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Elementos do processo comuni-
cacional no trabalho da rede de
saude do trabalhador

Leticia Silveira CARDOSO,' Marta Regina CEZAR-VAZ2

Resumo Abstract

Objetivo: apreender os elementos do processo comunicacional no trabalho da
Rede Nacional de Atencdo Integral a Sadde do Trabalhador. Método: pesquisa de
campo realizada por meio de entrevistas com 97 profissionais da satide do trabalha-
dor do Rio Grande do Sul - Brasil. Analisada qualitativamente no software NVivo
10.0, com suporte no Modelo Geral de Comunicagdo de Gerbner. Resultados: as
fontes de contetidos constituem-se pelos profissionais inseridos nos diferentes niveis
de atencdo a satide do trabalhador. A forma de operacionalizar o contetido pautou-se
nas acdes de vigilancia em satide, assisténcia e educacio em saide. O contato com o
conteddo da saide do trabalhador revela escassa formagdo superior na drea da
satde, enfermagem. A significacdo do conteido pautou-se na forma de contato in-
terpessoal mediado pelas tecnologias de informacdo e comunicagdo dudio ou visu-
ais. Conclusio: coexistem comunicagdes bi e unidirecionais que confirmam a inser-
torialidade no trabalho.

Palavras-chave: Comunicacdo. Trabalho. Satde. Trabalhadores. Equipe. Tecnolo-

gia.

ELEMENTS OF COMMUNICATION PROCESS IN WORK OF THE WORKER HEALTH
NETWORK

Objective: apprehending the communicational process elements in the work of
the National Network of Integral Attention to the Worker’s Health. Method: field
research conducted through interviews with 97professional of worker’s health in Rio
Grande do Sul-Brazil. Analyzed qualitatively on the NVivo 10.0software, supported
on the General model of Communication of Gerbner. Results: the sources of content
are constituted by professionals at various levels of the worker’s health care. The
content was operationalized in the actions of health surveillance, assistance and
health education. The contact with the contents of the worker's health reveals scarce
higher education in the area of health, nursing. The meaning of the content was
based in the ways of interpersonal contact mediated by information and audio or
visual communication technologies. Conclusion: bi and unidirectional communica-
tions coexist confirming the intersectoral approach at work.
Keywords: Communication. Work. Health. Workers. Team. Technology.
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Introdugao

Comunicagdo constitui-se em troca de
informagdes entre interlocutores. Estas
informagdes contém o contetido da mensa-
gem, objeto em explorag@o no processo de
trabalho da Rede de Atengdo Integral a
Satide do Trabalhador (RENAST).! Tal
objeto pode ser decodificado por meio de
signos e simbolos que ao serem interpreta-
dos e percebidos pelos interlocutores, re-
sultam em um significado. Este se pauta no
conhecimento e nas experiéncias individu-
ais prévias, significantes intrinsecos, e no
ambiente e na forma de comunicacio,
significantes extrinsecos, no Modelo Geral
de Comunicacio de Gerbner.”

O ambiente de trabalho caracteriza-se
pelo planejamento e pela execucdo de
acdes multiprofissionais de promog¢do da
saude e seguranca de trabalhadores aloca-
dos em ambientes variados. Estas agdes
articulam-se aos servicos do Sistema Unico
de Satide (SUS), complementando a rede
de atencdo e fortalecendo os principios de
universalidade do acesso, de equidade da
assisténcia e de integralidade da atenc,;.ﬁo.3
Os interlocutores convergem para este
fortalecimento por serem profissionais da
satde vinculados a RENAST, cujos signi-
ficantes definem-se na propria produgéo do
trabalho. Estes significantes constituem-se
em significado coletivo na comunicacio
destes interlocutores que tém como finali-
dade do seu processo de trabalho promover
a protecdo e a seguranga de trabalhadores.

Tal significado coletivo, para ser alcan-
cado, exige dos interlocutores o
(re)conhecimento dos instrumentos para
operacionalizar seu processo de trabalho.’
Dentre estes significados, destaca-se o
conteiido comunicacional como a expres-
sdo do dominio de informagdes sobre a
atividade econdmica da regido, a exposi¢cao
aos riscos derivada desta e as medidas de
prevencio do adoecimento, entre outras.’
Este dominio de informacdes é mediado
por experiéncias e vivéncias amplamente
investigadas e discutidas pela enfermagem
em ambientes hospitalares e de atencdo
primairia.6 Dé-se, entdo, a preméncia de
apreenderem-se os elementos do processo
comunicacional no trabalho da RENAST.

Método

Pesquisa de campo multicéntrica de-
senvolvida por trés universidades federais
do Estado do Rio Grande do Sul (RS), do
tipo transversal. Realizada nas regides
macrossul, centro e oeste da RENAST- RS,
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no periodo de margo a dezembro de 2016.
A populacdo somava 108 profissionais, dos
quais houve trés perdas por ndo aderéncia
dos participantes ao agendamento prévio,
repetido até trés vezes, e oito por auséncia
de profissional em exercicio na fun¢do nos
municipios no periodo da coleta de dados.
A amostra constituiu-se de 97 profissionais
da satde do trabalhador, sendo que 76,29%
eram do sexo feminino. A pds-graduacio
na especificidade da drea de atuagdo saude
do trabalhador foi contemplada somente
por 13,40% dos profissionais. Entre os
participantes, 51,55% possufam formagao
na 4rea da Enfermagem, dos quais 44,33%
eram enfermeiros. O objetivo da pesquisa
foi apresentado e explicado aos participan-
tes, bem como suas garantias constantes no
Termo de Consentimento Livre e Esclare-
cido (TCLE) foram explanadas. Solicitou-
se a assinatura do TCLE, em duas vias.

Utilizou-se um questiondrio semiestru-
turado para coleta de dados, testado em
estudo piloto com trés profissionais da
saide do trabalhador ndo pertencentes as
regides do estudo. Aplicou-se a técnica de
entrevista em profundidade com gravacao
de dudio, com duracio entre 20 a 70 minu-
tos. Posteriormente, transcreveram-se as
entrevistas e constituiu-se um banco de
dados no formato de texto.

A andlise de dados fundamentou-se no
Modelo Geral de Comunicag¢do de Gerbner,
no qual os interlocutores emitem e recebem
mensagens.2 Estas possuem um contetido
determinado pela forma e pelo tempo da
comunicagdo, ja que resulta da percepcao
que os interlocutores tém deste contetdo.
Tal percepgao traduz-se em significados
que estdo implicados com os meios de
comunicag¢do (forma) e com as experiéncias
e vivéncias comunicacionais (tempo), que
se caracterizam como as variaréis deste
estudo.

Importaram-se os dados para o software
NVivo 10.0 e procedeu-se a andlise qualita-
tiva temadtica. Na pré-andlise, realizou-se a
leitura da totalidade dos dados e identifi-
cou-se o conjunto de dados, que corres-
pondem ao objetivo do estudo, os quais
foram arquivados em folders no software.
Consecutivamente, fez-se nova leitura dos
dados contidos nos folders e construiram-
se 0s tree nodes correspondentes as catego-
rias tedrico-empiricas do estudo: Interlocu-
tores — fontes de contetdo; Contetido ope-
racional — forma; Conteddo prévio — tem-
po; Percepcdo — meio de significacdo do
contetdo.

Iniciou-se a etapa de explorag@o do ma-
terial, que se constitui na sele¢cdo e na

exportagdo dos dados para cada tree nodes.
Por fim, os dados foram tratados e interpre-
tados, sendo apresentado nas referidas
categorias teGrico-empiricas.” A distribui-
¢do de frequéncia absoluta e relativa apre-
sentada nas categorias tedrico-empiricas
delimita-se a consubstanciar os dados
qualitativos. Para a divulgacao dos resulta-
dos, utilizaram-se os cédigos: n_1, posic_1
eocup_1l, em que n_1 representa o nimero
da entrevista, posic_1l, a regido de perten-
cimento do participante e ocup_1, a ocu-
pacdo do trabalhador. O projeto tem apro-
vagio do Comité de Etica em Pesquisa,
(CAAE: 50737915.2.1001.5323).

Resultados

As fontes de contetdo identificadas pe-
los participantes foram os profissionais da
satide do trabalhador. Estes indicados como
interlocutores de uma comunicagéo bidire-
cional desenvolvida com outros profissio-
nais e também por uma comunicag¢ao unidi-
recional que evidenciou as fontes de busca.
Na primeira houve 144 (100%) indicac¢des
de didlogo (Tabela 1). Na comunicagdo
unidirecional a busca de produgdes técni-
cas foi indicada em 61,54% dos relatos e as
cientificas em 38,46%: “Minha colega
terminou o relatério das notificagcdes e
encaminhou para o meu e-mail, temos que
utilizar ele, é o nosso papel” (n_22; po-
sic_1; ocup_5). “Para mim, tudo é impor-
tante, a forma que se acidentou, se recebeu
orientagdo, se tem EPI [Equipamento de
Prote¢do Individual], seja acidente ou
doenga. Se foi orientado pelo profissional
que atendeu, porque recidivou. Tem que
ter no registro do enfermeiro, no prontud-
rio do paciente” (n_52; posic_2; ocup_1).

A forma de operacionalizar o conteido
divide-se nas acdes preconizadas para a
drea de saide do trabalhador. As de vigi-
lancia em satde traduziram-se no uso da
comunica¢do como forma de acompanha-
mento, pautada na legislagdo vigente e na
construcdo de dados estatisticos. Todas as
regides tinham como contetido operacional
o uso da legislacdo da drea da satide do
trabalhador, com destaque para as portarias
de normas regulamentadoras: “Eu leio,
procuro por minha conta na internet, em
algum livro meu. Algumas normas técnicas
recebemos do CEREST, da Coordenadoria
de Saiide e nos cadernos do Ministério.
Vém livros para o municipio e o secretdrio
da saiide entrega-nos, conforme a minha
demanda, eu procuro saber” (n_46; po-
sic_2; ocup_1). “Temos que ter conheci-
mento das normas técnicas, regulamenta-
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Tabela 1. Interlocutores da comunicagéo bidirecional por regi&o, RS, Brasil, 2016

Interlocutores Regides
Sul Centro  Qeste N (%)
Gestores da salde 22 23 2 47 (32,64%)
Profissionais de CEREST* 17 22 3 42 (29,17%)
Profissionais da Atengao Primaria 11 7 5 23 (15,97%)
Profissionais de servios de urgéncia e emergéncia 10 8 0 18 (12,5%)
Professores universitarios 3 1 1 05 (3,47%)
Trabalhadores adoecidos 3 2 0 05 (3,47%)
Servidores do setor de seguranga publica 2 0 0 02 (1,39%)
Empresarios/empregadores 1 1 0 02 (1,39%)
Total 69 64 11 144 (100%)

*CEREST - Centros de Referéncia em Satde do Trabalhador

doras, precisamos ver os planos dos pro-
gramas de prevengdo de riscos ambientais,
por exemplo, o PPRA [Programa de Pre-
vengdo de Riscos Ambientais] e 0o PCMSO
[Programa de Controle Médico de Satde
Ocupacional], precisa ter conhecimento do
local, de como estd, como estdo os traba-
lhadores e se basear nas legislacoes”
(n_61; posic_2; ocup_14).

Nas a¢des de educagdo em satide como
forma de promover a corresponsabilizag@o,
empregador-empregado, pela manutencio
da saude e seguranga no trabalho o contet-
do operacional destacado foram os direitos
trabalhistas: “Adquirimos esse conhecimen-
to técnico também solicitando a Coordena-
cdo Estadual, ao CEREST para que fagca
formacgdo técnica naqueles aspectos que
desconhecemos, por exemplo, quais as
atividades mais comuns na regido, ao que
os trabalhadores podem estar expostos.
Precisamos conhecer muito bem legisla-
coes trabalhistas para divulgd-las. Eoque
mais buscamos no dia a dia, nas conversas
ou nos atendimentos com a populagdo”
(n_75; posic_2; ocup_1).

As acdes de assisténcia em satde carac-
terizam-se como forma de intervencdo
profissional para recuperacio e reestabele-
cimento de um maior grau de saide. A
notificag¢do de doencas ocupacionais, espe-
cialmente as de acidente de trabalho, confi-
gurou como principal contetido operacional
das intervengdes. “O nosso trabalho é
notificar, porque eles [profissionais do
CEREST] querem saber se estd ocorrendo
mais acidentes de trabalho ou se nés esta-
mos fazendo o nosso trabalho. Eles falam
com o enfermeiro para realizar a¢oes para
diminuir esses acidentes” (n_16; posic_1;
ocup_2).

O tempo indicou o contato que os pro-
fissionais possufam com o contetdo prévio
utilizado na drea da satde do trabalhador.
Ausente para alguns e presente como ensi-
no superior e pés-graduagdo em enferma-
gem para outros: “Quando eu comecei
trabalhar no hospital, eu ndo sabia nada

de saiide. Entrei direto na parte de fatura-
mento, fui para a recepg¢ao, jd trabalhei no
departamento de pessoal, no raio-X, jd fui
chefe da higienizacdo, e por fim, vim para
cd [Coordenagdo de Saude do Trabalha-
dor]. Eu ndo tenho conhecimento nenhum,
eu ndo tenho estudo nenhum sobre saiide,
como trabalho hd bastante tempo, peguei
tudo. Nada como a experiéncia” (n_1;
posic_1; ocup_4). “Para trabalhar na
saiide do trabalhador é preciso ter ensino
superior na drea da saiide, enfermagem,
com Pés-Graduagdo para conhecer os
trabalhos cientificos, fazer pesquisa e
trocar informagdes com outros profissio-
nais” (n_81; posic_3; ocup_7). Alguns o
associaram ao proprio desenvolvimento do
trabalho: “Temos palestras, cursos de
capacitagdo. Tu so precisas ter vontade de
aprender, aqui o pessoal estd sempre re-
passando informagdes e vamos estudar tal
assunto. Mudou a portaria, se for interes-
sado, vai querer saber, aprender” (n_16;
posic_1 ocup_2).

A percepcao decorre da interpretacio
promovida pelos 6rgdos do sentido dos
interlocutores. Entdao, o contato entre eles
constitui-se em meio para a significacdo do
contetdo. O uso de tecnologias de infor-
macio e comunicag¢do (TIC) como internet,
e-mail e ligacdes telefonicas permitiu o
contato indireto através da visdo ou da
audicdo. “Quando preciso de informagdo
solicito via e-mail ou por telefone aos
colegas, profissionais de Instituigoes de
Ensino Superior, ao Ministério da Saiide e
a Secretaria Estadual de Saiide” (n_79;
posic_3 ocup_1). J4 no contato direto o
didlogo e a observacdo gestual permitiram
a conjugacdo audiovisual para a significa-
¢d0 do contetido comunicacional: “Quando
eu vou fazer uma palestra, eu gosto muito
de entrar em contato com os responsdveis
pela saiide do trabalhador daquele muni-
cipio. Esse didlogo é muito importante
porque conversando pessoalmente pego
informagées do municipio e dos agentes
comunitdrios que vejo; os gestos, as caras

[expressdes faciais], a fala” (n_18; po-
sic_1 ocup_6).

Discussao

Os profissionais da satide ao serem as-
sumidos como fontes de contetddo pelos
participantes reforcam a perspectiva de
trabalho em rede adotado nas politicas
ptiblicas em desenvolvimento no SUS.’
Perspectiva impregnada por um fluxo de
informagdes bidirecional, expressdo do
sentido da comunicag¢do, que circula entre
os diferentes niveis de atencdo a saude.
Circulacdo personificada principalmente
em profissionais que atuam na gestdo mu-
nicipal, no CEREST, na aten¢@o primdria e
em servicos de urgéncia e emergéncia.

A personificagdo dos profissionais da
satide a partir de seu ambiente de atuag@o
profissional evidencia a concretizacdo da
RENAST, ou seja, aponta timidamente
para a efetivac@o da intersetorialidade no
tangente a darea de satide do trabalhador no
Brasil. A intersetorialidade constitui-se na
conectividade das a¢cdes em satide possiveis
a partir da existéncia de estruturas e recur-
sos qualificados para movimentar conjun-
tamente seu planejamento, sua execucgdo e
sua avaliacdo.®

A referida qualificag@o pode ser consi-
derada aspecto fundamental para a garantia
do processo comunicacional na RENAST.
E nesta o CEREST, no Estado de Alagoas,
assim como os do RS, tém atuado como
facilitadores do conteido operacional, ou
seja, da realizag@o de a¢des em saude. Para
tanto apoiam os profissionais da satde no
enfrentamento de limitacdes quanto ao
conteddo prévio, especialmente quanto a
auséncia de formacgdo especializada.9

A busca dos enfermeiros por qualifica-
¢d0 na drea tem ocorrido majoritariamente
apds insercdo no mercado de trabalho. Fato
decorrente da necessidade de contemplar as
exigéncias comunicacionais do cotidiano
de trabalho.'” Pode-se considerar a comu-
nicagdo como instrumento profissional de
acesso a outras fontes de contetdo inseri-
das na rede. Instrumento que identifica o
enfermeiro como fonte de contetddo opera-
cional das a¢des de vigilancia e educacdo
em satide, marcadamente quanto a andlise e
divulgagdo de informacdes sobre o PPRA,
o PCMSO, entre outros. !

Em Amparo no Estado de Sdo Paulo o
CEREST também promove o contato direto
entre os profissionais da RENAST, através
de reunides para a troca de conhecimentos
e experiéncias, permitindo a construgdo de
uma percepgdo coletiva da realidade." J4
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no Estado de Minas Gerais a representacio
do CEREST como fonte de contetdo evi-
denciou restrigdes quanto ao uso das TIC."”
Limitando, assim, as a¢des de vigilancia
em saude decorrentes do escasso conteido
prévio dos profissionais e dos métodos
pouco eficazes utilizados nas agdes de
educag@o em saude, divergindo dos acha-
dos deste e doutros estudos.'*"

Estudo realizado no sul da Asia junto a
fontes de contetdo unidirecional, relatorios
ou boletins de saide disponibilizados na
internet, revelou que o uso de TIC pode ser
aplicado para a investigacao e comunicagao
de risco. Tem-se nestas fontes de contetido
um meio de significar a percep¢do dos
profissionais e trabalhadores quanto a
promocao da satide e seguranca a partir do
contato direto estabelecido nas agdes de
educagdo em saide.'® Estudo realizado na
Espanha reforca os beneficios do uso de
TIC para o gerenciamento de servicos de
satide. Enfermeiros e médicos consideram
que tal uso amplia a participacdo dos traba-
lhadores sobre seu processo saide-doenga,
os transforma em fonte de conteido no
estabelecimento da comunicagdo em agdes
cujo conteido operacional tem cariter
educacional e assistencial.'”"®

Considera-se escasso o relato dos parti-
cipantes deste estudo quanto a inclusio dos
trabalhadores, empregadores ou empresa-
rios como fontes de contetido do processo
comunicacional em saide do trabalhador.
Aspecto que pode estar a influenciar na
forma como as agdes assisténcias sdo ope-
racionalizadas, atribuindo ao seu conteudo,
as notificacdes de acidentes de trabalho,
conotacdo de fiscalizagdo do trabalho. Esta
se soma as caracateristicas do contetido
prévio que indicam a atuacio de profissio-
nais sem ensino superior ou conhecimentos
sobre satde do trabalhador e com experi-
éncia profissional em outros setores.

Profissionais sem formagao especifica
para atuar na vigilancia em saide apresen-
tam o pior desempenho na avaliagdo dos
seus proprios gestores, além de comporem
a maior parcela dos profissionais da saude.
No tocante a drea da saide do trabalhador
esses profissionias apresentam dificuldades
em definir qual o seu papel, preenchendo
deficientemente as fichas de investiga(;.ﬁo.19
Esse preenchimento deficiente estd revela-
do em uma diversidade de investigagdes
que apontam a subnotificagdo do adoeci-
mento do trabalhador'” ou mesmo dos
acidentes de trabalho.”®' Tal diversidade
foi indicada pelos interlocutores da regido
macrossul ao referirem a exploragdo da
producdo cientifica e que pode ser associa-
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da a maior longevidade das acdes de traba-
lho em relagdo as demais regides investiga-
das. Deve-se ampliar o conteido operacio-
nal no certame das a¢des de assisténcia em
todas as regides exploradas neste estudo, ja
que, inovacdes para o trabalho em rede sdo
indicadas em producdes cientificas.*

As notificagdes de acidentes de traba-
lho foram trazidas no contetido operacional
como a principal forma de comunicacio
durante o desenvolvimento da assisténcia
dos profissionais da RENAST investiga-
dos. As acdes de vigilancia em saide apon-
taram a necessidade dos profissionais parti-
cipantes apropriarem-se constantemente da
legislacdo presente nas normas regulamen-
tadoras. Este fato que pode se relacionar
com a diversidade de profissionais que
compde esta rede de trabalho ou com o
escasso ensino pods-graduado, conforme
caracteristicas da amostra dos participantes.

A diversidade profissional na composi-
¢do dos servicos especializados em enge-
nharia de seguranca e em medicina do
trabalho tem auxiliado na manutencio da
qualidade do préprio trabalho em empre-
sas. Ela foi identificada pelos enfermeiros
do trabalho e pela equipe multiprofissional
como necessdria para a elaboracdo de do-
cumentos legais, como o PCMSO." J4 o
desconhecimento das normas regulamenta-
doras por profissionais da saide com for-
macio técnica tem promovido préticas de
cuidado inseguras e paralelamente contri-
buido para a ocorréncia de acidentes de
trabalho, tornando prioridade o contetddo
operacional nas acdes assisténcias, como
também nas de educacio em saiide.”

E pelo relato do trabalhador a respeito
de seu processo de trabalho que as acdes de
educacgdo em saude sdo capazes de torna-
rem-se preventivas. Mais do que pensar e
construir estratégias de protecdo coletiva e
individual para o exercicio profissional em
ambientes de trabalho, precisa-se conside-
rar o viver deste trabalhador diante da
flexibilizagdo das leis trabalhistas, ou seja,
da autonomia deste diante do mercado de
trabalho.” Esta autonomia também §é pre-
tendida para os participantes deste estudo,
nas politicas publicas, que estruturam o
trabalho em rede e s6 € possivel a partir da
capacitacdo deles para compreender os
objetivos e metas do processo de trabalho.
Capacitar envolve comunicar-se e esta acao
requer reciprocidade entre os interlocuto-
res, ou seja, confirmag@o da percepcio do
contetido da mensagem.'

A percepcao dos participantes do con-
teido das mensagens ocorre por meio do
acesso visual ou auditivo as informagdes

em saude. Ele ganha significado a partir do
contato estabelecido entre os interlocutores,
quer seja entre profissionais, quer seja
entre estes e os trabalhadores e os empre-
gadores. No contato indireto as TIC mais
utilizadas sdo a internet, o e-mail € o tele-
fone com fins a obten¢do de informagdes
descritas no contetido operacional. J4 no
direto hd a conjugacdo da comunicacio
verbal com a ndo verbal a fim de confirmar
a apropriagdo do contetdo das a¢des edu-
cativas desenvolvidas pelos participantes.
Nestas as TIC sdo utilizadas como meios
para exposi¢do audiovisual dos contetidos
sobre a satide dos trabalhadores.

O uso das TIC tem contribuido para a-
gilizar as acdes de trabalho em diversos
setores, por permitir o fluxo de informa-
¢des e a reducdo de distancias entre os
interlocutores.” Elas sdo utilizadas positi-
vamente nos processos de formacgdo de
profissionais na drea da satide, por assegu-
rar a compreensao das diferentes realidades
enfrentadas no cotidiano do trabalho e a
determinag@o socioambiental no processo
satide-doenca das populagdes.”” >

Para serem evitados problemas decor-
rentes de divergéncias na percep¢do do
conteddo, definidos como ruidos e confli-
tos comunicacionais, a confirmacdo da
interpretacdo do conteddo entre os interlo-
cutores torna-se extremamente relevante.”
A seguranga na significagdo do conteido
estd associada a utilizagcdo concomitante-
mente do maior nimero possivel de 6rgaos
do sentido dos interlocutores.”® Logo, o
contato indireto, viabilizado pelo uso da
internet para a troca de mensagens escritas
ou de ligagdes telefonicas com troca de
mensagens verbais, expoe os interlocutores
a um maior risco de ruidos e conflitos
interpretativos do conteddo. Isto estd bas-
tante caracterizado em estudos que avaliam
o processo de ensino-aprendizagem reve-
lando o comprometimento deste na presen-
ca de ruidos inerentes a comunicagdo ver-
b a1.26.27

Conclusao

A comunicagdo bidirecional, as agdes
de educacdo em sadde, uma formacdo
profissional especifica e constante para a
drea de atuacdo e o contato direto e indireto
sdo os elementos potencializadores do
processo comunicacional na RENAST-RS.
Eles agregam for¢a ao desenvolvimento do
trabalho e permitem a concretizagdo e
ampliag@o desta rede de ateng@o a sadde.

A contribuicdo deste estudo para a ci-
&ncia da saide encontra-se na possibilidade
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de pensar-se o processo comunicacional
como recurso instrumental para a qualifica-
¢do do trabalho na drea da sadde do traba-
lIhador. Paralelamente, fortalece a perspec-
tiva de rede integrada de acdes no dmbito
do SUS, na qual a enfermagem j4 estd
presente como categoria profissional pre-
dominante que se constitui em fonte de
conteddo a ser lapidada.
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