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O IMPACTO DA MANUTENIBILIDADE NA ANALISE DE FALHAS EM
UM SISTEMA DE CLIMATIZACAO DE UM AMBIENTE HOSPITALAR

Fernando Lino?

Marinilda Lima?2

RESUMO

Os sistemas de climatizacdo sdo amplamente utilizados nos ambientes hospitalares,
além de manter o conforto térmico dos ocupantes, tem como principal obijetivo,
estabelecer os padrdes necessarios de qualidade do ar interior, como: temperatura,
umidade relativa e nivel de CO2. Tais parametros precisam ser monitorados
constantemente, pois, podem interferir diretamente na recuperacéo do paciente e/ou
agravar seu estado clinico. Com o intuito de garantir a disponibilidade e
confiabilidade desses equipamentos, este trabalho tem como objetivo, identificar e
analisar os principais modos de falhas desses sistemas. Para tal, analisaram-se as
falhas apresentadas de um sistema de climatizacdo que atende a um ambiente
hospitalar e as condicbes de manutenibilidade da instalacdo, onde através de um
estudo de caso realizado em um hospital, funcionarios mantenedores de uma
empresa prestadora de servicos, foram entrevistados. Com o0s resultados obtidos,
percebeu-se que as condicdes de manutenibilidade dessa instalacdo contribuem
para o surgimento de falhas dos equipamentos, foi proposto um plano de acdo, com
o0 intuito de contribuir para o0 aumento da confiabilidade e disponibilidade do sistema
em operacao, a fim de atender os parametros da qualidade do ar interior que foram

estabelecidos em projeto.
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1. INTRODUCAO

Os sistemas de climatizacdo sdo bastante utilizados em edificios comerciais,
industrias e residéncias, contudo a climatizacdo em ambientes hospitalares, vao
exigir uma boa implementacdo e cumprimento de uma gestao da manutencdo. De
acordo com Schirmer & Gauer (2010) em hospitais a presenca de compostos
quimicos e biologicos no ar interno, cria condicbes que podem comprometer a
recuperacdo dos pacientes, além de afetar a satude e produtividade dos funcionarios,
assim estes estabelecimentos necessitam de sistemas de climatizagdo bem
projetados e operando com alta confiabilidade.

Segundo Afonso (2004) esses sistemas quando mal operados e sem
manutencdo adequada, torna-se fontes potenciais de contaminantes, principalmente
de materiais particulados e microrganismos, tendo influéncia direta na qualidade do
ar interior, o que pode acarretar agravamento do estado de saude do paciente e pér
em risco 0S outros ocupantes desses recintos, visto que algumas doencas infecto-
contagiosas sao adquiridas pela as vias areas, com isso 0s sistemas de climatizacéo
nesses ambientes, devem seguir rigorosamente os procedimentos de manutencgao,
tendo como referéncia o principio da manutencédo preventiva.

As empresas que atuam diretamente com a manutencgdo desse tipo de sistema
devem prover de uma politica de gestdo de manutencéo, tendo como foco a nao
ocorréncia de falhas inesperadas, diminuindo a execucdo de uma manutencéo
corretiva ndo planejada, esta acarretara interrupcbes no funcionamento dos
equipamentos, que no caso dos ambientes hospitalares, podem gerar sérios danos
aos seus ocupantes. (Pinto & Lafraia, 2002).

Pinto & Xavier (2001) ressaltam que a manutencao quando feita com eficacia,
contribui diretamente para o aumento da confiabilidade dos equipamentos, mas
quando feita de forma inadequada, acarretard sérios problemas na operacdo dos
mesmos, aumentando 0s custos com a manutencéao corretiva e gerando insatisfacao
com os clientes, entretanto algumas organizagfes prestam esse tipo de servico sem
os devidos requisitos de qualidade, tornando o sistema vulneravel a falhas e

submetendo seus profissionais a mas condicdes de trabalho.



1.1  JUSTIFICATIVA

Para manter as condicbes da qualidade do ar interior em um ambiente
hospitalar, um dos principais requisitos € garantir a disponibilidade e confiabilidade
dos sistemas de climatizacdo, bem como, um adequado gerenciamento da
manutencao, para tal uma andlise dos modos de falhas é plenamente justificada, ja
que, tais falhas podem ser evitadas, através da implementacdo de uma politica de
gestdo da manutencéo. E crucial também, manter as condi¢cdes operacionais desses
sistemas de climatizacdo estabelecidas pelos seus fabricantes, sendo oportuno
ainda, realizar estudo para o gerenciamento da manutencdo em ambiente hospitalar,
visto que o trabalho pode contribuir sobremaneira ndo somente para melhoria da
disponibilidade e confiabilidade operacional, mas, sobretudo para a qualidade e
seguranca do paciente, uma vez que, algumas doencas infectocontagiosas séo
transmitidas através do ar, portanto, a gestdo da manutencao é uma das premissas
iniciais para garantir um bom funcionamento desses sistemas, que impactam

diretamente na qualidade do ar fornecido ao paciente.

1.2 OBJETIVO GERAL

Este trabalho tem por objetivo identificar e analisar os principais modos de
falhas em sistemas de climatizagcdo que operam em um ambiente hospitalar, com a
finalidade de propor um plano de acdo com énfase nas condicbes de

manutenibilidade.

1.2.1 Objetivos Especificos

¢ Realizar levantamento das principais falhas;
e Avaliar as condi¢cdes de manutenibilidade;
¢ |dentificar possiveis causas das falhas;

e Estabelecer plano de acéo



2 GERENCIAMENTO DA MANUTENCAO EM AMBIENTE HOSPITALAR

Segundo Amorim & Laerte (2015) a gestdo da manutencdo voltada para os
equipamentos médico-hospitalares, faz-se necessaria para manter a confiabilidade e
disponibilidade dos mesmos. Os equipamentos médico-hospitalares na maioria dos
estabelecimentos assistenciais de salude operam em regime interrupto, mas séo
instalados e postos em operacdo sem um devido acompanhamento, no que diz
respeito a gestdo da manutencdo, mesmo sabendo que estes estdo ligados
diretamente com a qualidade dos servigos prestados aos pacientes, onde podem
garantir até mesmo a sua sobrevida. O projeto de Lei Or¢camentéria Anual 2017
(PLOA) previa no seu orcamento uma despesa de R$ 109 bilhdes com saude, sendo
que o gasto efetivo realizado foi de R$ 107,2 bilhées (Portal da transparéncia, 2018).
Contudo os estabelecimentos assistenciais de saude especificamente da rede
publica, sofrem com a ma distribuicdo dessa renda, recebem poucos investimentos
financeiros para garantir a manutencao do parque de equipamentos ja instalados.

Amorim & Laerte (2015) destaca que apesar de precisar de grande evolucéo,
percebe-se um avan¢go na gestdo da manutencdo dos equipamentos médicos
hospitalares, em 1985 no Brasil ndo se tinha nenhuma base de dados contendo
informacdes desses equipamentos, em 1990 o ministério da saude conseguiu criar
mecanismos, tornando possivel a capacitacdo da mdo de obra humana com o
fornecimento de ferramentas de gestdo, mas atualmente boas partes dos
equipamentos ndo estado cadastradas em um sistema informatizado, dificultando aos
gestores de manutencdo um melhor acompanhamento do ciclo de vida desses
ativos.

Amorim & Laerte (2015) sinaliza que a falta de gestdo desses equipamentos,
contribuem para uma baixa qualidade na prestacdo de servigo, interferindo
diretamente no crescimento das politicas de saude, contudo isso acontece devido a
ma distribuicdo dos recursos, limitando cada vez mais o0 acesso dos pacientes,
principalmente na rede publica de saude. Assim, €& imprescindivel o
acompanhamento do ciclo de vida dos equipamentos, bem como, o gerenciamento
da manutencdo dos equipamentos que compdem o sistema de um ambiente
hospitalar, ja que a garantia da disponibilidade, confiabilidade e sucesso operacional

dependem diretamente da execucao da gestao da manutencao.



3 SISTEMAS DE CLIMATIZACAO PARA AMBIENTE HOSPITALAR

O condicionamento de ar em um ambiente hospitalar vai muito além de
proporcionar o conforto térmico para 0S seus ocupantes, esse sistema de
climatizacdo também deve ser capaz, de garantir a qualidade do ar interior. A
elaboracdo de projetos dos sistemas de climatizacdo voltados para os ambientes
hospitalares devem seguir rigorosamente algumas referéncias normativas, tais
como: ABNT NBR 7256 (Tratamento de ar em estabelecimentos assistenciais de
saude (EAS) — Requisitos para projetos e execucdo das instalagbes; ABNT NBR
16401 - 1 InstalagBes centrais de ar condicionado — Sistemas centrais e unitérios —
Parte 1: Projetos de instalagbes; ABNT NBR 16401 — 2 Instalacbes centrais de ar
condicionado — Sistemas centrais e unitarios — Parte 2: Parametros de conforto
térmico; ABNT NBR 16401 — 3 Instalacbes centrais de ar condicionado — Sistemas
centrais e unitarios — Parte 3: Qualidade do ar interior.

De acordo com Ferraz (2008) através do ciclo basico de refrigeracéo é possivel
remover calor de um corpo ou meio, que funciona da seguinte forma: O fluido
refrigerante entra no evaporador a baixa pressao e baixa temperatura, na forma de
mistura de liquido mais vapor, e retira energia do meio interno enquanto passa para
o estado de vapor. O vapor entra no compressor onde é comprimido e bombeado,
tornando-se vapor superaquecido e deslocando-se para o condensador, que tem a
funcado de liberar a energia retirada do ambiente. O fluido, ao liberar energia, passa
do estado de vapor superaquecido para liquido sub-resfriado e finalmente entra no
dispositivo de expansdo, onde tem sua pressao e temperatura reduzida, para
novamente ingressar no evaporador e repetir-se assim o ciclo. A Figura | a seguir

ilustra esse sistema.

Figura | — Ciclo padréo de refrigeracdo por compressao
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Segundo Costa & Almeida (2012) os sistemas de climatizacdo podem ser
classificados de duas formas: expansdo direta e indireta. Os sistemas de
climatizacdo por expanséao direta sdo aqueles onde o fluido refrigerante troca calor
diretamente com o ar do ambiente. Os condicionadores de ar podem ser do tipo ACJ
(Ar Condicionado de Janela), Split System, VRF (Fluxo de Refrigerante Variavel) e
Self Contained. A Figura Il a seguir ilustra esse sistema:

Figura Il — Sistema de expanséo direta
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Fonte: Sistemas de Refrigeragéo (2018)

Para Silva (2010) alguns desses equipamentos como é o caso dos split system,
nao atendem os parametros de qualidade do interior em ambientes hospitalares,
como: nivel de Coz, filtragem minima de insuflamento, nivel de pressao, nivel de
ruido e umidade relativa, sendo necessério utilizar os sistemas de climatizacéo por
expansdao indireta, onde o ambiente € climatizado por um fluido secundéario, isto é,
um fluido de transferéncia (agua) que nao é o refrigerante com o qual opera o ciclo
basico de refrigeracdo. Esse tipo de sistema permite a utilizacdo de um climatizador
de ar denominado de fancoil, no qual o ar do ambiente a ser condicionado, é
captado e devolvido através de uma rede de dutos, passando por um rigoroso
sistema de filtragem e permitindo uma renovacéo desse ar dentro de uma casa de
maquinas, ou até mesmo um unico fancoil dentro da instalacdo, dedicado somente
para captacdo de ar externo, onde o mesmo sera filtrado e resfriado antes de ser
enviado para o ambiente, visando manter a qualidade do ar interior do recinto

climatizado. A Figura Ill a seguir ilustra esse sistema:



Figura lll — Sistema de Expanséo Indireta
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Fonte: Sistemas de Refrigeracéo (2018)

3.1 A IMPORTANCIA DA MANUTENCAO DO SISTEMA DE CLIMATIZACAO PARA

AMBIENTE HOSPITALAR

Para Marques (2015) os sistemas de climatizagéo utilizados nos ambientes

hospitalares, praticamente operam em regime continuo, eles desempenham um

papel importante dentro desses ambientes, pois garantem o devido controle de

temperatura e umidade relativa, visando a diminuicdo da proliferacdo de bactérias e

micro-organismos, que por sua vez podem gerar riscos a saude dos ocupantes

desses recintos. A Tabela | a seguir ilustra alguns parametros de projeto de

ambientes hospitalares.

Tabela | — Parametros de Projeto Ambientes Hospitalares

Vazéo
Local Temperatura Umic_jade ml’nima_de
(°C) Relativa % | ar exterior
m3/h/m2
Sala de procedimentos invasivos 21-24 40-60% 6
Sala de emergéncia (politraumatismo, parada
cardiaca). 21-24 40-60% 6
Bercario de cuidados intensivos (UTI
neonatal) 22-26 40-60% 6
Quarto ou area coletiva 21-24 40-60% 6
Quarto para isolamento de TMO e outros
transplantados 21-24 40-60% 6
Sala de preparo de quimioterapicos (cabine

de seguranca biolégica) 21-24 40-60% 6
Sala de cirurgia 18-22 45-55% 15

Fonte: Adaptado de ABNT NBR 7256 (2005).




Segundo Marques (2012) para assegurar a qualidade do ar interior em
ambientes climatizados, os sistemas de climatizacdo devem fazer parte de uma
politica de gestdo da manutencdo. Atualmente no Brasil todo sistema de
climatizacdo que possui capacidade térmica igual ou superior a 5 TR (tonelada de
refrigeracao), devera seguir um plano de manutencéo, operacao e controle (PMOC),
baseado na Portaria n. © 3.523 criada em 28 de agosto de 1998, que estabelece a
periodicidade e procedimentos de manutencéo.

Recentemente em 04 de janeiro de 2018 foi sancionada a lei n°13.589/2018
que torna obrigatério a execucdo do plano de manutencdo em edificios de uso
publico e coletivo, visando a eliminagdo ou minimizacao de riscos potenciais a saude
dos ocupantes. A nova lei também se aplica aos ambientes climatizados de uso
restrito, como aqueles dos processos produtivos, laboratoriais, hospitalares e outros,
que deverdo obedecer a regulamentos especificos. (Lei obrigatéria pmoc, 2018).

De acordo com a NBR 7256 (2005) deve ser garantida nesses ambientes uma
categoria e a eficiéncia minima de filtragem do ar, além de dispor de estagios de
fitragem em funcdo da classe de risco e/ou dos procedimentos desenvolvidos, a

classificacao dos filtros e tipos pode ser vistos na Tabela Il:

Tabela Il - Classificacdo para filtro de ar

Classe de Filtros
Grossos Finos Absolutos
G1 F5 Al
G2 F6 A2
G3 F7 A3 (HEPA)
G4 F8 -
- Fg -

Fonte: Adaptado de ABNT NBR 7256 (2005).

Segundo Afonso (2006), o ar apOs passar pelo um sistema de filtragem, sera
condicionado/aquecido e distribuido para os ambientes através de uma rede de
dutos, sendo que existem diferentes tipos de sistemas de distribuicdo de ar, um dos
tipos empregados em ambientes hospitalares, € o fluxo de ar laminar, sendo fluxos
de ar horizontais ou verticais, nos quais todo o ar € pré-filtrado através de filtros
absolutos e se desloca em velocidade uniforme, com isso evita-se turbuléncia, em
uma unica direcdo, esses sistemas também devem prover de rotinas de

manutenc¢dao, evitando assim possivel contaminacgao interna da rede de dutos.



4 METODOS E METODOLOGIA

Para realizacdo deste estudo foi realizada uma pesquisa de carater qualitativa.
De acordo com Silva e Menezes (2001), as pesquisas qualitativas baseiam-se na
andlise indutiva, onde o pesquisador é o instrumento-chave, que explicam tal
situacdo. No estudo de caso, foram levantadas as principais falhas apresentadas
nos equipamentos de um sistema de climatizacdo, entre o periodo de julho a
dezembro de 2017, também, os funcionarios de uma empresa terceirizada,
mantenedores do referido sistema, responderam um questionario com énfase nas
condicbes de manutenibilidade da instalacdo, com o intuito de identificar os
principais fatores que dificultam o desenvolvimento das atividades de manutencao,

contribuindo para o surgimento das falhas.

5 ESTUDO DE CASO

O estudo de caso foi realizado em um hospital que é referéncia de alta
complexidade em oncologia localizado na cidade de Salvador-BA. O hospital
disponibiliza a populacdo tratamento complexo contra o cancer, incluindo
procedimentos de radioterapia e quimioterapia, consultas ambulatoriais e cirurgias
no campo oncoldgico, atende em média cerca de 4 mil pacientes por més.

Possui em operacdo um sistema de climatizacdo do tipo expansao indireta,
composto por 2 resfriadores de liquido, 4 bombas de agua gelada, 6 climatizadores
de ar do tipo fancoil, 2 bombas de calor e 2 bombas de agua quente.

Em alguns setores do hospital como consultérios médicos e corredores, a
climatizacdo dos ambientes sdo feitas através de um sistema do tipo expanséo
direta VRF (Fluxo de refrigerante variavel), juntamente com um sistema de
renovacao do ar.

Os servicos de manutencao do referido sistema, sdo realizados por uma
empresa terceirizada de pequeno porte, especialista no ramo de climatizagdo e
refrigeracdo e possui 13 funcionarios no seu quadro funcional.

O monitoramento e controle de temperatura e umidade relativa dos ambientes
sdo auxiliadas através de um sistema de automacdo, com interface homem-

maquina.



Para a realizacdo do estudo foi efetuado levantamento com a empresa
terceirizada das principais falhas mais recorrentes ocorridas nesses equipamentos,

entre o periodo de julho de 2017 a dezembro de 2017, listadas na Tabela Il abaixo:

Tabela Ill - Falhas dos equipamentos

Equipamentos Falhas
Resfriadores de Liquido Vazamento de fluido refrigerante
Bomba de agua gelada Queima do motor elétrico

Fancoil Saturagéo do filtro de ar
VRF (Fluxo de Refrigerante Variavel) Desarme de disjuntor

Fonte: Empresa terceirizada (2017)

Vale ressaltar que, diversas sdo as ferramentas de gestdo da manutencéo
utilizadas no processo de investigacao de falhas, no entanto através da aplicacdo de
um questionario aos funcionarios mantenedores desse sistema, com énfase nas
condicbes de manutenibilidade, foram analisados os principais fatores que
contribuiram para o surgimento das mesmas, tornando indisponiveis 0s
equipamentos por determinado periodos, tendo que entrar em operagcao o sistema
de back-up, o que demanda certo tempo para restabelecer as condigbes
operacionais dos ambientes climatizados, afetando diretamente o bem estar dos
ocupantes daquele recinto.

6 RESULTADOS E DISCUSSOES

As condi¢cdes de manutenibilidade de uma instalacdo sé&o essenciais para um
bom desenvolvimento das atividades de manutencédo, de posse dessa premissa

foram avaliados os seguintes requisitos:

e Estado de saude do colaborador;

e Qualificacéo profissional;

e Formacéo x Atividades desenvolvidas;
e Seguranca da instalagéo;

e Acessibilidade aos equipamentos;

e CondicOes do ferramental;

e Acesso ao histoérico de falhas;
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e Diagnosticos de falhas;

e Pecas Sobressalentes;

e Pontos que impactam negativamente no desenvolvimento das atividades
de manutencéao;

7

No Grafico |, é apresentado um demonstrativo desses requisitos, obtidos
mediante analises do questionario (APENDICE A), aplicado aos funcionarios que
sdo diretamente responsaveis pela manutencdo do referido sistema, os demais

atuam em outras areas dentro da organizacao.

Gréfico | — Questionario sobre condi¢cdes de Manutenibilidade
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Fonte: Elaborado pelo autor (2018)

Analisando o Grafico |, percebe-se alguns fatores mais criticos, que
impactam diretamente na boa execucdo das rotinas de manutencao
preventiva, tornando os equipamentos propicios a falhas, dentre eles
estao:

A formacédo do profissional e as atividades desenvolvidas, 22% dos
colaboradores encontram dificuldades de desenvolverem algumas rotinas
de manutencdo, devido a limitacdo de conhecimento em alguma area
especifica, como € o caso do sistema de automacédo, que ao apresentar
uma falha, precisam acionar apoio técnico externo, para restabelecer a

funcionalidade do sistema.
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A falta de condi¢cOes de seguranca, os colaboradores ignoram 0 uso
de alguns EPI's (Equipamento de protecdo individual) especificos,
utilizados na manutencado de equipamentos hospitalares, como é o caso
de luvas e mascaras, tornando arriscado o desenvolvimento das
atividades de manutencédo e até mesmo limitando a sua execucao.

A condicdo de acessibilidade aos equipamentos foi mais um fator
predominante, que podera impossibilitar diretamente o cumprimento das
rotinas de manutencao, alguns equipamentos estdo instalados em locais
de dificil acesso e com pouca luminosidade.

Devido ao espaco fisico limitado na casa das maquinas, 0s
funcionarios encontram dificuldades para acessar os equipamentos e
realizar a limpeza/substituicdo dos filtros de ar. A Figura IV abaixo ilustra
0 acesso a casa de maquinas do fancoil, que conforme citado na Tabela
I1l, teve como principal falha nos ultimos meses a “saturacao do filtro de

b

ar-.

Figura IV — Casa de maquinas do Fancoil

Fonte: Elaborado pelo autor (2017)

Outro fator a ser observado é o ndo acesso por alguns colaboradores ao
historico de falhas e ao diagndstico, para identificacdo das causas raiz junto com a
equipe de manutencdo, isso pode tornar recorrente algumas falhas citadas na
Tabela Ill, devido a falta de aplicacdo de uma ferramenta de gestdo da manutencdo

para investigacdo das mesmas.
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Como € o caso da bomba de &gua gelada, constantemente nesse periodo
apresentou queima do seu motor elétrico, gerando interrup¢des no funcionamento
do sistema, até que o sistema de back-up entre em operacdo. A mesma condicdo se
repete para os equipamentos resfriador de liquido e o VRF (Fluxo de refrigerante
variavel). No Grafico Il sdo apresentados os principais fatores que contribuiram para

0 atraso/demora para a realizacao das atividades de manutencgao:

Grafico Il — Questionario sobre fatores de desempenho/manutencéo.
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Fonte: Elaborado pelo autor (2018)
Ao efetuar andlise do Grafico Il, percebe-se mais uma vez, a

predominancia do requisito de acessibilidade aos equipamentos como
fator predominante para o bom desempenho da realizacédo das atividades
de manutencdo, 50 % dos entrevistados entendem que essa condicao
ndo é satisfatéria, contudo notou-se uma contradicdo por parte dos
mesmos, ao citar que o requisito de diagndstico de falhas contribuem
também para o atraso/demora para a realizacdo das atividades de
manutencao, ja que, no Grafico |, todos os executantes das atividades de
manutencao afirmam que se sentem totalmente capacitados para prestar
manutencao no referido sistema.

Entretanto posteriormente, 50 % deles pontuam dificuldades para
diagnosticar falhas, evidenciando a falta de possiveis treinamentos

técnicos e/ou qualificagbes especificas, como ja mencionado, alguns
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colaboradores também consideram que a sua formacao profissional, ndo
€ compativel com as atividades desenvolvidas durante a execucdo das
rotinas de manutencdo preventiva, o que contribui para diagnoésticos

errados e/ou atrasos na resolucao de falhas.

7. CONSIDERACOES FINAIS

A disponibilidade e confiabilidade de um sistema de climatizacdo em
um ambiente hospitalar dependem diretamente da implementacdo de
uma politica de gestdo da manutencdo, jA que a maior preocupacao
nesses recintos é ter a garantia da qualidade do ar interior, que remete a
seguranca dos pacientes e ocupantes deste recinto.

ApOés analises dos dados coletados, constatou-se que as condi¢fes
de manutenibilidade dessa instalacdo precisa ser melhorada, pois estao
contribuindo diretamente na qualidade do servico de manutencdo e no
surgimento das falhas dos equipamentos.

Como sugestdo pode-se ser implantada algumas acbOes de
melhorias, tais como:

Elaboracdo e implantacdo de uma politica de gestdo de SMS
(Seguranca, Meio Ambiente e Saude), fazendo com que a seguranca do
trabalhador ao executar uma rotina de manutencao seja uma premissa
bésica;

Adequacdes de layout do projeto existente, visando a garantia e
melhoria de acessibilidade aos equipamentos;

Treinamento técnico da mao-de-obra, tornando possivel um melhor
diagndstico de falhas dos equipamentos;

Implementacdo de uma politica de pecas sobressalentes, com intuito
de diminuir o tempo de reparo dos equipamentos;

Implementacéo de Indicadores da manutencao, dentre eles: MTTR
(Tempo médio entre reparos) e MTBF (Tempo médio entre falhas);

Espera-se com essas acdes se possa garantir a execucao do plano
de manutencao e bem-estar dos seus executantes, visando uma maior
confiabilidade e disponibilidade do sistema em operacdo, bem como,

garantia da qualidade de seguranca do paciente em ambiente hospitalar.
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8 APENDICE A

QUESTIONARIO
Prezado colaborador, vocé foi selecionado para participar de uma pesquisa de
campo, com o intuito de analisar as condi¢cdes de manutenibilidade dessa instalacéo.

Nome (Opcional):
Cargo (Opcional):

Questdo 1 — Vocé encontra-se em perfeito estado de salude?

Questdo 2 — Vocé se sente totalmente capacitado para prestar manutencdo nesse
sistema?

SIM__ NAO__

Questdo 3 — As atividades desenvolvidas estdo de acordo com a sua formagéo?

Questdo 4 — Ao realizar suas atividades de manutencdo sdo utilizados os devidos
EPI's?


http://www.portaldatransparencia.gov.br/PortalFuncoes_Detalhes.asp?Exercicio=2017&codFuncao=10
http://www.portaldatransparencia.gov.br/PortalFuncoes_Detalhes.asp?Exercicio=2017&codFuncao=10
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Questdo 5 — Vocé sente algum tipo de dificuldade de locomocédo para prestar
manutengao nos equipamentos?

Questdo 6 — As ferramentas utilizadas durante a execucdo das suas atividades
estdo adequadas?

SIM__ NAO__

Questdo 7 — Vocé tem acesso ao historico de falhas dos equipamentos?

Questdo 8 — Vocé costuma juntamente com a sua equipe identificar a causa raiz das
falhas?

Questdo 9 — Ao identificar uma peca defeituosa no equipamento a substituicdo da
mesma ¢é feita de imediato?

Questdo 10 — Em sua opinido qual o principal fator que contribui para o atraso e/ou
demora para a realizacéo das atividades de manutencéo:

( ) Falta de material ( ) Falta de mé&o de obra ( ) Diagnéstico de falha
( ) Dificuldade de acesso aos equipamentos () Falta de histérico de falhas
( ) Treinamento ( ) Falta de ferramental ( ) Outros

Obrigado pela sua participagao!



