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APRESENTACAO

A colecao “Gerenciamento de Servicos de Saude e Enfermagem” apresenta em
quatro volumes a producgéo cientifica sobre o gerenciamento e organizacao dos servigos
de saude nos diferentes contextos assistenciais. Nos servicos de saude, as atividades
gerenciais s&o consideradas fundamentais para o alcance dos objetivos propostos, sendo
compreendida como uma atividade multiprofissional diretamente relacionada a qualidade
da assisténcia oferecida.

Tendo em vista a relevancia da tematica, objetivou-se elencar de forma categorizada,
em cada volume, os estudos das variadas instituicdes de ensino, pesquisa e assisténcia do
pais, a fim de compartilhar com os leitores as evidéncias produzidas por eles.

O volume 1 da obra aborda os aspectos da organizacao dos servicos de saude
e enfermagem sob a 6ética daqueles que realizam o cuidado. Destacam-se os riscos
ocupacionais, as dificuldades enfrentadas no cotidiano do trabalho e o consequente
adoecimento dos profissionais.

No volume 2 estdo agrupadas as publicagbes com foco no gerenciamento das
acdes de planejamento familiar, incluindo a satde do homem, da mulher, da crianca e do
adolescente.

O Volume 3 contempla a importancia das acdes de gerenciamento em diferentes
contextos assistenciais, iniciando-se pela academia. Essa obra & composta pelas
publicacbes que incluem as instituicdes escolares, unidades basicas de saude, instituicoes
de longa permanéncia e servigos de atendimento especializado.

O volume 4, por sua vez, apresenta as produgdes cientificas de origem
multiprofissional relacionadas as condi¢des de adoecimento que requerem assisténcia
hospitalar. Destacam-se estudos com pacientes criticos e em cuidados paliativos.

A grande abrangéncia dos temas organizados nessa cole¢do permitird aos leitores
desfrutar de uma enriquecedora leitura, divulgada pela plataforma consolidada e confiavel
da Atena Editora. Explorem os contetdos ao méaximo e compartilhe-os.

Luana Vieira Toledo
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RESUMO: Objetivo: analisar o nivel de estresse ocupacional e a qualidade de vida dos
enfermeiros na unidade de tratamento intensivo neonatal. Método: estudo transversal,
descritivo e quantitativo, realizado em unidade neonatal com 16 enfermeiros. Utilizou-se na
avaliacdo do nivel de estresse ocupacional a Escala Bianchi de Stress e para avaliagéo
da qualidade de vida o WHOQOL-BREF. A coleta ocorreu por autopreenchimento dos
questionarios: caracterizacdo sociodemogréfica e laboral, avaliagdo do nivel de estresse
ocupacional e avaliacdo da qualidade de vida. Os dados foram tabulados e analisados
por estatistica descritiva e tabulagdo cruzada. Resultado: seis profissionais (37,50%)
tiveram sua qualidade de vida avaliada como “boa”, nove (56,25%) como “regular” e um
(6,25%) como “necessita melhorar”. Em relacdo ao estresse, nove enfermeiros (56,25%)
apresentaram “niveis baixos de estresse” e sete (43,75%) registraram “niveis médios de
estresse”. Conclusao: os profissionais com niveis mais elevados de estresse possuiam
niveis mais baixos de qualidade de vida.

PALAVRAS-CHAVE: Saude do trabalhador. Enfermeiro. Qualidade de vida. Estresse
ocupacional. Unidade de terapia intensiva neonatal

OCCUPATIONAL STRESS AND QUALITY OF LIFE OF NURSES IN A NEONATAL
INTENSIVE CARE UNIT

ABSTRACT: Objectives: to characterize the sociodemographic aspects and the performance
of two nurses in the neonatal intensive care unit (NICU); and to analyze the occupational stress
level and quality of life of two NICU nurses. Method: quantitative study, referring to a census
carried out in a neonatal unit (UN) with 16 nurses. There was a queue for self-preservation of
two issues: sociodemographic and labor characterization, assessment of occupational stress
level and assessment of quality of life. The data are tabulated not “Microsoft Excel 365" and
analyzed using the software “IBM® SPSS Statistics 14.0”. Result: six professionals (37.50%)
present their quality of life as “good”, nine (56.25%) as “regular” and one (6.25%) as “need
to improve”. Regarding stress, nine nurses (56.25%) will have “low stress levels” and seven
(43.75%) will report “average stress levels”. Conclusion: you are proficient with higher levels
of stress and have lower levels of quality of life.

KEYWORDS: Occupational Health. Nurses. Quality of Life. Occupational Stress. Neonatal
Intensive Care Unit.

11 INTRODUGAO

A Unidade Neonatal (UN) é um local onde recém-nascidos, prematuros, de extremo
baixo peso e/ou com malformagbes, sdo acolhidos e tratados até sua estabilizagédo
clinica. Neste cenario ha larga utilizacéo de tecnologias duras para o desenvolvimento do
cuidado, como por exemplo, cita-se 0 uso de incubadoras, monitores, bombas infusoras e
ventiladores. Desta maneira, sdo rodeados diuturnamente por inumeros cabos. Tal cenario
¢é diferenciado e, muitas das vezes, cotidianamente tenso (BONNER, et al., 2017).

Ademais, aequipe de enfermagem deste setor enfrenta situacdes estressoras as quais
envolvem alta demanda de trabalho, rigida superviséo sobre a atividade desempenhada,
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baixos salarios (impelindo a necessidade de multiplos vinculos) e baixo reconhecimento
social (SILVA; GUIMARAES, 2016). Dentro do cenério de pesquisa vivenciam, também,
problemas relativos as instituicdes publicas de saude como a flutuagcdo no abastecimento
de insumos materiais e insuficiéncia de recursos humanos, gerando aumento no ritmo
laboral e sobrecarga ao trabalhador, culminando em uma constante necessidade de realizar
adaptacdes e improvisagbes de materiais e da forca de trabalho, tornando o processo de
trabalho dificil e quase que inviavel (SOUZA et al., 2017).

A caréncia de recursos humanos, provocada pela escassez de concursos publicos,
precede a incorporagéo de trabalhadores por meio de regimes flexiveis de contratacéo.
Assim, a composi¢do do corpo profissional é polarizada entre servidores concursados e
trabalhadores terceirizados, ambos desempenhando as mesmas atividades, porém com
diferencas salariais, de carga horaria e de direitos trabalhistas. Tais diferencas podem
contribuir para o desgaste nas relagdes socio profissionais (ALVES et al., 2015).

Nesse ambiente de trabalho adverso, os profissionais lidam com pacientes criticos
e em risco iminente a vida. Salienta-se que o processo de morte e morrer € um aspecto
da pratica profissional o qual muitos trabalhadores apresentam dificuldades em vivenciar,
sobretudo em relagéo a pacientes recém-nascidos, pois a morte tdo prematura de um ser
humano né&o é considerada natural no imaginério coletivo. O adoecimento e a morte desses
pacientes repercutem em grande sofrimento para o coletivo profissional, considerando
também o forte vinculo que se estabelece entre os trabalhadores, os pacientes e suas
familias (ALMEIDA; MORAES; CUNHA, 2016).

Para enfrentar as diversas situagbes de estresse e sofrimento vivenciadas no
mundo moderno, as pessoas desenvolvem estratégias comportamentais e intelectuais de
resisténcia, resumidas conceitualmente com o termo “coping’(GARCIA-ARROYO; OSCA,
2017). Como, por exemplo, atrasos ou faltas constantes, pausas muito longas ou exercer
tarefas que néo estdo ligadas a sua compenténcia.

O médico Hans Seyle foi pioneiro ao definir o termo estresse em 1936, caracterizando
como uma resposta nao especifica do corpo frente & demanda ou mudanca diferenciadas
e/ou desconhecidas. Independente do estimulo gerador do estresse, a reagdo do corpo
serda a mesma, a qual denomina-se como sendo Sindrome Geral de Adaptagéo ou SGA,
composta por trés fases: 1) fase de alarme — ocorrem as primeiras manifestagées agudas;
2) fase de resisténcia — desaparecem as manifestacdes agudas; e 3) fase de exaustéo —
reaparecem os sintomas agudos e surgem novas e mais graves respostas, podendo levar
a morte. Todavia, enfatiza-se que ndo € necessario o desenvolvimento de todas as fases
para a caracterizacao da SGA (SOUSA; SILVA; GALVAO-COELHO, 2015).

Como manifestagbes gerais do estresse citam-se alteragbes cardiovasculares,
enfarte, derrame cerebral, diabetes, cancer Ulceras, gastrites, doencgas inflamatérias,
colites, problemas dermatolégicos (micoses, psoriase, queda de cabelo), problemas

relacionados a obesidade e problemas sexuais como impoténcia, frigidez, entre outros.
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Além de notavel perda na capacidade de concentragdo e raciocinio lo6gico, interferindo
diretamente na produtividade do sujeito (SILVA; FARIAS, 2018).

O estresse ocupacional é aquele oriundo de demandas relativas ao trabalho
consideradas, pelo préprio trabalhador, como estressoras, as quais extrapolam as estratégias
de enfrentamento individuais e resultam em reag¢des negativas a satde do sujeito (SILVA;
FARIAS, 2018). Porém, assevera-se que ha ambientes laborais potencialmente mais
estressantes, como as unidades de terapia intensiva e, sobretudo, quando ha caréncia de
pessoal e material. Ha de se destacar que o setor de saude sofre forte influéncia do ideério
neoliberal que prima pelo enxugamento da maquina publica, precarizando as condi¢bes
e os vinculos laborais (SILVA; FARIAS, 2018). Tal contexto interfere negativamente na
qualidade de vida do trabalhador, podendo inclusive, resultar em adoecimento psicofisico.

A Organizagdo Mundial de Saude definiu qualidade de vida como “a percepgéo
do individuo sobre sua posi¢do na vida, no contexto da cultura e sistema de valores nos
quais ele vive e em relagdo aos seus objetivos, expectativas, padrées e preocupagdes”
(WHOQOL GROUP, 1994). A qualidade de vida € um constructo de componentes
e subcomponentes essenciais. O primeiro componente é o “ser” composto pelos
subcomponentes: fisico, psicolégico e espiritual. O segundo componente é o “pertencer”,
composto pelos subcomponentes: fisico, social e comunidade. E por Gltimo, o terceiro
componente é o “tornar-se”, 0 que a pessoa faz para alcancar suas expectativas, metas
e aspiracdes, composto pelos subcomponentes: préticas, lazer, crescimento/progresso
pessoal (PEREIRA; TEIXEIRA; SANTOS, 2012).

Considerando a probleméatica contextualizada, o fato de que situagdes estressoras
sdo comuns no trabalho de enfermagem no ambito da Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal e que o estresse pode interferir na percep¢éo dos individuos sobre sua qualidade
de vida, definiu-se como objetivo deste estudo: analisar o nivel de estresse ocupacional e
a qualidade de vida dos enfermeiros atuantes na UTIN.

21 METODO

Estudo descritivo e transversal, de abordagem quantitativa, realizado em uma
unidade neonatal de um hospital federal, localizado no municipio do Rio de Janeiro, centro
de referéncia para a assisténcia a mulher, ao adolescente e a crianga.

Tal Unidade Neonatal (UN) possui 26 leitos, os quais sa@o divididos em: i) Unidade
de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN) com 14 leitos destinados a recém-nascidos (RN) de
alto e médio risco; ii) Unidade de Cuidado Intermediario Neonatal Convencional (UCINCo),
com 08 leitos para assisténcia ao RN de baixo risco e em preparo para a alta; e iii) Unidade
de Cuidado Intermediario Neonatal Canguru (UCINCa), com 04 leitos para alojar o binémio
mae-bebé, porém no momento da coleta de dados estava interditada para reforma.

A UN conta com um total de 21 enfermeiros, esses profissionais atuam nos trés
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cenarios em regime de escala, destaca-se que passam o maior tempo dentro da unidade
intensiva, pois a cada plantdo atuam dois enfermeiros na unidade intensiva e apenas um na
unidade de cuidado convencional. Optou-se por realizar como técnica de coleta de dados o
estudo tipo censo, objetivando abarcar o maior nimero de profissionais possivel e com isso
trazer maior clareza aos dados. Mas, a amostra final foi composta por 16 profissionais, pois
4 enfermeiros estavam licenciados e um recusou-se a participar da pesquisa.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de setembro e outubro de 2018,
os participantes receberam o instrumento de coleta composto por: i) Caracterizagéo
sociodemografica e laboral (elaborado pelas pesquisadoras deste estudo); ii) Avaliagcéo da
qualidade de vida (“WHOQOL-BREF” validado e adaptado ao portugués) e iii) Avaliagdo do
nivel de estresse (“Escala Bianchi de Stress - EBS”) e puderam preenche-los em local de
sua escolha.

Aversao em portugués simplificada do WHOQOL-BREF foi desenvolvida pelo Grupo
de Qualidade de Vida da Organizagdo Mundial de Saude (FLECK et al., 2000), composta
por 26 questdes, 2 sobre qualidade de vida geral e outras 24 divididas em 4 dominios:

fisico, psicolégico, relacdes sociais e meio ambiente.

Dor e desconforto

Energia e fadiga

Sono e repouso

Dominio | — Fisico Mobilidade

Atividades da vida cotidiana

Dependéncia de medicacéo ou de tratamentos
Capacidade de trabalho

Sentimentos positivos

Pensar, aprender, meméria e concentragao

Dominio Il — Psicologico Autoestima

Imagem corporal e aparéncia Sentimentos negativos
Espiritualidade/religidao/crencas pessoais

Relacdes sociais
Dominio Il — Relagdes Sociais Suporte (apoio) social
Atividade sexual

Seguranca fisica e protecao

Ambiente no lar

Recursos financeiros

Cuidados de saude e sociais: disponibilidade e qualidade
Oportunidades de adquirir nova informacdes e habilidades
Participacéo em, e oportunidades de recreacéo/lazer
Ambiente fisico (poluicao/ruido/transito/clima)

Transporte

Dominio IV — Meio Ambiente

Quadro 1 — Dominios da escala WHOQOL-BREF
O instrumento utiliza escala do tipo Likert, atribuindo uma nota entre 1 e 5 para cada

questao. Pode-se realizar a avaliagcdo do instrumento pela média de escore obtida em cada
questdo, por dominios ou através da média do somatério de todas as questdes. Em cada
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tipo de avaliacdo ha os seguintes pontos de corte, escores entre 20,0 e 58,0 recebem a
classificacao “necessita melhorar”, 13 entre 58,1 e 78,0 “regular”, entre 78,1 e 98,0 “boa” e
escore igual ou superior a 98,1 como “muito boa”.

A “Escala Bianchi de Stress - EBS”, foi elaborada e validada por uma enfermeira,
destinada a avaliar o nivel de estresse ocupacional entre enfermeiros hospitalares (BIANCHI,
2009), composta por 51 estressores do cotidiano laboral do enfermeiro, avaliados sob uma
escala tipo Likert de 1 a 7, na qual 1 esta para desgastante e 7 para altamente desgastante.

Nesse instrumento também ha possibilidade de avaliar o estresse por questao, por
dominios e pelo somatoério final das questdes. Os dominios sdo A - relacionamento com
outras unidades e supervisores; B - atividades relacionadas ao funcionamento adequado
da unidade; C - atividades relacionadas a administragcdo de pessoal; D - assisténcia de
enfermagem prestada ao paciente; E - coordenagéo das atividades da unidade e; F-
condi¢bes de trabalho para o desempenho das atividades do enfermeiro. Abaixo tém-se as
facetas incluidas em cada dominio.

E importante destacar que ndo foram realizadas adaptacées em nenhum dos
dois questionarios, porém, destaca-se que em relagcdo a EBS, a questdao que aborda o
autocuidado do paciente, ndo se aplica ao tipo de clientela atendida nesse local, portanto,
nao foi considerada.

Os dados coletados foram organizados em tabelas com auxilio do Software Microsoft
Excel 365°. A analise foi realizada utilizando-se o Software IBM® SPSS Statistics 14.0 cuja
primeira etapa do tratamento dos dados deu-se através de estatistica descritiva simples
(CONTADOR; SENNE, 2016). Em seguida elaborou-se diversas tabelas 2x2 para com as

» oo« ”

seguintes variaveis “qualidade de vida” x “estresse”, “turno alternado” x “estresse”, “turno
alternado” x “qualidade de vida”, “vinculo” x “estresse”, “vinculo” x “qualidade de vida”,
“numero de vinculo” x “estresse” e “numero de vinculos” x “qualidade de vida”, podendo-se
analisar, dessa forma, se havia algum tipo de correlacdo entre elas.

A presente pesquisa foi conduzida de acordo com os padrdes éticos exigidos pelas
Resolucbes 466/2012 ,510/2016 e 580/2018, todas do Ministério da Salde, e foi aprovada
pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) institucional, em 9 de agosto de 2018, sob o

parecer de nimero 2.810.644.

31 RESULTADOS

Quanto a caracterizagédo sociodemografica e laboral dos participantes, tém-se que
possuem em média 39 anos, sdo do sexo feminino (100%), casados (56,3%), possuem
filhos (56,2%), cursaram mestrado (56,3%), sao estatutarios (81,3%), ndo atuam em outro
setor (62,5%), trabalham em regime de plantdo (87,5%) e em turnos alternados (71,4).

No que tange a avaliacédo da qualidade de vida, os profissionais foram avaliados por
meio da aplicagcdo do “WHOQOL-BREF”. A analise desse questionario resultou que seis

Gerenciamento de Servicos de Saude e Enfermagem Capitulo 18 m



profissionais (37,50%) tiveram sua qualidade de vida avaliada como “boa”, nove (56,25%)
como “regular” e um (6,25%) como “necessita melhorar”. Nenhum profissional teve sua
qualidade de vida avaliada como “muito boa”. No Grafico 1 séo apresentadas as facetas do
“WHOQOL-BREF” em porcentagem.

Dor e desconforto = 1] 88
Energia e [adiga 68.75
Sono e repouso 56.25
Mobilidade 92.19
Atividades da vida cotidiana 78.13
Dependéncia de medicaco ou de tratamentos —se— 25 ()
Capacidade de trabalho 7813
Sentimentos positivos 65.63
Pensar, aprender, memoria e concentragio 68.75
Auto-estima 93.75
Imagem corporal e aparéncia 75.00
Sentimentos negativos —se— )3 |3
Espiritualidade/religido/crengas pessoais 73.44
Relagdes pessoais 81.25
Suporte e apoio pessoal 71.88
Atividade sexual 71.88
Seguranga fisica e prote¢do 68.75
Ambiente do lar 65.63
Recursos financeiros 60.94
Cuidados de saude 60.94
Novas informagdes e habilidades 67.19
Recreacio e lazer 3938
Ambiente fisico 46.88
Transporte 67.19
Auto-avaliagdo da Qualidade de Vida 15.78

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Grafico 1 — Facetas do WHOQOL-BREF. Rio de Janeiro, 2018.

As facetas “dor e desconforto”, “dependéncia de medicacgdo ou tratamento médico”
e “sentimentos negativos” apresentaram valores significativamente mais baixos em relagéo
as outras facetas.

As facetas que foram melhores avaliadas pelos enfermeiros caracterizaram-se
como: autoestima (93,75), mobilidade (92,19), relacdes pessoais (81,25), atividades da
vida cotidiana (78,13) e capacidade de trabalho (78,13). As facetas: ambiente fisico (46,88),
sono e repouso (56,25), recreagao e lazer (59,38), recursos financeiros (60,94) e cuidado
com a saude (60,94), obtiveram escores mais baixos.

Aauto avaliacdo da qualidade de vida obteve escore médio de 75,78, correspondendo
as questdes do questionario que abordam a qualidade de vida de forma geral. Assim, a
primeira pergunta é “Como vocé avaliaria sua qualidade de vida?” e a segunda é “Quéo
satisfeito(a) vocé esta com a sua saude?”.

Na Tabela 1, sdo apresentados os escores médios de qualidade de vida das questbes
englobadas nos quatro dominios e o das questdes que avaliam a qualidade de vida de
forma geral, além do auto avaliacdo da qualidade de vida. Também s&o apresentados o

desvio-padrao e a sua classificacdo através dos pontos de corte.
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Dominios Média de escores Desvio-padrao Classificacao

Fisico 75,22 9,56 Regular
Psicologico 74,74 9,89 Regular
Relacdes sociais 75,00 2,88 Regular
Meio ambiente 62,11 13,50 Regular
TOTAL 72,09 8,48 Regular

Tabela 1 - Distribuicdo dos escores médios da qualidade de vida (QV) por dominios e geral
WHOQOL-BREF para a populagéo total. Rio de Janeiro, 2018.

O dominio fisico que obteve escore médio de 75,22 + 9,56, o qual aborda as seguintes
questdes: dor/desconforto, energia e fadiga, sono e repouso, mobilidade, atividades da
vida cotidiana, dependéncia de medicagdo ou de tratamentos e capacidade de trabalho. O
dominio psicolégico (74,74 +9,89) investiga questdes referentes aos sentimentos positivos,
pensar/aprender/memoria/concentracdo, a autoestima, a imagem corporal e aparéncia,
aos sentimentos negativos, e a espiritualidade/religidao/crengas pessoais.

Os dominios relacoes sociais (75,00 + 2,88) inclui relagbes pessoais, suporte (apoio)
social e atividade sexual. O dominio meio ambiente, o qual obteve a menor porcentagem
(62,11 + 13,50), trata da seguranca fisica e protecdo, ambiente no lar, recursos financeiros,
cuidados de saude e sociais, oportunidade de adquirir novas informacdes e habilidades,
participacdo em, e oportunidade de recreagéo/lazer, ambiente fisico e transporte.

Os profissionais tiveram o estresse ocupacional avaliado através da “Escala de
Bianchi’, tendo como resultados o escore médio entre os enfermeiros de 3,1 0 que representa
“médio nivel de estresse”, de acordo com a classificagdo. Dentre os participantes, nove
apresentaram “niveis baixos de estresse” e sete apresentaram “niveis médios de estresse”.
Nenhum enfermeiro foi classificado com nivel alto de estresse.

Os estressores que obtiveram maior pontuagéo foram “nivel de barulho da unidade”
(6,1 — alto nivel de estresse), “ambiente fisico” (5,2 — médio nivel de estresse), “enfrentar
a morte de pacientes” (4,6 — médio nivel de estresse), “controlar a qualidade do cuidado”
(4,5 — médio nivel de estresse) e “relacionamento com a farmacia” (4,3 — médio nivel de
estresse).

Na Tabela 2 tem-se a avaliacdo do estresse ocupacional realizada através dos
dominios.
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Desvio-

Variavel Média padrio Classificacao

Dominio A—  Helacionamento com outras unidades e 3.18 0,59 Médio nivel de
supervisores estresse

- Atividades relacionadas ao funcionamento Baixo nivel de
Dominio B — adequado da unidade 3,06 0,49 estresse

- Atividades relacionadas a administragéo Baixo nivel de
Dominio C — pessoal 2,96 0,80 estresse

Dominio D — Ativjdades relacionadas a administracao ao 270 1,04 Baixo nivel de
paciente estresse

. = - . Baixo nivel de
Dominio E—  Coordenacao das atividades na unidade 2,75 0,99 estresse

- Condigoes de trabalho para o Médio nivel de
Dominio F desenvolvimento das atividades do enfermeiro 365 1,65 estresse

Tabela 2 — Classificagé@o de estresse através de dominios da escala “Bianchi de estresse”. Rio
de Janeiro, 2018.

Quando se avaliou o estresse ocupacional através dos dominios, o que obteve
o0 maior escore médio foi o “Dominio F — Condi¢do de trabalho para o desenvolvimento
das atividades do enfermeiro” (3,65 + 1,65), seguido pelo “Dominio A — Relacionamento
com outras unidades e supervisores” (3,18 + 0,59), “Dominio B — Atividades relacionas ao
funcionamento adequado da unidade” (3,06 + 0,49).

Como ferramenta estatistica, em vista da amostra limitada, agrupou-se as
classificagdes “muito boa” / “boa” e “regular” / “necessita melhorar” em relacdo a avaliacéo
da qualidade de vida. Dessa forma, foi encontrado que 85,7% dos profissionais que
obtiveram “médio nivel de estresse” apontaram sua qualidade de vida como sendo “regular”
/ “necessita melhorar”. Destaca-se, portanto que os profissionais com nivel mais elevado de
estresse, possuiam niveis mais baixos de qualidade de vida.

Dentre os profissionais estatutarios foi encontrado que 69,2% apresentavam baixo
nivel de estresse, enquanto que nenhum profissional terceirizado apresentou baixo nivel
de estresse. Quando cruzadas as variaveis trabalhar em “turnos alternados” e “estresse
ocupacional”, o resultado foi que 75% dos profissionais que ndo trabalham em turnos
alternados habitualmente, ou seja, aqueles que trabalham em grande maioria no turno
diurno ou no noturno, apresentavam “baixo nivel de estresse”. A associacédo entre as
variaveis “atua em outro local” e “estresse ocupacional” apontou que nédo havia diferenca
entre o nivel de estresse entre os profissionais que atuavam em outros locais e os que
atuavam apenas na unidade, o mesmo resultado foi observado na associacao entre o e
entre “atua em outro local” e “qualidade de vida”,

41 DISCUSSAO

Salienta-se que 100% dos profissionais entrevistados sdo do sexo feminino. A

Gerenciamento de Servicos de Saude e Enfermagem Capitulo 18 m



enfermagem € uma profissdo eminentemente feminina, quando as mulheres se inseriram
no mercado, acabaram sendo direcionadas as atividades que requeriam docilidade e
subserviéncia, o que era entendido como “atributos femininos” (MOREIRA, 1999).

Um outro dado, é de que os profissionais em sua maioria possuiam alta capacitacao,
56,3% haviam cursado mestrado e 12,5% tinham cursado o doutorado. Os profissionais
estatutarios (81,3%), possuem incentivos salariais para galgar maiores niveis de
qualificacdo, além de receberem outras contrapartidas como a reducdo da carga-horaria
durante o curso.

Em relagdo a avaliacdo da qualidade de vida, foi encontrado que o dominio fisico
apresentou média de escore de 75,22 + 9,56, seguido pelo dominio relagdes sociais com
75,00 + 2,88, dominio psicolégico 74,74 + 9,89 e por Ultimo o dominio meio ambiente
com 62,11 + 13,50. Pesquisa realizada com 90 enfermeiros atuantes em um hospital
universitario, distribuidos em diversos setores, encontrou valores bem préximos ao do
presente estudo; a distribuicdo dos dominios se deu da seguinte forma: o dominio fisico
apresentou a maior média com 73,05+15,05, dominio psicolégico (71,62+13,16), dominio
relagbes sociais (71,37+15,36) e o dominio meio ambiente apresentou a média mais baixa
(63,12+12,65) (LIMA et al., 2013).

Em pesquisa realizada com 224 profissionais de enfermagens, sendo 55 enfermeiros,
atuantes em unidades de terapia intensiva adulto, encontrou-se valores mais baixos aos
do presente estudo: o dominio com maior escore era o fisico com (69,53 + 14,56), seguido
pelo dominio psicologico (68,21 + 14,61), relagbes sociais (67,37 + 18,13) e por fim o
dominio meio ambiente (56,82 + 13,86) (MORAES; MARTINO; SONATI, 2018).

Neste estudo e nos dois supracitados (LIMA et al., 2013; MORAES; MARTINO;
SONATI, 2018), o dominio meio ambiente apresentou os menores escores. Este é
composto pelas facetas: seguranca fisica e protecao; ambiente no lar, recursos financeiros,
cuidados de saude e sociais: disponibilidade e qualidade, oportunidades de adquirir nova
informacdes e habilidades, participagcdo em, e oportunidades de recreacgao/lazer, ambiente
fisico (polui¢éo / ruido / transito / clima) e transporte.

Afaceta que recebeu o menor escore médio de avaliacdo, dentre as que que compde
o dominio meio ambiente, foi ambiente fisico (polui¢do / ruido / transito / clima), a exposi¢éo
a esses fatores € caracteristica de quem vive em grandes cidades. Acreditamos que os
profissionais levaram em considerac¢ao o ambiente fisico do trabalho em sua avaliagéo, por
se tratar de tematica relacionada a saude do trabalhador. O ambiente fisico das unidades
neonatais apresenta ruidos continuos, iluminag¢ao excessiva e temperatura fora dos padrdes
estabelecidos (JORDAO et al., 2016), contribuindo para o desgaste desses profissionais.

Em relacdo a avalicdo do estresse ocupacional, o escore médio de estresse
encontrado entre os enfermeiros foi de 3,1 (médio nivel de estresse). Estudo realizado
com 24 enfermeiros de diversos setores, retornou que o escore médio dos enfermeiros da
UN foi de 4,59 o mais alto, junto com os setores da clinica cirGrgica, maternidade e pronto-
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atendimento (OLIVEIRA et al., 2018).

A UN é um ambiente extremamente estressante para os profissionais que nela
atuam. Os estressores que obtiveram maior pontuagéo foram “nivel de barulho da unidade”
(6,1), “ambiente fisico” (5,2), “enfrentar a morte de pacientes” (4,6), “controlar a qualidade
do cuidado” (4,5) e “relacionamento com a farmacia” (4,3). A dificuldade em enfrentar a
morte dos pacientes também é apontada em outras publicagdes (BASTOS; QUINTANA;
CARNEVALE, 2018), apontando para a necessidade de aprofundamento dos estudos sobre
o tema.

No presente estudo, 85,7% dos profissionais que obtiveram “médio nivel de estresse”
apresentaram sua qualidade de vida como sendo “regular” / “necessita melhorar’; o mesmo
resultado foi encontrado em outro estudo, desta forma, profissionais de enfermagem
também apresentavam piores escores de qualidade de vida (MAKABE et al., 2018).

A maioria dos profissionais que néo trabalhava em turnos alternados habitualmente,
apresentava “baixo nivel de estresse”. Nao ter horario fixo no trabalho é apontado por
profissionais de enfermagem, em estudos anteriores, como sendo um dos fatores
contribuintes para o estresse ocupacional (ANDOLHE et al., 2015).

Todos os profissionais terceirizados participantes do estudo apresentaram “médio
nivel de estresse”. Algumas peculiaridades do campo de estudo podem justificar esse
achado. O primeiro ponto a ser levado em consideracéao é a diferenca salarial, os profissionais
terceirizados recebem aproximadamente 1/3 do valor recebido pelos estatutarios.

Além disso, os profissionais estatutarios possuem carga-horaria de 40h semanais,
divididas em 30h para atividades relacionadas a assisténcia e 10h para atividade de ensino
e pesquisa. Ja os profissionais terceirizados cumprem as 40h semanais exclusivamente em
atividades assistenciais. Desta forma, os profissionais estatuarios atuam em turnos fixos,
enquanto os profissionais terceirizados complementam sua jornada no plantdo em que
houver maior déficit de profissionais, ou seja, ndo possuem turno fixo de atuacéo, o que
contribui para o aumento do estresse, como ja discutido (ANDOLHE et al., 2015).

Outro fator, é a instabilidade trabalhista, visto que os profissionais terceirizados
podem ser substituidos ha qualquer momento. Esta situacao é contribuinte para o desgaste
do trabalhador e o sofrimento, sendo assim, potencial fator para o adoecimento do coletivo
profissional (GONCALVES et al., 2015).

Entende-se que a limitacdo deste estudo foi a amostra com pequeno quantitativo,
apesar da tentativa de coletar os dados com o universo da UTIN. Também compreender-se
que o estudo fica limitado na sua capacidade de generalizagéo por apenas coletar os dados
em uma Unica unidade neonatal.

Uma outra limitacao do presente estudo foi a sua realizagéo apenas com mulheres,
em virtude de a populacdo da unidade ser composta apenas por profissionais do sexo
feminino, ndo sendo possivel avaliar se havia contribuicdo do fator género ao estresse

ocupacional e a qualidade de vida.
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51 CONCLUSAO

O objetivo proposto no presente estudo foi plenamente alcangcado, pode-se observar,
em sintese, que os profissionais com niveis de estresse ocupacional mais elevados, em
sua grande maioria, possuiam niveis mais baixos de qualidade de vida, e que a maior
parte dos profissionais que possuia turnos fixos de atuacdo apresentavam baixos niveis de
estresse ocupacional, 0 que aponta para a necessidade do desenvolvimento de estratégias
para os profissionais que atuam em turnos alternados, garantindo-lhes melhores condi¢coes
de trabalho, capazes de minimizar os danos a sua saude.

Acrescenta-se que € necessario a realizacdo de outros estudos com desenhos
metodoldgicos que possibilitem a relagdo entre “causa-efeito” para embasarem com
maior seguranga essa ligacdo entre elevado estresse ocupacional e baixa qualidade de
vida, tendo em vista que a qualidade de vida ¢ influenciada por diversos fatores, além do
estresse ocupacional.

A contribuicéo deste estudo é a discussao sobre as caracteristicas de uma unidade
neonatal, 0 mapeamento de aspectos laborais que podem causar estresse e impactar
negativamente na qualidade de vida dos enfermeiros em tal contextos e, assim, estimular
criacdo e implantacdo de estratégias e acdes que possam melhorar as condicdes de
trabalho desses profissionais.
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