimentos,
adaptacao antropomeétrica, fornecimento claro de informagdes, conforto e
segurancga), e as qualidades estéticas (envolvem a combinacdo de formas,
cores, materiais, texturas para um visual agradavel).

Um dos principais pontos de aperfeicoamento e determinagao das
qualidades do produto Moda pauta-se nas caracteristicas da modelagem. “uma
roupa mal modelada expde o corpo a alteragdes fisicas, até mesmo doencgas.
Para tanto, & necessario um estudo pertinente para cada pec¢a do vestuario.”
(GRAVE, 2004, p.57)

A avaliagao do tipo de modelagem a ser utilizado no protétipo de produto
baseia-se nos resultados da Avaliacdo de Usabilidade dos Uniformes
Profissionais item 5.1 e na observacdo e na analise das fotografias
demonstradas na Avaliagdo fotografica da realizagdo das tarefas realizadas

pelo corpo de enfermagem com uniforme atual — item 5.2.1.

6.1 Proposicao da modelagem

Levando-se em conta as consideragdes anteriores entende-se que uma
modelagem solta que deixe os membros superiores e inferiores sem nenhum
tipo de limitacdo é a mais indicada.

O corte das mangas é essencial, visto que a maioria das inadequacdes
vem da sobrecarga de posturas nas atividades exercidas na Clinica Médica 1.

O mais indicado é um corte tradicional, ou seja, com a manga encaixada.

Porém para conseguirmos a mobilidade e flexibilidade optaremos por uma
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manga com corte em viés 0 que proporcionara a largura necessaria para a
movimentagdo com conforto dos membros superiores.

O uniforme sera composto de calga (botton) e blusa (top) confeccionado
sem nenhum tipo de aviamento de fechamento que possa causar algum
desconforto ou acidente como ziper, velcros, botdes, etc. O objetivo principal é
evitar a utilizacdo de materiais que possam ser veiculos de contaminacao. O
top sera ajustado com corddes do proprio tecido amarrados na parte de tras do
corpo para evitar acidentes, com comprimento na altura dos joelhos. A calga
sera de modelagem reta, com elastico embutido na cintura e faixa
confeccionada do proéprio tecido para melhor ajuste e o comprimento da calga

sera comprido.

7 Metodologia utilizada para o projeto de produto de vestuario

Baseado no que foi apresentado no item 2.3.3 Metodologias de Produto, foi
possivel observar a inexisténcia de uma metodologia especifica para projeto de
produto de vestuario que englobe a insercdo de tdpicos relevantes de
sustentabilidade, ergonomia e usabilidade. Assim, uma nova metodologia
apresentada para a producdo de protétipo de uniformes para o corpo de
enfermagem da Clinica Médica 1 do Hospital Universitario Ernani Polydoro Séao
Thiago de Santa Catarina tem suas bases a partir da Metodologia de Projeto de
Produto de Vestuario de Montemezzo e na adogao da Metodologia OIKOS —
Metodologia de avaliacdo de usabilidade e conforto de vestuario proposta por
Martins (2005). Cita-se que também foram utilizadas contribuicbes da
sequéncia de projeto de produto proposta por Keller (2004), além de

importantes insercdes relativas a sustentabilidade ambiental.
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7.1 Metodologia proposta para o projeto de produto de vestuario

QUADRO 45:
PRODUTO DE VESTUARIO

METODOLOGIA PROPOSTA PARA PROJETO DE

Fases:

Pontos relevantes:

Planejamento do produto

1. Escolha da tematica

Visando a conscientizagdo para sustentabilidade. Temas

relacionados a questdo ambiental, sem apologia ao uso de
materiais “verdes” indiscriminadamente. Temas relacionados a

comportamento, consumo, biodiversidade, etc. ,

2. Planejamento da colegcdo -
do

definigdo do publico alvo e segmento

desenvolvimento briefing,

de mercado, definicdo do problema

¢ No desenvolvimento do briefing e na escolha do publico alvo e
segmento de mercado atentar para as questdes de ciclo fechado
de produto, ou seja, na real possibilidade de reciclagem, reuso ou
mesmo recolhimento dos produtos (logistica de recolhimento) para
o publico alvo em questéo.

o Definir as estratégias de marketing, desenvolvimento,
producao, distribuicdo e vendas visando a conscientizacdo para um
consumo responsavel.

Re-definir datas de langcamento e desfiles — possibilidade de

apenas 1 langamento de colegdo anualmente.

Especificacao do projeto

3. Pesquisas - bibliografias, campo,

tendéncias e mercado

¢ Analisar juntamente com as principais tendéncias e demanda de

mercado, referéncias/imagens que servirdo de base para a
conceituacdo da colegdo. Atentar para temas relacionados a

escolha da tematica relacionada as questdes ambientais.

o Realizar uma sintese do universo do consumidor no que diz

respeito a sensibilizacdo quanto a questdes do uso de materiais

impactantes (negativamente) ao meio ambiente.

4. Geragao de alternativas

e Analisar junto aos fornecedores os processos de confeccao de

materiais previstos. Pesquisar novas tecnologias de tecidos e
materiais para aviamentos, bem como avaliar a possibilidade do
ndo uso de aviamentos (fechos, botbes, presilhas) que podem

ser substituidos por alguns tipos de amarragdes.

o Evitar o uso materiais considerados de alto impacto negativo ao

meio ambiente como plasticos ndo bio-degradaveis ou néo
reciclados, ou materiais nocivos a biodiversidade como o uso de

peles de animais.

e Pesquisar modelagens que sejam adequadas ergonomicamente
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para as fung¢des do publico alvo.

Pesquisar as cores mais adequadas — se possivel verificar
alternativas de tingimentos naturais com base nas tendéncias
pesquisadas.

Sugerir o uso de ferramentas CAD para otimizar o encaixe e
diminuir residuos na producéo das pecgas.

Pesquisar as alternativas de reuso de residuos gerados pela
produgéo bem como das préprias pegas produzidas.

Definicdo de embalagens do produto — analisar a possibilidade
de nao-uso de materiais plasticos, avaliar uso de residuos da

produgao do proprio produto para a confecgdo das embalagens.

Realizac&o do projeto

5. Desenvolvimento de portofdlio -
imagem tema, release,
cartela de cores, materiais,
geracdo de  alternativas

(escolha e justificativa)

Com base nos passos anteriores, escolher a melhor alternativa e

realizar o portofélio com o tema;

Atentar para uso de materiais de divulgacdo menos impactantes ao

meio ambiente como o uso de meios digitais, diminuindo o uso de

papeis e tintas de impresséo.

6. Concepgdo de produto modelo
volumétrico, analises, testes,
adequacgodes, ficha técnica,
protétipo — modelagem e

pilotagem

Atencao especial para manter o ciclo fechado de produto, ou
seja, analisar juntamente com a produgdo a logistica de
recolhimento dos residuos gerados em todas as etapas do
processo. Neste sentido realizar a orientagcdo dos setores
envolvidos na confecgao do produto.

Detalhar a modelagem proposta, realizar os desenhos técnicos e
protétipos. Concepgéao das fichas técnica e comercial do produto.
Realizagdo da peca piloto. Aplicagao de testes de usabilidade e

ergonomia.

Realizagdo do boneco da embalagem e material de divulgacao;

7. Descricdo do produto — memorial
técnico-descritivo -
descricao de acoes
sustentaveis para o}

langamento do produto.

Incluir a funcdo de sustentabilidade onde serdo descritos os
pontos sustentaveis relevantes para este produto, bem como as
questdbes que ainda merecem pesquisa e atengdo para
melhorias. Neste memorial também especificar as fungdes de
uso e ergondmicas relevantes neste produto, bem como a fungéo
de marketing com foco no uso de materiais sustentaveis na
divulgacdo, embalagem e a logistica de distribuicdo e

recolhimento/reuso do produto.

Producéo

Langamento do produto

Fonte: MACIEL (2007)
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7.2 Aplicacdo da Metodologia proposta para o projeto de produto de vestuario em uniformes profissionais

QUADRO 46: METODOLOGIA PARA PROJETO DE PRODUTO DE VESTUARIO - UNIFORMES PROFISSIONAIS

Passos

Descricao

1. Escolha da tematica

Uniforme do corpo feminino do HU

2. Planejamento da colegao

Este produto visa a CONFECCAO DE UM PROTOTIPO DE UNIFORME PARA O CORPO DE ENFERMAGEM DA CLINICA
MEDICA 1 DO HOSPITAL UNIVERSITARIO ERNANI POLYDORO SAO THIAGO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE
SANTA CATARINA. Serao confeccionadas a seguintes pecas: — 1 calga, 1 blusa.

N&o estéo previstas, portanto, estratégias de marketing, divulgacao ou langamentos.

3. Pesquisas

A partir da demanda estabelecida — UNIFORME PARA O CORPO DE ENFERMAGEM DA CLINICA MEDICA 1 DO
HOSPITAL UNIVERSITARIO ERNANI POLYDORO SAO THIAGO DA UNIVERSIDADE FEDERAL DE SANTA CATARINA.,
foi realizada uma pesquisa de campo com objetivo de compreender as necessidades do publico alvo. Uso do Mapa de

riscos. Avaliacdo de usabilidade- Questionario descrito no item 2.2.2

4.Geragao de alternativas

e A partir dos resultados do mapa de riscos e da avaliagdo de usabilidade — gerar alternativas de materiais (téxteis,
aviamentos, etc). Baseada em pesquisas com diversos fabricantes foram escolhidos materiais téxteis com as
caracteristicas requeridas — conforto, propriedades anti-microbiais, caimento, facilidade de manutengdo. Com excegao
das linhas para a costura das pecas ndo serdo utilizados aviamentos como botdes ou fechos, apenas o elastico para a
calga.

e As modelagens utilizadas visam facilitar a realizagdo das fungdes realizadas pelo corpo de enfermagem. De acordo com
problemas e sugestdes descritos no item 5.2.1:Avaliagédo fotografica da realizagdo das tarefas realizadas pelo corpo de
enfermagem com uniforme atual

e Com relagao as cores — serao utilizados na medida do possivel tecidos sem tingimento.
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No corte das pecas ndo sera utilizado software CAD visto que se trata de poucas pecas, realizadas por costureira
domiciliar. Os residuos ja sao utilizados pela mesma para futura utilizagao.

N&o esta previsto o uso de embalagens.

5. Desenvolvimento de portofélio

Sera realizada a descrigao dos protétipos e ficha técnica dentro do corpo da tese.

Nao esta previsto material de divulgagao.

6. Concepgao de produto

Como sugestéo para trabalhos futuros propde-se o uso de uniformes pds-uso como matéria prima para enchimentos de
almofadas _ diminuindo a demanda por flocos de espuma ou mantas sintéticas.

O detalhamento da modelagem, o desenho técnico, bem como a ficha técnica estao descritos no interior da tese.

Para o estabelecimento das diretrizes do novo produto foi realizado testes de usabilidade nos uniformes utilizados
atualmente pelo corpo de enfermagem.

N&o estéo previstos materiais de divulgagao.

7. Memorial descritivo

Os pontos relevantes de sustentabilidade estdo descritos no corpo da tese.

Producéo

Langamento do produto — na data da defesa da tese.

Fonte: MACIEL (2007)
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7.2.1 Aintegracédo dos requisitos de avaliagcdo dos ambientes de risco ocupacional X projeto de produto do vestuério.

Escolha da Planejamento

tematica colecédo

A

Mapa de riscos

da Pesquisas Geracgao

alternativas

A A 4

A

Questionario de usabilidade

Modelagem/ergonomia

Preocupagdes ambientais

de Desenvolvimento de Concepcdo do

portofolio

produto

Memorial

descritivo

4

A

Producéo

Figura 33: Integracéo dos requisitos de avaliagdo dos ambientes de risco ocupacional x projeto de produto do vestuario.

Fonte MACIEL (2007)
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8 Descricao das alternativas

Segundo as conclusdes descritas anteriormente e com base no mapa de riscos,
critérios de usabilidade, modelagem ergondémica, e critérios ambientais, verificou-se
que os materiais téxteis mais adequados para a confecgdo de uniformes devem
conter propriedades anti-microbiais, de extremo conforto e flexibilidade.

A modelagem proposta visa eliminar as dificuldades verificadas no
levantamento fotografico conforme o QUADRO 5.4: problemas detectados no
resultado da avaliacdo dos usuarios diante de posturas cotidianas e recomendacdes
para melhorias das inadequacdes observadas.

Assim, o tecido utilizado é o tecido plano de bambu devido a sua agao anti-
microbial, conforto térmico e toque suave.

O uniforme sera composto por uma blusa (top) mais longo do que o usual — na
altura dos joelhos. O objetivo é proteger as usarias de possiveis contatos com
fluidos corporais e outros riscos identificados no mapa de riscos. Sera colocado um
bolso na frente do top a fim de facilitar a rotina das usuarias para depositar celulares,
canetas, formularios, etc.

Ja existe disponivel para o uso na atividade de banho no chuveiro uma capa
impermeavel a fim de proteger as usarias durante esta atividade. Sugere-se manter
esta protecdo visto que o material do uniforme e do avental ndo prevé

impermeabilidade. A Ficha técnica do produto esta no Anexo H.
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9 Consideracgdes finais

Este trabalho teve como objetivo propor a partir da avaliagdo ambiental de risco
dos processos operacionais da Clinica Médica 1 do Hospital Universitario Ernani
Polydoro S&o Thiago um protétipo de uniformes profissionais femininos para o
servico de enfermagem, a partir da selecdo de materiais téxteis e de modelagens
apropriadas numa perspectiva de sustentabilidade.

O procedimento metodologico proposto permitiu ampliar a visdo dos itens
relevantes para a confeccdo de um produto de vestuario, especialmente tratando-se
de um uniforme profissional para area da saude.

A pesquisa bibliografica realizada no inicio deste estudo sedimentou as bases
conceituais que seriam determinantes na escolha das caracteristicas principais do
uniforme — a ergonomia, a avaliagado da usabilidade e a preocupagédo ambiental.

Estes foram os pilares que nortearam as decisbes do material téxtil, da
modelagem, ou seja, das linhas gerais do produto.

O resultado da pesquisa realizada sobre metodologias de projeto de produto de
vestuario apontaram para a inexisténcia formal de projetos de produto nesta area
especifica que considerassem as variaveis significativas para este projeto.

Assim sendo, a necessidade da adaptacdo de metodologias existentes para a
aplicacdo em um projeto de produto de vestuario que considerasse as variaveis em
questao tornou-se relevante e imprescindivel, o que culminou com a proposicédo de
uma nova metodologia, a qual insere questbes ergondémicas, de usabilidade e
ambientais — esta ultima em todas as etapas do projeto.

A partir dai estavam entdo langcadas as bases de uma metodologia que
orientariam o projeto de produto. A metodologia resultante demonstra que € possivel
inserir em um projeto de produto condicionantes até entdo desconsideradas na
maioria dos produtos téxteis.

A possibilidade de avaliar condicionantes diferentes das usuais como custos,
disponibilidade de materiais, fornecedores e aceitacdo do publico alvo € uma
inovagao e demonstra o comprometimento com a producédo de produtos com foco
em sustentabilidade ambiental. A partir deste tema foi proposta uma metodologia
com idéias inovadoras como, por exemplo, a reducdo para apenas um desfile de
moda anual, deixando assim de haver desfiles com enfoque primavera/verao e

outono/inverno. Esta solugdo surge como uma tentativa de reduzir o uso de
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materiais in natura e usar, ou reutilizar ao maximo os produtos adquiridos ao longo
do ano, contribuindo para a diminuicdo de um consumo exacerbado de produtos de
moda. Com esta compreensao abre-se caminho para a percepg¢ao de que é possivel
integrar a questdo ambiental em projetos de produto de vestuario sem reduzir a
qualidade, conforto ou beleza estética do produto.

O tema deste projeto, os uniformes hospitalares, tratando-se de um produto
téxtil, ndo deixam de apresentar aspectos ligados a tendéncia de moda, visto que a
equipe de enfermagem, objeto deste estudo, demonstrou (conforme respostas no
questionario apresentado), preferéncias de formas, texturas, cores e modelagem
bem claras e atuais. Assim sendo, foi proposta uma calga e uma blusa com corte
atual, aspecto impecavel e bolsos estratégicos para a colocagdo de utensilios
utilizados durante o expediente pela equipe de enfermagem.

A fim de também verificar as condicionantes ambientais que a populacdo em
estudo estava submetida, foi realizado um mapa de riscos (fisicos, quimicos,
biolégicos e ergondémicos) e a avaliagdo de usabilidade dos uniformes usados
atualmente. A conclusio destes itens € a inadequacéo dos uniformes para a rotina
do servigo de enfermagem juntamente com uma clara visdo dos tipos de riscos que
esta populacdo enfrenta. Esta foi a base utilizada para a escolha dos materiais
téxteis, tendo em mente o viés da sustentabilidade presente neste estudo.

Quanto aos objetivos especificos propostos citamos a avaliagdo da modelagem
e dos materiais téxteis, assim como o teste de usabilidade nos uniformes atuais foi
realizada com sucesso e orientou as proposi¢ées de um novo material.

Assim, a identificacdo dos riscos operacionais pode ser um instrumento indutor,
juntamente com a escolha de materiais e modelagem adequada, para a produgao de
uniformes profissionais em hospitais.

A realizacao do prototipo foi essencial para a verificacao de fatores importantes
nos uniformes como a movimentacdo dos membros superiores e o conforto
proporcionado.

O carater inovador em unir aspectos de sustentabilidade ambiental, riscos
fisicos, biolégicos, ergondmicos presentes no ambiente operacional hospitalar e
estudo de modelagens ergonomicamente estudadas, situa o resultado deste estudo
como relevante, inovador e estratégico. A possibilidade de uma norma nacional para
proposta de um uniforme para a equipe de enfermagem em hospitais € um dos

passos que podem ser seguidos a partir dos resultados aqui apresentados.
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Recomendagdes para trabalhos futuros

A partir das consideracdes finais citadas anteriormente, destaca-se algumas
observacgoes:

e A escolha do material téxtili € um dos fatores primordiais em um
produto de vestuario, neste sentido, a pesquisa realizada com
diversos fabricantes mostrou ser possivel propor combinagdes de
materiais ja existentes para a obtencao de caracteristicas requeridas.

Neste sentido as recomendacgdes s&o para a proposigao de combinagdes
cada vez mais especificas para os fabricantes a fim de obter um material téxtil que
seja totalmente adequado e direcionado para o setor de saude.

¢ Realizar a avaliagao da usabilidade no protétipo proposto nesta tese a
fim de verificar a adaptacdo e aceitacdo do produto pelo corpo de
enfermagem.

Neste sentido lembramos a importancia da parceria com os fabricantes de
tecido visto que € imprescindivel que o teste de usabilidade seja realizado por todo o
grupo envolvido no estudo.

e Testar a metodologia proposta de projeto de produto de vestuario e a
metodologia proposta para uniformes para empresas de outros
setores industriais.

A partir dos resultados obtidos no teste de usabilidade do protétipo apresentado
sugere-se:

e Adaptar ou corrigir possiveis ndo —conformidades.

Importante destacar que esta pesquisa pode também ser aplicada a outras
areas do hospital (Hospital Universitario Ernani Polydoro Sdo Thiago de Santa
Catarina) bem como a outros hospitais.

Neste sentido, os resultados desta pesquisa também podem nortear uma
possivel normalizacdo de uniformes hospitalares, visto que atualmente nao existem

normas especificas para uniformes hospitalares usados pelo corpo de enfermagem.
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Questionario referente ao trabalho de tese de Dulce Maria Holanda Maciel sobre uma

proposta de protétipo de uniformes para o corpo de enfermagem da Clinica Medica 1 do

Hospital Universitario de Santa Catarina.

Questionario:

Outubro de 2007.

Este questionario estd dividido em 4 perguntas: a primeira e a segunda tratam de uma

avaliacdo qualitativa do atual uniforme, a terceira e a quarta compdem-se de perguntas

orientadas para a confec¢cdo de um novo modelo de uniforme, que seja mais adequado as

necessidades ao corpo de enfermagem da Clinica Medica 1.

1. Indique qual vestimenta vocé utiliza durante o seu experiente para exercer as funcfes de

atendimento aos pacientes da Clinica Medica 1, fornecidas pelo HU - UFSC:

minha prépria roupa.

(estilo “pijama” ) completo — calca e blusa.

(estilo “pijama” ) somente uma peca — a blusa. Uso cal¢cas/saias diversas.

Jaleco branco. Normalmente sobreposto a minha propria roupa.

N&o uso nenhum tipo de uniforme.

Uniforme adquirido individualmente — jaleco branco. Normalmente sobreposto a

2. Por favor, preencha, com notas de 0 (péssimo) a 10 (6timo) cada um dos itens listados

abaixo a respeito dos uniformes utilizados atualmente (cite qual vocé usa — jaleco

individual ou uniforme fornecido pelo hospital).

Propriedades

Usabilidade e Conforto

Ergondmicas

Avaliacao de Usabilidade

Uniforme
Atual

1 Facilidade de Manejo

Facilidade em vestir

Facilidade em desvestir

Acionamento dos aviamentos

Pegar e manusear dos aviamentos

Exige pouco esfor¢co para manipulacdo

Materiais dos aviamentos
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Materiais adequados ao uso

Acabamento dos aviamentos

Facilidade para acondicionar

Facilidade durante o uso

Mobilidade durante o uso

2 Facilidade de manutencéo

Facilidade de limpeza

Qualidade dos aviamentos e componentes

Eficacia na limpeza ( permanéncia de

residuos)

As instrucdes contidas no produto sao

claras

3 Facilidade de Assimilacédo

(clareza de manuseio)

A forma do produto, aviamentos e
componentes sugere claramente a sua

funcéo

Dispensa instru¢des de uso

Os cuidados indicados de manutengdo
para a peca estdo descritos claramente na

etiqueta

4 Segurancga

Resisténcia fungos, acaros, bactérias e

umidade

Aviamentos sem bordas vivas

Tecido néo inflaméavel

Cés, punhos e golas ndo prejudicam a

circulagdo, e nem machucam a pele

A modelagem que permite mobilidade e

alcance

Tecido que permite transpiracdo

5 Indicadores de Usabilidade

Consisténcia (em relagdo as tarefas

realizadas)

Compatibilidade com o wusuario (em

relacdo ao uso)

Clareza visual em relacdo as informagdes

do produto

Priorizagdo da  funcionalidade —

entendimento hierarquico das funcées

Priorizacdo da informacdo — entendimento

hierarquico da informagéo
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Transferéncia de tecnologia (aplicacédo

adequada)

Contato do tecido com a pele — toque

Contato do tecido com a pele — abrasao

6 Conforto Contato do tecido com a pele — maciez

Ajuste da peca ao corpo —estatico —peso

Ajuste da peca ao corpo -—estatico —

caimento

Ajuste da peca ao corpo -—estatico —

modelo

Ajuste da peca ao corpo —estatico -corte

Ajuste da peca ao corpo —dindmico -
flexibilidade

Ajuste da peca ao corpo —dindmico —

elasticidade

Ajuste da peca ao corpo - dindmico-

cizalhamento

Total dos itens atendidos

Média pontuacao

Percentual dos itens aprovacéo

3. Por favor, coloque todas as prioridades abaixo em ordem de acordo com as suas

preferéncias:

Custo — beleza — conforto térmico — durabilidade — facilidade de manutengdo — conforto

de movimentos.

o g~ w b P

4. Por favor, marque sim (S) ou ndao (N) ou indiferente () de acordo com as suas

preferéncias. Na linha abaixo, pode fazer algum comentario sobre a questao.
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Prefiro roupas de malha, desde que ndo marquem muito a silhueta.

Prefiro roupas de tecido plano, de algoddo, ndo gosto de malha.

O ideal seria usar uma pega por baixo e uma peca sobreposta, tipo avental

para protecao.

Para protecéo creio que devemos estar sempre de manga comprida.

No verdo € muito importante roupas sem mangas, apesar dos riscos do

trabalho.

Quero roupas super confortaveis e que nao precisem passar.

N&o me importo com o custo, se for para minha protecdo posso pagar pelo

uniforme.

Qualquer que seja o custo, nao pagarei pelo uniforme.

Usarei a mesma roupa para vir para o trabalho e ir embora, ndo temos local

para trocar aqui na Clinica.
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Acho importante ter diversos tipos de bolsos para colocar papéis canetas e

outros utensilios.

Gosto de personalizar minhas roupas, sempre bordo alguma coisa ou troco

botdes, etc.

Acho importante ter a identificagdo bordada.

O uniforme deve ser branco, é mais facil de lavar e facilita a identificagdo do

corpo de enfermagem na Clinica.

Qualquer cor clara é boa para o trabalho na Clinica.

L. EEEEEEER
Espaco para comentarios:

Obrigada!!



179

ANEXO B — NR 6 - Equipamento de Protecéao Individual

Texto desta NR integralmente dado pela Portaria SIT n° 25, de 15/10/01.

6.1 - Para os fins de aplicacdo desta Norma Regulamentadora - NR, considera-se Equipamento
de Protecdo Individual - EPI, todo dispositivo ou produto, de uso individual utilizado pelo
trabalhador, destinado a protegdo de riscos suscetiveis de ameacar a seguranca e a salde no
trabalho.

6.1.1 - Entende-se como Equipamento Conjugado de Prote¢do Individual, todo aquele
composto por varios dispositivos, que o fabricante tenha associado contra um ou mais riscos
que possam ocorrer simultaneamente e que sejam suscetiveis de ameacar a seguranca e a
saude no trabalho.

6.2 - O equipamento de protec¢do individual, de fabricacdo nacional ou importado, sé podera ser
posto & venda ou utilizado com a indicagdo do Certificado de Aprovacao - CA, expedido pelo
Orgdo nacional competente em matéria de seguranga e saude no trabalho do Ministério do
Trabalho e Emprego.

6.3 - A empresa é obrigada a fornecer aos empregados, gratuitamente, EPl adequado ao risco,
em perfeito estado de conservagdo e funcionamento, nas seguintes circunstancias:

a) sempre que as medidas de ordem geral ndo oferecam completa protecdo contra os riscos de
acidentes do trabalho ou de doencas profissionais e do trabalho;

b) enquanto as medidas de protecdo coletiva estiverem sendo implantadas; e,
c) para atender a situacdes de emergéncia.

6.4 - Atendidas as peculiaridades de cada atividade profissional, e observado o disposto no
item 6.3, 0 empregador deve fornecer aos trabalhadores os EPI adequados, de acordo com o
disposto no ANEXO | desta NR.

6.4.1 - As solicitacdes para que os produtos que ndo estejam relacionados no ANEXO I, desta
NR, sejam considerados como EPI, bem como as propostas para reexame daqueles ora
elencados, deverado ser avaliadas por comissao tripartite a ser constituida pelo 6rgédo nacional
competente em matéria de seguranca e salde no trabalho, apos ouvida a CTPP, sendo as
conclusdes submetidas aquele 6rgdo do Ministério do Trabalho e Emprego para aprovacéo.

6.5 - Compete ao Servigco Especializado em Engenharia de Seguranca e em Medicina do
Trabalho - SESMT, ou a Comisséo Interna de Prevencédo de Acidentes - CIPA, nas empresas
desobrigadas de manter o SESMT, recomendar ao empregador o EPIl adequado ao risco
existente em determinada atividade.

6.5.1 - Nas empresas desobrigadas de constituir CIPA, cabe ao designado, mediante
orientacdo de profissional tecnicamente habilitado, recomendar o EPI adequado a protecdo do
trabalhador.

6.6 - Cabe ao empregador

6.6.1 - Cabe ao empregador quanto ao EPI :

a) adquirir o adequado ao risco de cada atividade;

b) exigir seu uso;

c¢) fornecer ao trabalhador somente o aprovado pelo érgdo nacional competente em matéria de
seguranca e saude no trabalho;
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d) orientar e treinar o trabalhador sobre o uso adequado, guarda e conservacao;
e) substituir imediatamente, quando danificado ou extraviado;

f) responsabilizar-se pela higienizagcdo e manutencao periddica; e,

g) comunicar ao MTE qualquer irregularidade observada.

6.7 - Cabe ao empregado

6.7.1 - Cabe ao empregado quanto ao EPI:

a) usar, utilizando-o apenas para a finalidade a que se destina;

b) responsabilizar-se pela guarda e conservacao;

¢) comunicar ao empregador qualquer alteracéo que o torne improprio para uso; e,
d) cumprir as determinacdes do empregador sobre o uso adequado.

6.8 - Cabe ao fabricante e ao importador

6.8.1. - O fabricante nacional ou o importador devera:

a) cadastrar-se, segundo o ANEXO II, junto ao 6rgdo nacional competente em matéria de
seguranca e saude no trabalho;

b) solicitar a emissdo do CA, conforme o ANEXO II;

c) solicitar a renovacdo do CA, conforme o ANEXO II, quando vencido o prazo de validade
estipulado pelo 6rgdo nacional competente em matéria de seguranca e salde do trabalho;

d) requerer novo CA, de acordo com o ANEXO II, quando houver alteracdo das especificacbes
do equipamento aprovado;

e) responsabilizar-se pela manutencdo da qualidade do EPI que deu origem ao Certificado de
Aprovacéao - CA;

f) comercializar ou colocar a venda somente o EPI, portador de CA;

g) comunicar ao 6rgdo nacional competente em matéria de seguranca e salde no trabalho
quaisquer alteracdes dos dados cadastrais fornecidos;

h) comercializar o EPI com instru¢des técnicas no idioma nacional, orientando sua utilizagéo,
manutencdo, restricdo e demais referéncias ao seu uso;

i) fazer constar do EPI o niumero do lote de fabricacao; e,

i) providenciar a avaliagdo da conformidade do EPI no ambito do SINMETRO, quando for o
caso.

6.9 - Certificado de Aprovacéo - CA
6.9.1 - Para fins de comercializacdo o CA concedido aos EPI tera validade:

a) de 5 (cinco) anos, para aqueles equipamentos com laudos de ensaio que ndo tenham sua
conformidade avaliada no &mbito do SINMETRO;
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b) do prazo vinculado & avaliagdo da conformidade no ambito do SINMETRO, quando for o
caso;

¢) de 2 (dois) anos, para os EPI desenvolvidos até a data da publicacdo desta Norma, quando
ndo existirem normas técnicas nacionais ou internacionais, oficialmente reconhecidas, ou
laboratorio capacitado para realizacdo dos ensaios, sendo que nesses casos 0s EPI terdo sua
aprovacdo pelo 6rgdo nacional competente em matéria de seguranga e saude no trabalho,
mediante apresentacéo e andlise do Termo de Responsabilidade Técnica e da especificagdo
técnica de fabricagdo, podendo ser renovado até 2006, quando se expirardo 0S prazos
concedidos; e,

d) de 2 (dois) anos, renovaveis por igual periodo, para os EPI desenvolvidos apés a data da
publicacdo desta NR, quando ndo existirem normas técnicas nacionais ou internacionais,
oficialmente reconhecidas, ou laboratério capacitado para realizacdo dos ensaios, caso em que
os EPI serdo aprovados pelo érgao nacional competente em matéria de seguranca e saude no
trabalho, mediante apresentacdo e analise do Termo de Responsabilidade Técnica e da
especificacdo técnica de fabricacao.

6.9.2 - O 6rgdo nacional competente em matéria de seguranca e salde no trabalho, quando
necessario e mediante justificativa podera estabelecer prazos diversos daqueles dispostos no
subitem 6.9.1.

6.9.3 - Todo EPI devera apresentar em caracteres indeléveis e bem visiveis, 0 nome comercial
da empresa fabricante, o lote de fabricacdo e o numero do CA, ou, no caso de EPI importado, o
nome do importador, o lote de fabricacdo e o nimero do CA.

6.9.3.1 - Na impossibilidade de cumprir 0 determinado no item 6.9.3, o 6rgdo nacional
competente em matéria de seguranca e salde no trabalho podera autorizar forma alternativa
de gravacao, a ser proposta pelo fabricante ou importador, devendo esta constar do CA.

6.10 - Restauracgédo, lavagem e higienizacéo de EPI

6.10.1 - Os EPI passiveis de restauracao, lavagem e higienizagdo, serdo definidos pela
comisséo tripartite constituida, na forma do disposto no item 6.4.1, desta NR, devendo manter
as caracteristicas de protec¢éao original.

6.11 - Da competéncia do Ministério do Trabalho e Emprego / MTE

6.11.1 - Cabe ao 6rgéo nacional competente em matéria de seguranca e salde no trabalho:

a) cadastrar o fabricante ou importador de EPI;

b) receber e examinar a documentagéo para emitir ou renovar o CA de EPI,

c) estabelecer, quando necessario, 0s regulamentos técnicos para ensaios de EPI;

d) emitir ou renovar o CA e o cadastro de fabricante ou importador;

e) fiscalizar a qualidade do EPI;

f) suspender o cadastramento da empresa fabricante ou importadora; e,

g) cancelar o CA.

6.11.1.1 - Sempre que julgar necessario o 6rgdo nacional competente em matéria de
seguranca e salde no trabalho, podera requisitar amostras de EPI, identificadas com o nome

do fabricante e o nimero de referéncia, além de outros requisitos.

6.11.2 - Cabe ao 6rgéo regional do MTE:
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a) fiscalizar e orientar quanto ao uso adequado e a qualidade do EPI;
b) recolher amostras de EPI; e,

c) aplicar, na sua esfera de competéncia, as penalidades cabiveis pelo descumprimento desta
NR.

6.12 - Fiscalizacéo para verificacdo do cumprimento das exigéncias legais relativas ao EPI.

6.12.1 - Por ocasido da fiscalizagdo poderdo ser recolhidas amostras de EPI, no fabricante ou
importador e seus distribuidores ou revendedores, ou ainda, junto a empresa utilizadora, em
namero minimo a ser estabelecido nas normas técnicas de ensaio, as quais serao
encaminhadas, mediante oficio da autoridade regional competente em matéria de seguranca e
saude no trabalho, a um laboratério credenciado junto ao MTE ou ao SINMETRO, capaz de
realizar os respectivos laudos de ensaios, ensejando comunica¢ao posterior ao 6rgdo nacional
competente.

6.12.2 - O laboratério credenciado junto ao MTE ou ao SINMETRO, devera elaborar laudo
técnico, no prazo de 30 (trinta) dias a contar do recebimento das amostras, ressalvado os
casos em que o laboratério justificar a necessidade de dilatagdo deste prazo, e encaminha-lo
ao o6rgdo nacional competente em matéria de seguranca e saude no trabalho, ficando
reservado a parte interessada acompanhar a realiza¢do dos ensaios.

6.12.2.1 - Se o laudo de ensaio concluir que o EPI analisado ndo atende aos requisitos
minimos especificados em normas técnicas, o 6rgdo nacional competente em matéria de
seguranca e saude no trabalho, expedira ato suspendendo a comercializacdo e a utilizacdo do
lote do equipamento referenciado, publicando a deciséo no Diario Oficial da Unido - DOU.

6.12.2.2 - A Secretaria de Inspecdo do Trabalho - SIT, quando julgar necessario, podera
requisitar para analisar, outros lotes do EPI, antes de proferir a deciséo final.

6.12.2.3 - ApOs a suspensao de que trata o subitem 6.12.2.1, a empresa terd o prazo de 10
(dez) dias para apresentar defesa escrita ao Orgdo nacional competente em matéria de
seguranca e saude no trabalho.

6.12.2.4 - Esgotado o prazo de apresentacdo de defesa escrita, a autoridade competente do
Departamento de Seguranca e Salde no Trabalho - DSST, analisara o processo e proferira
sua decisao, publicando-a no DOU.

6.12.2.5 - Da decisdo da autoridade responsavel pelo DSST, cabera recurso, em Ultima
instancia, ao Secretario de Inspec¢édo do Trabalho, no prazo de 10 (dez) dias a contar da data
da publicacdo da deciséo recorrida.

6.12.2.6 - Mantida a decisdo recorrida, o Secretario de Inspecdo do Trabalho podera
determinar o recolhimento do(s) lote(s), com a consequente proibicdo de sua comercializacédo
ou ainda o cancelamento do CA.

6.12.3 - Nos casos de reincidéncia de cancelamento do CA, ficard a critério da autoridade
competente em matéria de seguranca e salude no trabalho a decisdo pela concessédo, ou nao,
de um novo CA

6.12.4 - As demais situagBes em que ocorra suspeicdo de irregularidade, ensejardo
comunicacdo imediata as empresas fabricantes ou importadoras, podendo a autoridade
competente em matéria de seguranca e saude no trabalho suspender a validade dos
Certificados de Aprovacdo de EPI emitidos em favor das mesmas, adotando as providéncias
cabiveis.
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ANEXO C - Lista de equipamentos de protecéo individual

A - EPI PARA PROTECAO DA CABECA

A.1 - Capacete

a) Capacete de seguranca para protecdo contra impactos de objetos sobre o cranio;
b) capacete de seguranca para protecdo contra choques elétricos;

c) capacete de seguranca para protecdo do cranio e face contra riscos provenientes de fontes
geradoras de calor nos trabalhos de combate a incéndio.

A.2 - Capuz
a) Capuz de seguranca para protecao do cranio e pescoco contra riscos de origem térmica;

b) capuz de seguranca para protecdo do cranio e pescog¢o contra respingos de produtos
guimicos;

¢) capuz de seguranga para prote¢do do cranio em trabalhos onde haja risco de contato com
partes giratérias ou méveis de maquinas.

B - EPI PARA PROTECAO DOS OLHOS E FACE

B.1 - Oculos

a) Oculos de seguranca para protecdo dos olhos contra impactos de particulas volantes;

b) 6culos de seguranga para protecéo dos olhos contra luminosidade intensa;

¢) 6culos de seguranca para protecdo dos olhos contra radiacéo ultra-violeta;

d) 6culos de seguranca para protecédo dos olhos contra radiacdo infra-vermelha;

e) 6culos de seguranca para protecdo dos olhos contra respingos de produtos quimicos.

B.2 - Protetor facial

a) Protetor facial de seguranca para protegdo da face contra impactos de particulas volantes;
b) protetor facial de seguranga para protecao da face contra respingos de produtos quimicos;
c) protetor facial de seguranca para protecéo da face contra radiagao infra-vermelha;

d) protetor facial de seguranca para protecéo dos olhos contra luminosidade intensa.

B.3 - Méascara de Solda

a) Mascara de solda de seguranca para protecdo dos olhos e face contra impactos de
particulas volantes;

b) méascara de solda de seguranca para protecéo dos olhos e face contra radiagdo ultra-violeta;

¢) mascara de solda de seguranca para protecdo dos olhos e face contra radiagcéo infra-
vermelha;

d) méascara de solda de seguranca para protecéo dos olhos e face contra luminosidade intensa.
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C - EPI PARA PROTECAO AUDITIVA
C.1 - Protetor auditivo

a) Protetor auditivo circum-auricular para protecéo do sistema auditivo contra niveis de presséo
sonora superiores ao estabelecido na NR - 15, Anexos | e Il;

b) protetor auditivo de insergcdo para protecao do sistema auditivo contra niveis de pressdo
sonora superiores ao estabelecido na NR - 15, Anexos | e II;

) protetor auditivo semi-auricular para prote¢do do sistema auditivo contra niveis de presséo
sonora superiores ao estabelecido na NR - 15, Anexos | e Il.

D - EPI PARA PROTEGCAO RESPIRATORIA
D.1 - Respirador purificador de ar
a) Respirador purificador de ar para protecao das vias respiratérias contra poeiras e névoas;

b) respirador purificador de ar para protecao das vias respiratorias contra poeiras, névoas e
fumos;

c¢) respirador purificador de ar para protecdo das vias respiratdrias contra poeiras, névoas,
fumos e radionuclideos;

d) respirador purificador de ar para protecdo das vias respiratérias contra vapores organicos ou
gases acidos em ambientes com concentracao inferior a 50 ppm (parte por milhdo);

e) respirador purificador de ar para protecao das vias respiratérias contra gases emanados de
produtos quimicos;

f) respirador purificador de ar para protecao das vias respiratdrias contra particulas e gases
emanados de produtos quimicos;

g) respirador purificador de ar motorizado para protecdo das vias respiratorias contra poeiras,
névoas, fumos e radionuclideos.

D.2 - Respirador de aducéo de ar
a) respirador de aducao de ar tipo linha de ar comprimido para protecdo das vias respiratérias
em atmosferas com concentracdo Imediatamente Perigosa a Vida e a Salude e em ambientes

confinados;

b) mascara autbnoma de circuito aberto ou fechado para protecao das vias respiratdrias em
atmosferas com concentracdo Imediatamente Perigosa a Vida e a Saude e em ambientes
confinados;

D.3 - Respirador de fuga

a) Respirador de fuga para protecdo das vias respiratGrias contra agentes quimicos em
condicBes de escape de atmosferas Imediatamente Perigosa a Vida e a Saldde ou com
concentracdo de oxigénio menor que 18 % em volume.

E - EPI PARA PROTECAO DO TRONCO

E.1 - Vestimentas de seguranca que oferecam prote¢cdo ao tronco contra riscos de origem
térmica, mecénica, quimica, radioativa e meteoroldgica e umidade proveniente de operacdes

com uso de agua.

F - EPI PARA PROTEGAO DOS MEMBROS SUPERIORES
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F.1-Luva

a) Luva de seguranca para protecdo das maos contra agentes abrasivos e escoriantes;
b) luva de seguranca para protecdo das maos contra agentes cortantes e perfurantes;
¢) luva de seguranca para prote¢édo das méaos contra choques elétricos;

d) luva de seguranca para protecao das maos contra agentes térmicos;

e) luva de seguranca para protecao das maos contra agentes biolégicos;

f) luva de seguranca para protecéo das maos contra agentes quimicos;

g) luva de seguranca para protecdo das maos contra vibracdes;

h) luva de seguranca para protecdo das maos contra radia¢gdes ionizantes.

F.2 - Creme protetor

a) Creme protetor de seguranga para protecdo dos membros superiores contra agentes
quimicos, de acordo com a Portaria SSST n° 26, de 29/12/1994.

F.3 - Manga
a) Manga de seguranca para protecdo do braco e do antebrago contra choques elétricos;

b) manga de seguranca para protecdo do braco e do antebrago contra agentes abrasivos e
escoriantes;

c) manga de seguranca para protecdo do bragco e do antebraco contra agentes cortantes e
perfurantes.

d) manga de seguranca para protecao do braco e do antebraco contra umidade proveniente de
operacgdes com uso de agua;

€) manga de seguranca para protecdo do braco e do antebraco contra agentes térmicos.
F.4 - Bragadeira

a) Bracadeira de seguranca para protecdo do antebraco contra agentes cortantes.

F.5 - Dedeira

a) Dedeira de seguranca para prote¢cdo dos dedos contra agentes abrasivos e escoriantes.
G - EPI PARA PROTECAO DOS MEMBROS INFERIORES

G.1 - Calcado

a) Calcado de seguranca para protecdo contra impactos de quedas de objetos sobre os
artelhos;

b) calgcado de seguranca para protecédo dos pés contra choques elétricos;
¢) calgado de seguranca para protecdo dos pés contra agentes térmicos;

d) calcado de seguranca para protecéo dos pés contra agentes cortantes e escoriantes;
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e) calcado de seguranca para protecdo dos pés e pernas contra umidade proveniente de
operacdes com uso de agua;

f) calcado de seguranca para protecdo dos pés e pernas contra respingos de produtos
guimicos.

G.2 - Meia

a) Meia de seguranca para protecdo dos pés contra baixas temperaturas.

G.3 - Perneira

a) Perneira de seguranca para prote¢do da perna contra agentes abrasivos e escoriantes;
b) perneira de seguranca para protecado da perna contra agentes térmicos;

C) perneira de seguranca para protecdo da perna contra respingos de produtos quimicos;
d) perneira de seguranca para protecdo da perna contra agentes cortantes e perfurantes;

e) perneira de seguranca para protecdo da perna contra umidade proveniente de operagfes
com uso de agua.

G.4 - Calca

a) Calca de seguranca para protecao das pernas contra agentes abrasivos e escoriantes;
b) calca de seguranca para protecao das pernas contra respingos de produtos quimicos;
c) calca de seguranca para protecéo das pernas contra agentes térmicos;

d) calca de seguranca para protecdo das pernas contra umidade proveniente de operacdes
com uso de agua.

H - EPI PARA PROTECAO DO CORPO INTEIRO
H.1 - Macacéao

a) Macacdo de seguranca para protecdo do tronco e membros superiores e inferiores contra
chamas;

b) macacdo de seguranca para protecdo do tronco e membros superiores e inferiores contra
agentes térmicos;

¢) macacéo de seguranca para protecdo do tronco e membros superiores e inferiores contra
respingos de produtos quimicos;

d) macacdo de seguranca para protecdo do tronco e membros superiores e inferiores contra
umidade proveniente de opera¢des com uso de agua.

H.2 - Conjunto

a) Conjunto de seguranca, formado por calca e blusdo ou jaqueta ou paletd, para protecédo do
tronco e membros superiores e inferiores contra agentes térmicos;

b) conjunto de seguranca, formado por cal¢ca e blusdo ou jaqueta ou paleto, para protecdo do
tronco e membros superiores e inferiores contra respingos de produtos quimicos;
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¢) conjunto de seguranca, formado por cal¢ca e blusdo ou jaqueta ou paletd, para protecdo do
tronco e membros superiores e inferiores contra umidade proveniente de operacdes com uso
de agua;

d) conjunto de seguranga, formado por calca e blusdo ou jaqueta ou paletd, para protecdo do
tronco e membros superiores e inferiores contra chamas.

H.3 - Vestimenta de corpo inteiro

a) Vestimenta de seguranca para protecdo de todo o corpo contra respingos de produtos
quimicos;

b) vestimenta de seguranca para protecdo de todo o corpo contra umidade proveniente de
operacdes com agua.

| - EPI PARA PROTEGAO CONTRA QUEDAS COM DIFERENCA DE NIiVEL
I.1 - Dispositivo trava-queda

a) Dispositivo trava-queda de seguranca para prote¢cdo do usudrio contra quedas em
operacbes com movimentacdo vertical ou horizontal, quando utilizado com cinturdo de
seguranga para protecdo contra quedas.

1.2 - Cinturdo

a) Cinturdo de seguranca para protecdo do usuario contra riscos de queda em trabalhos em
altura;

b) cinturdo de seguranca para protecdo do usuario contra riscos de queda no posicionamento
em trabalhos em altura.

Nota: O presente Anexo poderd ser alterado por portaria especifica a ser expedida pelo 6rgao
nacional competente em matéria de seguranga e saude no trabalho, apés observado o disposto
no subitem 6.4.1.

ANEXO I

1.1 - O cadastramento das empresas fabricantes ou importadoras, sera feito mediante a
apresentacdo de formulario Unico, conforme o modelo disposto no ANEXO IIl, desta NR,
devidamente preenchido e acompanhado de requerimento dirigido ao 6rgdo nacional
competente em matéria de seguranca e salde no trabalho.

1.2 - Para obter o CA, o fabricante nacional ou o importador, devera requerer junto ao 6rgao
nacional competente em matéria de seguranca e saude no trabalho a aprovacgéo do EPI.

1.3 - O requerimento para aprovac¢édo do EPI de fabricagdo nacional ou importado devera ser
formulado, solicitando a emissdo ou renovacdo do CA e instruido com os seguintes
documentos:

a) memorial descritivo do EPI, incluindo o correspondente enquadramento no ANEXO | desta
NR, suas caracteristicas técnicas, materiais empregados na sua fabricacdo, uso a que se
destina e suas restri¢des;

b) cépia autenticada do relatério de ensaio, emitido por laboratério credenciado pelo 6rgao
competente em matéria de seguranca e saude no trabalho ou do documento que comprove
que o produto teve sua conformidade avaliada no ambito do SINMETRO, ou, ainda, no caso de
nao haver laboratério credenciado capaz de elaborar o relatério de ensaio, do Termo de
Responsabilidade Técnica, assinado pelo fabricante ou importador, e por um técnico registrado
em Conselho Regional da Categoria;
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¢) copia autenticada e atualizada do comprovante de localizacdo do estabelecimento, e,

d) copia autenticada do certificado de origem e declaracdo do fabricante estrangeiro
autorizando o importador ou o fabricante nacional a comercializar o produto no Brasil, quando
se tratar de EPI importado.

ANEXO Il

MINISTERIO DO TRABALHO E EMPREGO SECRETARIA DE INSPECAO DO TRABALHO
DEPARTAMENTO DE SEGURANGCA E SAUDE NO TRABALHO

FORMULARIO UNICO PARA CADASTRAMENTO DE EMPRESA FABRICANTE OU
IMPORTADORA DE EQUIPAMENTO DE PROTEGCAO INDIVIDUAL

- Identificacéo do fabricante ou importador de EPI:

Fabricante Importador Fabricante e Importador
Razéo Social:

Nome Fantasia: CNPJ/MF:

Inscricdo Estadual - IE: Inscrigdo Municipal - IM:

Endereco: Bairro: CEP:

Cidade: Estado:

Telefone: Fax:

E-Mail: Ramo de Atividade:

CNAE (Fabricante): CClI da SRF/MF (Importador):

2 - Responsavel perante o DSST / SIT:

a) Diretores:

Nome N.° da Identidade Cargo na Empresa
1

2

3

b) Departamento Técnico:

Nome N.°do Registro Prof.  Conselho Prof./Estado
1

2

3 - Lista de EPI fabricados:

4 - Observagoes:

a) Este formulario Unico devera ser preenchido e atualizado, sempre que houver alteracéo,
acompanhado de requerimento ao DSST / SIT / MTE;

b) Cépia autenticada do Contrato Social onde conste dentre os objetivos sociais da empresa, a
fabricacdo e/ou importacao de EPI.

Nota: As declara¢cfes anteriormente prestadas sdo de inteira responsabilidade do fabricante ou
importador, passiveis de verificacdo e eventuais penalidades, facultadas em Lei.

, de de

Diretor ou Representante Legal
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das fibras e filamentos téxteis -
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Produto Téxtil

Anexo | ao Regulamento Téxtil

Denominacgéo e descri¢cdo das principais fibras e filamentos téxteis

02

Denominagéo

Descri¢éo das fibras e filamentos

1a

fibra do velo do carneiro ou ovelha (Ovis Aries).

alpaca, lhama, camelo, cabra,

cachemir, mohair, angord, viscunha,
iaque, guanaco, castor, lontra,
precedidos ou ndo de denominagéo

"pélo”

pélo ou la dos animais: alpaca, lhama, camelo, cabra, cachemir, mohair,

coelho, angora, vicunha, iaque, guanaco, castor, lontra.

pélo ou crina com indicacdo da

espécie animal

pélo de outros animais ndo mencionados nos itens 1 e 2.

seda fibra proveniente exclusivamente dos casulos de insetos sericigenos.

algodéo fibra proveniente das sementes de planta de algodéo (Glossyplum)

capoque fibra proveniente do interior do fruto da capoque (Celba Pentandra).

linho fibra proveniente do liber do linho (Linum Usitatissimum).

canhamo fibra proveniente do liber da planta do Canhamo (Cannabis Sativa).

iuta fibra proveniente do liber da planta do Corchérus Olitorius e do liber da
Corchorus Capsularis.

abaca fibra proveniente das luvas foliares da Musa Textilis.

alfa fibra proveniente da folha da Stipa Tenacissima.

coco fibra proveniente da Cocos Mucifera.

retama ou giesta fiora proveniente do liber do Cytisus Scoparius e/ou do
Spartum Junceum.

kenaf fibra proveniente do liber do Hibiscus Cannabinus.

] fiora  proveniente do liber da Boehmeria Nivea e da
ram Boehmeria Tenacissima.
sisal fibra proveniente das folhas da Agave Sisalana.

sunn (Bis Sunn)

fibra proveniente do liber da Crotalaria Juncea.




29

30

31

32

33

34

35

190

fiora formada de macromoléculas lineares que apresentam,

anidex pelo menos, 50% por peso de um ou mais ésteres de alcool monohidrico e
cido acrilico.
henequen (Ter Henequen) fibra proveniente de Agave Fourcroides.

magucy (Quarter Maguey)

fibra proveniente do liber da Agave Cantala.

malva

fibra proveniente de Hibiscus Sylvestres.

carud (Caroa)

fibra proveniente da Neoglazovia Variegata.

guaxima fibra proveniente da Abutilon Hirsutum.
tucum fibra proveniente do fruto da Tucuma Bactris.
pita (Piteira) 0 mesmo que Agave Americana.

fibra de acetato da celulose com pelo menos 92%, dos quais, pelo menos,

acetato o . )

74% dos grupos hidréxilos sao acetilados.
alginato fibra obtida a partir de sais metalicos de acidos alginico.
cupramonio (Cupro) fibra de celulose regenerada obtida pelo processo cuproamoniacal.

fibra de celulose regenerada obtida pelos processos que permitam alta
tenacidade e alto médulo de elasticidade no estado molhado. Estas fibras

modal devem ser capazes de resistir quando molhadas uma carga de 22,5g
aproximadamente por tex. Por menos desta carga, o alongamento no
estado molhado nao deve ser superior a 15%.
. fibra obtida a partir de substancias proteinicas naturais regeneradas e
proteinica . . .
estabilizadas sob a acdo de agentes quimicos.
) fibra de acetato de celulose da qual pelo menos 92% dos grupos hidroxilas
triacetato ~ ]
séo acetilados.
) fibra de celulose regenerada obtida pelo processo viscose para a fibra
viscose i ]
continua e descontinua.
" fibora formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia,
acrilico
pelo menos, 85% em massa de acrilonitrila.
lorofib fibora formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia
clorofibra
mais de 50% em massa de mondmero vinil ou vinilideno clorado.
] fibra formada de macromoléculas lineares, obtidas a partir de monémeros
fluorofibra o
alifaticos fluorocarbonados.
fibra em que a substancia constituinte € uma poliamida sintética de cadeia,
aramida em que no minimo 85% das ligagGes de amidas sao feitas diretamente em
dois anéis aromaticos.
poliamida fibora formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia a
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repeticdo do grupo funcional amida.

fibora formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia,

poliéster ] _ . .
pelo menos, 85% em massa de um éster de diol e de 4cido tereftélico.
letil fibra formada de macromoléculas lineares saturadas de hidrocarbonetos
polietileno o ~ o
alifaticos ndo substituidos.
fibra formada de macromoléculas lineares saturadas de hidrocarbonetos
polipropileno alifaticos, das quais um carbono, entre cada dois, comporta uma

ramificacdo metila, em disposicao isotactica e sem substituices ulteriores.

policarbamida

fibora formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia a

repeticdo do grupo funcional uréia.

papoula sdo francisco canhamo brasileiro.
) fibra formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia a
poliuretana o ]
repeticdo do grupamento funcional uretana.
il fibra formada de macromoléculas lineares cuja cadeia € constituida de
vinila
alcool polivinilico com taxa de acetilacéo.
fibora formada de terpolimero de acrilonitrila, de um mondémero vinilico
trivinil clorado e de um terceiro monémero vinilico do qual nenhum representa
50% da massa total.
elastofibra constituida de poliisopropeno natural ou sintético, ou de um ou
) varios dienos polimerizados com ou sem mondmeros vinilicos, em que,
elastodieno ) i o ) ) o
esticada até atingir o triplo do seu comprimento inicial, recupera
rapidamente quando a for¢ca de tracao deixa de existir.
fibra elastica constituida de pelo menos 85% de massa de poliuretana
elastano segmentada, e que, esticada até atingir o triplo do seu comprimento nicial,
recupera rapidamente quando a forca de tracdo deixa de existir.
vidro téxtil fibra constituida de vidro.

0 nome correspondente do material
do qual estd composta a fibra, por
exemplo: metal (metalica,

papel,

precedidos ou ndo da palavra "fio"

metalizada), amianto,

fibras obtidas a partir de produtos naturais, artificiais ou sintéticos.

ou "fibra".
. fibora formada de macromoléculas lineares que apresentam na cadeia
modacrilico . .
mais de 50% e menos de 85% em massa de grupamento acrilonitrilico.
liocel fribra celulésica obtida por um processo de fiagao em solvente organica.
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ANEXO E — Acabamentos - Costa(2006)

O acabamento é realizado por tratamento mecéanico ou quimico para
melhorar no tecido algumas propriedades como aparéncia, brilho,
toque, caimento, resisténcia, estabilidade, repeléncia a sujeira, a
dgua e ao fogo (ARAUJO e CASTRO, 1984 apud
FORGIARINI(2006) ).

Os acabamentos mecénicos sdo aqueles que vao alterar as propriedades dos tecidos apenas
por acdo mecénica, sem a utilizacdo de produtos quimicos.

Entre os produtos mecanicos estdo a cardacdo — objetivo é levantar pelos, puxar as pontas das
fibras para fora do tecido a fim de obter melhor toque. A navalhagem — objetivo é cortar o pelo
apos a cardacdo. O tecido deve apresentar uma superficie homogénea.

A decatissagem — o objetivo € eliminar o brilho, atuar sobre o toque e a estabilidade
dimensional do tecido. Este acabamento é muito freqliente em tecidos de la e de viscose

aumentando a estabilidade dimensional.

Acabamentos quimicos sdo aqueles que vao alterar as propriedades dos tecidos por agdo de
produtos quimicos. Entre os produtos utilizados nos acabamentos quimicos estédo os produtos
de carga — aqueles que se destinam a aumentar o peso e o corpo dos tecidos, tornando-os
mais rigidos. Entre os produtos utilizados para este fim estdo o amido, as resinas e 0s
derivados celulésicos.

As resinas termoplésticas — substancias que se polimerizam sob a¢do do calor, também
reagem com a celulose, englobam os efeitos anti-ruga, plissado permante, anti-encolhimento.
Os efeitos secundéarios sédo a resisténcia a tracdo e abrasédo, alteracdo na tonalidade da cor,
diminuicdo da solidez dos tintos e estampados. Produtos de hidrofobacao — sdo aqueles que
modificam a tensédo superficial do tecido em relagdo a agua, como exemplo temos as ceras,
parafinas e silicones. Produtos oleofobos — sé@o produtos que aplicados na superficie do tecido
modificam a tensdo superficial das fibras de forma que repilam a sujeira. Como exemplo:
polimeros fluorcarbonados. Produtos anti-espuma — s&o aqueles empregados em banho de
acabamentos com o objetivo de diminuir a possibilidade de formacao de espumas (indesejaveis
na tinturaria, estamparia). Produtos biocidas — produtos que aplicados aos produtos téxteis
impedem o ataque e proliferacao de microorganismos como fungos e bacteriais. Produtos anti-
estaticos — produtos indicados para diminuir a eletricidade estatica que também esta
relacionada a fraca absorcédo da umidade. Acabamento anti-feltragem — o objetivo é reduzir a

feltragem da la.
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ANEXO F — Beneficiamentos - Costa(2006)

“O beneficiamento téxtil consiste em um conjunto de processos aplicados aos materiais téxteis
objetivando transforma-los, a partir dos estados crus, em artigos brancos, tingidos, estampados
e acabados.” FORGIARINI(2006)

Beneficiamentos primarios - Costa(2006)

Sao todos os processos aplicados aos materiais téxteis preparando-os para beneficiamentos
posteriores. Apds esta etapa 0s materiais téxteis adquirem caracteristicas como limpeza,
hidrofilidade, brancura e brilho.

Estes tratamentos introdutorios eliminam dos materiais téxteis: gomas, 0leos, ceras, gorduras,
pigmentos e sujeiras em geral. SolugBes de engomagem e marcacdes e sujeiras adquiridas
durante o processo de fiagéo e tecelagem.

As principais etapas do beneficiamento primario: escovagem e navalhagem — passagem do
tecido em contato com escovas que levantam o pelo dos tecidos preparando-os para a
navalhagem — corte dos pelos levantados pelo contato com navalhas de forma helicoidal.

A chamuscagem — queima dos pelos superficiais de fios e tecidos realizada por uma
chamuscadeira tornando os fios e tecidos mais lisos.

Desengomagem — é o tratamento que tem por objetivo eliminar o amido e os demais produtos
usados na engomagem, tornando o amido soldvel em agua e facilitando sua remocéo do tecido
através de lavagens.

Cozinhamento — é a fervura do material téxtil de origem vegetal com objetivo de remocéo de
impurezas(ceras, graxas ou gorduras). Apds este cozimento a fibra celulésica esta pronta para
o0 alvejamento e tingimento.

Purga — é um tratamento com detergente e Aalcalis fraco com uma temperatura e tempo
determinados.

Alvejamento quimico — é o branqueamento das fibras com produtos quimicos (hipoclorito de
sodio, peroxido de hidrogénio e clorito de sddio — dependendo do tipo de fibra).

Mercerizacao — a mercerizacao da ao material téxtil brilho, maior afinidade aos corantes, toque
mais macio, maior resitencia mecanica e a rotura, maior resisténcia a encolhimento. Este
tratamento é feito através de uma solugéo de hidréxido de sédio concentrado a frio aplicado
sob tensdo ao algodao ou linho.

Alcalinizacdo — proporciona ao material téxtil encolhimento, espessamento, aumento de
resisténcia e do poder de absorcédo de corantes. Também chamado de caustificacao e de
lixiviagao € o tratamento da celulose com hidréxido de s6dio em temperatura ambiente.

Fixacdo previa — é o tratamento aplicado aos materiais téxteis a fim de proporcionar
estabilidade dimensional, pode ser feita com ar quente ou termofixacao. A fixacdo previa
proporciona uma retengdo da forma, uma melhor resisténcia ao enrugamento, melhor absorgéo

de umidade — com secagens mais rapidas e toque apropriado.
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Beneficiamentos secundéarios Costa(2006)

Como beneficiamento secundarios temos o tingimento e a estamparia

O tingimento é o processo que torna os materiais téxteis coloridos. O tingimento tem as
seguintes fases: montagem — fase em que o corante' adere a fibra, pode ocorrer por
esgotamento ou impregnacdo. A seguir tem-se a fase de fixacdo — fase em que o corante se
fixa a fibra a fim de resistir aos agentes desencadeadores de desgaste. E o tratamento final —
consiste na eliminagcdo da parcela do corante que ndo foi fixada(através de lavagem,
ensaboamento e enxague).

O tingimento tem por caracteristica: a afinidade — quando o corante passa a fazer parte
integrante da fibra. A igualizacao — a cor aplicada deve ser uniforme em toda a extenséo do
material téxtil. A resisténcia ou solidez — a cor dever resistir aos agentes desencadeadores de
desgaste(luz, suor, cloro, agua do mar, etc) e economia — o tingimento ndo deve ultrapassar as
guantidades estritamente necessarias de corantes, produtos auxiliares e tempo de realizacao.
A estamparia é o beneficiamento téxtil que tem por objetivo imprimir desenhos coloridos nos
tecidos 0s processos mais comuns de estamparia sdo:

Estamparia a quadros manual — processo de estampagem do tecido no qual é utilizada uma
tela que possui areas perfuradas que permitem que a pasta colorida passe para o tecido.
Estamparia a quadros automatica — neste processo o tecido € colocado sobre uma manta que
se movimenta na medida do encaixe do desenho enquanto os quadros permanecem fixos.
Estamparia com cilindros de cobre — utiliza-se um rolo metalico revestido de cobre gravado em
baixo relevo, a cor é transferida dos sulcos do rolo para o tecido por meio de uma forte

pressao.

! Corantes — substancias que se aplicam aos materiais texteis a fim de modificar sua cor
original, encontrados em forma de po,pasta ou liquidos. Os corantes tem a seguinte
classificagdo : corantes diretos — solivel em agua, tingem a celulose, precisam ser fixados.
Corantes acidos — soluvel em agua, necessitam ser misturados com sal e substancia acida
para serem fixados. Indicado para fibras protéicas e poliamidicas. Corantes basicos — em
solucdo aquosa e acidulada tingem a la e seda natural. Também tingem outros materiais
téxteis desde que tratados previamente. Corante azoico — corantes obtidos sinteticamente
sobre as fibras (vegetais, seda natural, viscose e poliamida) no momento do tingimento.
Corante a cuba — também chamado de corante a tina e de redugdo — indicado para celulose.
Corantes leucoester — derivados dos corantes de cuba usados para celulose e poliéster,
usados para cores pasteis. Corantes ao enxofre — insolUveis em agua até ser transformado em
soluvel através de outros produtos. Usados em fibras vegetais. Corantes reativos — solavel em
agua indicado para algodéo e viscose resultam em cores sélidas com luminosidade. Corantes

dispersos — insollveis em agua. Indicado para sintéticos.
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Estamparia com cilindros perfurados — utilizado principalmente para estampagem de listras e
desenhos florais, aplicados em toda extensdo do tecido. As maquinas funcionam por um tapete
rolante onde é colado o tecido e sobre o qual vao rolar os diferentes cilindros para aplicacéo de
varias cores. No final o tecido é descolado e entra imediatamente na camara de secagem.
Estamparia por transferéncia Pode ser : termoestamparia — a transferéncia da cor do papel
para o tecido é feita sob acédo do calor. Estamparia direta - envolve um rolo de cobre onde o
padrdo é transferido para o tecido sob pressdo. Estamparia por reserva — uma substancia
repelente de corante é seletivamente aplicada ao tecido, que é entédo colocado em um banho
de tingimento.Estamparia por corrosao — todo o tecido é tingido, uma padrdo é estampado no
tecido com um produto quimico que oxida ou reduz o corante, criando um padrdo branco em
um fundo colorido.

Os materiais usados no processo de estamparia sdo os pigmentos® e as pastas: normal,
mix(plastica para fundos escuros), puff (infla com calor, na polimerizadeira),perolado (brilho) e

glitter(efeito prateado, alto brilho).

2 Pigmentos sdo utilizados para coloracdo local (estampa) dos tecidos de forma superficial.
Também chamados de tinta de tecidos, sao faceis de usar, ndo requerem a preparacédo da
superficie que os corantes exigem.

Pigmentos e corantes : corante — gruda na fibra e interpenatra-se, pigmentos assentam-se na
superficie do tecido. Corantes sdo transparentes e pigmentos opacos. Pigmentos tendem a

fazer o tecido ficar duro, corantes nao afetam o caimento do tecido.
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Anexo G — definicdo de enfermeiro, técnicos de enfermagem e auxiliares

LEI N° 7.498, de 25 de junho de 1986 disponivel em http://www.lei.adv.br/7498-86.htm
27/8/2007 16:18:41

Dispbe sobre a Regulamentacado do Exercicio da Enfermagem, e da outras Providéncias.

Art. 1° - E livre o exercicio da Enfermagem em todo o Territério Nacional, observadas as
disposicdes desta Lei.

Art. 2° - A Enfermagem e suas atividades auxiliares somente podem ser exercidas por pessoas
legalmente habilitadas e inscritas no Conselho Regional de Enfermagem com jurisdicdo na
area onde ocorre 0 exercicio.

Paragrafo Unico. A Enfermagem € exercida privativamente pelo Enfermeiro, pelo Técnico de
Enfermagem, pelo Auxiliar de Enfermagem e pela Parteira, respeitados os respectivos graus de
habilitacéo.

Art. 3° - O planejamento e a programacao das instituicbes e servicos de saude incluem
planejamento e programacéao de Enfermagem.

Art. 4° - A programacado de Enfermagem inclui a prescricdo da assisténcia de Enfermagem.
Art. 5° - (Vetado).

§ 1 - (Vetado).

§ 2 - (Vetado).

Art. 6° - S80 Enfermeiros:

| - o titular do diploma de Enfermeiro conferido por instituicdo de ensino, nos termos da lei;

Il - o titular do diploma ou certificado de Obstetriz ou de Enfermeira Obstétrica, conferido nos
termos da lei;

Il - o titular do diploma ou certificado de Enfermeira e a titular do diploma ou certificado de
Enfermeira Obstétrica ou de Obstetriz, ou equivalente, conferido por escola estrangeira
segundo as leis do pais, registrado em virtude de acordo de intercambio cultural ou revalidado
no Brasil como diploma de Enfermeiro, de Enfermeira Obstétrica ou de Obstetriz;

IV - aqueles que, ndo abrangidos pelos incisos anteriores, obtiverem titulo de Enfermeiro
conforme o disposto na alinea "d", do Art. 3, do Decreto n° 50.387, de 28 de marc¢o de 1961.

Art. 7° - S80 Técnicos de Enfermagem:

| - o titular do diploma ou do certificado de Técnico de Enfermagem, expedido de acordo com a
legislacao e registrado pelo 6érgdo competente;

Il - o titular do diploma ou do certificado legalmente conferido por escola ou curso estrangeiro,
registrado em virtude de acordo de intercAmbio cultural ou revalidado no Brasil como diploma
de Técnico de Enfermagem.

Art. 8° - Sd0 Auxiliares de Enfermagem:

| - o titular de Certificado de Auxiliar de Enfermagem conferido por instituicdo de ensino, nos
termos da lei e registrado no 6rgdo competente;
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Il - o titular de diploma a que refere a Lei n°® 2.822, de 14 de junho de 1956;

lll - o titular do diploma termos do Decreto- Lei n° 23.774, de 22 de janeiro de 1934, do
Decreto-Lei n® 8.778, de 22 de janeiro de 1946, e da Lei n° 3.640, de 10 de outubro de 1959;

V - 0 pessoal enquadrado como Auxiliar de Enfermagem, nos termos do Decreto-Lei n® 299, de
28 de fevereiro de 1967,

VI - o titular do diploma ou certificado conferido por escola ou curso estrangeiro, segundo as
leis do pais, registrado em virtude de acordo de intercambio cultural ou revalidado no Brasil
como certificado de Auxiliar de Enfermagem.

Art. 9° - Sao Parteiras:

| - a titular do certificado previsto no Art. 1 do Decreto-Lei n° 8.778, de 22 de janeiro de 1946,
observado o disposto na Lei n° 3.640, de 10 de outubro de 1959;

Il - a titular do diploma ou certificado de Parteira, ou equivalente, conferido por escola ou curso
estrangeiro, segundo as leis do pais, registrado em virtude de intercambio cultural ou
revalidado no Brasil, até 2 (dois) anos apds a publicacdo desta Lei, como certificado de
Parteira.

Art. 10 - (Vetado).

Art. 11 - O Enfermeiro exerce todas as atividades de enfermagem cabendo- Ihe:

| - privativamente:

a) direcdo do 6rgdo de enfermagem integrante da estrutura basica da instituicdo de saulde,
publica e privada, e chefia de servigco e de unidade de enfermagem;

b) organizacdo e direcdo dos servicos de enfermagem e de suas atividades técnicas e
auxiliares nas empresas prestadoras desses servicos;

¢) planejamento, organizacdo, coordenacéo, execucdo e avaliagdo dos servigos de assisténcia
de enfermagem;

d) (vetado);

e) (vetado);

f) (vetado);

g) (vetado);

h) consultoria, auditoria e emissao de parecer sobre matéria de enfermagem;
i) consulta de enfermagem;

j) prescricdo da assisténcia de enfermagem;

I) cuidados diretos de enfermagem a pacientes graves com risco de vida;

m) cuidados de enfermagem de maior complexidade técnica e que exijam conhecimentos de
base cientifica e capacidade de tomar decisdes imediatas.

Il - como integrante da equipe de saude:

a) participacdo no planejamento, execucédo e avaliacado da programacéao de salde;
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b) participacdo na elaboracédo, execucéo e avaliagdo dos planos assistenciais de saude;

¢) prescricdo de medicamentos estabelecidos em programas de salde publica e em rotina
aprovada pela instituicdo de saude;

d) participacdo em projetos de construgcdo ou reforma de unidades de internacéo;

e) prevencgdo e controle sistematico da infec¢do hospitalar e de doencas transmissiveis em
geral,

f) prevencdo e controle sistematico de danos que possam ser causados a clientela durante a
assisténcia de enfermagem;

g) assisténcia de enfermagem a gestante, parturiente e puérpera;

h) acompanhamento da evolucéo e do trabalho de parto;

i) execucdo do parto sem distocia;

j) educacéo visando a melhoria de saude da populacéo.

Paragrafo Unico. As profissionais referidas no inciso Il, do Art. 6, desta Lei incumbe, ainda:

a) assisténcia a parturiente e ao parto normal;

b) identificacdo das distocias obstétricas e tomada de providéncias até a chegada do médico;

c) realizacdo de episiotomia e episiorrafia e aplicacdo de anestesia local, quando necessaria.
Art. 12 - O Técnico de Enfermagem exerce atividade de nivel médio, envolvendo orientagéo e
acompanhamento do trabalho de enfermagem em grau auxiliar, e participacdo no planejamento
da assisténcia de enfermagem, cabendo-lhe especialmente:

a) participar da programacéo da assisténcia de enfermagem;

b) executar acdes assistenciais de enfermagem, exceto as privativas do Enfermeiro, observado
o disposto no paragrafo Gnico, do Art. 11, desta Lei;

¢) participar da orientacdo e supervisdo do trabalho de enfermagem em grau auxiliar;

d) participar da equipe de salde.

Art. 13 - O Auxiliar de Enfermagem exerce atividades de nivel médio, de natureza repetitiva,
envolvendo servicos auxiliares de enfermagem sob supervisdo, bem como a participacdo em
nivel de execuc¢édo simples, em processos de tratamento, cabendo-lhe especialmente:

a) observar, reconhecer e descrever sinais e sintomas;

b) executar acBes de tratamento simples;

¢) prestar cuidados de higiene e conforto ao paciente;

d) participar da equipe de salde.

Art. 14 - (Vetado).

Art. 15 - As atividades referidas nos artigos 12 e 13 desta Lei, quando exercidas em instituicdes

de salde, publicas e privadas, e em programas de salde, somente podem ser
desempenhadas sob orientacéo e supervisao de Enfermeiro.
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Art. 16 - (Vetado).

Art. 17 - (Vetado).

Art. 18 - (Vetado).

Paragrafo unico. (Vetado).

Art. 19 - (Vetado).

Art. 20 - Os 6rgéos de pessoal da Administracdo Publica Direta e Indireta, Federal, Estadual,
Municipal, do Distrito Federal e dos Territérios observardo, no provimento de cargos e funcdes
e na contratacdo de pessoal de enfermagem, de todos os graus, 0s preceitos desta Lei.
Paragrafo Unico. Os 6rgéos a que se refere este artigo promoverdo as medidas necessarias a
harmonizacéo das situagfes ja existentes com as disposi¢cOes desta Lei, respeitados os direitos
adquiridos quanto a vencimentos e salarios.

Art. 21 - (Vetado).

Art. 22 - (Vetado).

Art. 23 - O pessoal que se encontra executando tarefas de enfermagem, em virtude de
caréncia de recursos humanos de nivel médio nessa area, sem possuir formacédo especifica
regulada em lei, sera autorizado, pelo Conselho Federal de Enfermagem, a exercer atividades
elementares de enfermagem, observado o disposto no Art. 15 desta Lei.

Paragrafo Gnico. E assegurado aos atendentes de enfermagem, admitidos antes da vigéncia
desta Lei, o0 exercicio das atividades elementares da enfermagem, observado o disposto em
seu Art. 15.

Art. 24 - (Vetado).

Paragrafo Unico. (Vetado).

Art. 25 - O Poder Executivo regulamentara esta Lei no prazo de 120 (cento e vinte) dias a
contar da data de sua publicacao.

Art. 26 - Esta Lei entra em vigor na data de sua publicacéo.

Art. 27 - Revogam-se (vetado) as demais disposi¢cdes em contrario.



ANEXO H

Ficha técnica do protétipo — JALECO
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Bolso

DESCRICAO: uniforme profissional de PP |P|M| G| GG | XGG |Observagao:
enfermagem - JALECO Protétipo
Cddigo do Produto:uniforme 001 é 38 4 46 |48
0]
Cdédigo do Molde: Data: 13/12/07 X
Matéria-Prima | Composicdo| Fornecedor | Cédigo |Largura | Rendimento ou | Consumo | Preco Preco
(Tecidos, Aviamentos, (Cores) Gramatura Unitario | Total em
Acessorios e (principalmente para
Complementos) Malha Tubular) em R$ R$
Tecido plano |100% fibra | RenauxView |PT 1,50m 1,50 m 12,40 18,60
bambu de bambu
(ZHUBAI)
Linha Corrente | 100% Corrente PT 1 4,00 4,00
algodédo
Desenho Técnico
Frente | Costas
Asela




PLANO DE CORTE
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SEQUENCIA OPERACIONAL

Cédigo ETAPA: TP Maquina | Aparelho, Dispositivo ou
da 1-Preparacao (Tempo Acessorio
Operacdo | 2-Montagem DESCRICAO OPERACIONAL Padrao)
3-
Acabamento
01 1 01 — costurar e virar: aselas e faixas 2hs Reta Ferro de passar,
02- dobrar pregas das mangas Tesoura, alfinetes.
03 - dobrar e costurar a bainha do bolso
04 - pregar o bolso frontal
05 — pregar aselas nas laterais da frente
02 2 08 - pregar as mangas 1lh Interlock | Ferro de
passar,Tesoura,
09- fechar mangas e laterais alfinetes.
03 3 10- fazer bainhas ( mangas, traspasse e 2hs reta Ferro de
barra) passar
11- pregar viés no decote ( frente e costas) aparelho de
12- pregar as faixas no traspasse viés corta fios
13 — etiquetar
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14- limpar

15 - passar e dobrar

16- embalar

TP (Tempo Padrdo) TOTAL

Figura 34: FICHA TECNICA DE PRODUTO - Jaleco

Fonte: MACIEL (2007)



Ficha técnica do prototipo — CALCA
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DESCRICAO: uniforme profissional de PP | P G | GG | XGG | Observacéo:
enfermagem - CALCA Protétipo
Cadigo do Produto:uniforme 001 % 38 46 |48
0]
Cabdigo do Molde: Data:13/12/07
Matéria-Prima | Composicdo | Fornecedor | Cédigo | Largura | Rendimento ou | Consumo | Preco Preco
(Te"i/‘i::s:c:;':ee"‘°sv (Cores) (princGiperr:jat::eapara Unitario | Total em
Complementos) Malha Tubular) em R$ R$
Tecido plano |100% fibra | RenauxView |PT 1,50m 1,50 m 12,40 18,60
bambu de bambu
(ZHUBAI)
Linha Corrente | 100% Corrente PT 1 4,00 4,00
algodéo
Elastico 100% Corrente PT 1,00 50 cm 2,00 1,00
poliester
Desenho Técnico
Frente | Costas

ELASTICO
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PLANO DE CORTE

SEQUENCIA OPERACIONAL

Codigo ETAPA: TP Maquina | Aparelho, Dispositivo ou
da 1-Preparacao (Tempo Acessorio
Operacdo | 2-Montagem DESCRICAO OPERACIONAL Padréo)
3-
Acabamento
01 1 01 — costurar e virar: cOs e faixas lhs Reta Ferro de passar,

02- costurar pences (costas) Tesoura, alfinetes.

02 2 O3- unir ganchos ( frente e costas) 2h Interlock | Ferro de
Reta passar,Tesoura,
04 - pregar elastido (frente) alfinetes.

04 - pregar cOs (costas)

05- fechar laterais

06- fechar entre-pernas

03 3 07- fazer bainhas ( barra das pernas) 2hs reta Ferro de
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08- pregar faixas na lateral do cés

09 — etiquetar

10- limpar

11 - passar e dobrar

12- embalar

TP (Tempo Padréo) TOTAL

Figura 35: FICHA TECNICA DE PRODUTO - Calga

Fonte: MACIEL (2007)

passar
aparelho de

viés corta fios
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