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APRESENTACAO

E com imenso prazer que apresentamos a colegdo “Politicas e Praticas em Salde e
Enfermagem”, uma obra dividida em trés volumes que tém como objetivo principal desvelar
discussoes cientificas sobre as diversas interfaces de atuacdo do profissional enfermeiro.
Os conteudos dos volumes perpassam por trabalhos de pesquisas originais, relatos de
experiéncias e revisdes da literatura, que foram desenvolvidos em instituicbes nacionais e
internacionais na area de saude.

O advento da pandemia pela COVID 19 trouxe mais visibilidade e valorizagdo a
profissdao de Enfermagem, responsavel pelo cuidado com vistas as mdltiplas dimensbées
do ser humano. Sabe-se que a Enfermagem deve ter a capacidade de planejar uma
assisténcia baseada em evidéncias, fundamentada em politicas e praticas que evidenciem
seu protagonismo frente as transformacoes exigidas pela Saude Publica.

Nesta obra, o primeiro volume traz estudos relacionados ao desenvolvimento da
pratica de enfermagem em diferentes unidades hospitalares, destacando a importancia do
trabalho em equipe desde o periodo pré-natal até a saude do idoso, além da assisténcia aos
cuidados paliativos. No segundo volume, os artigos associam-se aos fatores psicossociais
e politicos envolvidos na atuagéo do enfermeiro, além daqueles direcionados a lideranca
e a pratica docente. No terceiro volume, sdo apresentados estudos que demonstram a
atuacao da enfermagem na Salde Publica, nestes incluidos os cuidados as familias e as
comunidades.

Ao decorrer de toda a obra “Politicas e Praticas em Saude e Enfermagem”, é
notorio observar que os trabalhos envolvem a atuag@o da Enfermagem de forma holistica,
com praticas integrativas e complementares para alcancar o bem-estar do paciente, o
uso de métodos ndo farmacoldgicos de alivio da dor, além de acdes de educacdo em
saude, com enfoque na humanizag¢édo do cuidado. Desta forma, firma-se o compromisso
da Enfermagem como ciéncia, e ressalta-se a relevancia da divulgacéo desses estudos,
para que 0s mesmos possam servir de base para a pratica dos profissionais, na prevencgéo
de doencas, promocéo e reabilitacdo da saude. Nesse sentido, a Atena Editora oferece
a estrutura de uma plataforma solidificada e segura para que os pesquisadores possam
expor e divulgar seus resultados.

Hakilla Pricyla de Jesus Souza
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RESUMO: O texto discute a complexidade
do trabalho da enfermagem em seus varios
aspectos relativos as relagdes e interagcdes entre
profissional e paciente, bem como entre outros/
as profissionais de saude. Traz o absenteismo
como um fator agregador de problemas para a
equipe, haja vista a auséncia de um/a profissional
sobrecarregar os/as demais funcionarios/as.
Seus agravantes sdo: fisico, mental, social e
espiritual, proporcionando, consequentemente,
o adoecimento. Objetivo: Identificar quais as
principais causas de absenteismo entre os/
as profissionais da enfermagem, apontando os
fatores que levam a falta ao trabalho, bem como
os danos causados pelo absenteismo. Método:
Trata-se de uma revisdo de literatura, realizada
por meio de busca on-line das principais causas
de absenteismo na enfermagem. Resultados e
discussao: Os dados foram coletados por meio
da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Foram
selecionados 18 (dezoito) artigos no periodo de
2008 a 2019. Evidenciou-se que o absenteismo
na area da enfermagem é multifatorial,
representado em trés categorias distintas
inter-relacionadas: psicolégicas, biologicas e
sociais. Conclusao: As principais causas do
absenteismo por profissionais de enfermagem
sdo multifatoriais, envolvendo o0s aspectos
psicolégicos, biolégicos e sociais. E de extrema
necessidade a elaboracdo de estratégias
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eficazes dentro do ambiente de trabalho, proporcionando um local com melhor qualidade
laboral, visando estratégias preventivas a saude do/a trabalhador/a, onde o/a cuidador/a
também sera cuidado.

PALAVRAS-CHAVE: Saude do/a Trabalhador/a; Absenteismo; Multifatorial; Enfermagem.

ANALYSIS OF BIOPSYCHOSOCIAL FACTORS OF ABSENTEEISM IN NURSING

ABSTRACT: The text discusses the complexity of nursing work in its various aspects related
to the relationships and interactions between professional and patient, as well as between
other health professionals. It brings absenteeism as an aggregating factor of problems for
the team, given the absence of a professional overloading other employees. Its aggravating
factors are: physical, mental, social and spiritual, thus causing illness. Objective: To identify
the main causes of absenteeism among nursing professionals, pointing out the factors that
lead to absence from work, as well as the damage caused by absenteeism. Method: This is
a literature review, carried out through an online search of the main causes of absenteeism
in nursing. Results and discussion: Data were collected through the Virtual Health Library
(VHL). Eighteen (18) articles were selected from 2008 to 2019. It was evident that absenteeism
in nursing is multifactorial, represented in three distinct interrelated categories: psychological,
biological and social. Conclusion: The main causes of absenteeism by nursing professionals
are multifactorial, involving psychological, biological and social aspects. It is extremely
necessary to develop effective strategies within the work environment, providing a place with
better work quality, aiming at preventive strategies for the health of the worker, where the
caregiver will also be cared for.

KEYWORDS: Worker’s Health; Absenteeism; Multifactorial; Nursing.

11 INTRODUGAO

A categoria de enfermagem é a maior forca de trabalho na area da saude. Ela é a
base de cuidados que se dedica integralmente a garantir que a equipe trabalhe de forma
humanizada. Tem como foco o bem estar de pacientes, a promog¢éo da saude e a prevengao
de doencas e agravos.

O trabalho da enfermagem envolve varios aspectos, pois lida o tempo todo com
relacdes e interagbes que envolvem enfermeira-paciente e também outros/as profissionais
de saude. Direciona as necessidades especificas, respeita as diferencas e € criterioso
em suas agdes, buscando o sincronismo entre paciente e equipe multiprofissional. Nesse
contexto, o absenteismo é um fator agregador de problemas para a equipe de enfermagem,
pois a auséncia de um/a profissional sobrecarrega os/as demais. Isso tende a gerar
diversos agravantes; tais como: desgaste fisico, mental, social e espiritual, proporcionando
0 adoecimento do/a profissional que fica sobrecarregado/a.

Com tantos afazeres diarios inerentes ao oficio, este/a profissional acaba se
sobrecarregando, o que o/a deixa mais propicio a convalescéncia e aos altos indices
de absenteismo que surgem no local de trabalho. Tais faltas agregam mais tarefas aos/
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as demais profissionais para prestar o devido cuidado, exigindo assim um ritmo mais
acelerado de trabalho, o que pode acarretar consequéncias para a instituicdo de saude,
aos/as profissionais, pacientes e para a assisténcia prestada.

Ressalta-se a necessidade do cuidado com o/a cuidador/a, devido ao lugar de
trabalho da enfermeira ser, em sua grande maioria, um local com rotinas de alto grau de
tensdo, onde o/a profissional se expde diariamente com a dor e o alivio do sofrimento
do/a paciente. Aléem disso, tem jornada excessiva de trabalho, o que pode estimular
o/a profissional a abdicar de seus sentimentos e vontades préprias para cuidar dos/as
pacientes que requerem atencéo, visto que para um cuidado em sua totalidade é preciso
que o/a profissional que cuida respeite sua a saude e a individualidade do/a paciente.

Percebe-se que o adoecimento fisico e mental de trabalhadores/as de salude é a
causa principal de absenteismo e desencadeia um processo de sobrecarga para a equipe.
Assim, cria-se um circulo de afastamentos ao trabalho. A frequéncia desses afastamentos
afeta a qualidade do cuidado prestado e se reflete na assisténcia ao/a cliente. Nesse
sentido, este € um problema habitual e com causas multifatoriais que se inter-relacionam
de maneira a gerar outros agravos no ambiente de trabalho, principalmente no que tange
a saude do/a trabalhador/a.

Diante desse contexto, o presente estudo tem seu Problema de Pesquisa: Quais

sdo os principais fatores que provocam o absenteismo em profissionais de enfermagem?

21 OBJETIVOS

Objetivo Geral

Identificar na literatura quais as principais causas de absenteismo entre profissionais
da enfermagem.
Objetivos Especificos

»  Descrever os fatores que geram absenteismo na enfermagem;

*  Apontar os danos causados na equipe de enfermagem, devido ao absenteismo
da categoria;

+ Identificar as principais doencas que levam ao absenteismo na equipe de en-
fermagem.

31 REFERENCIAL TEORICO

Atualmente, no cenério brasileiro, a enfermagem é representada por 80% de
profissionais técnicos/as e auxiliares e 20% de enfermeiras/os. No ano de 2015, uma
pesquisa realizada pela Fiocruz, em parceria com o Conselho Federal de Enfermagem,
apontou o desgaste profissional em 66% da categoria, num universo de 1,6 milhdo de
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profissionais entrevistadas/os (BRASIL, 2015). A pesquisa traz o perfil da maior categoria
profissional do campo da Saude no Brasil. Trata-se de uma profissao presente em todos
0s municipios, fortemente inserida no SUS e com atuacdo nos setores publico, privado,
filantrépico e de ensino (COFEN, 2019).

O trabalho edifica o/a profissional, quando proporciona gratificacdo, prazer e o
reconhecimento (COSTA et. al., 2009). A profisséo de enfermagem €& uma ocupagcdo em
que lida diretamente com o cuidado prestado a outra pessoa; porém, se seu exercicio
profissional torna inconciliavel com uma boa qualidade de vida, isso pode trazer as/aos
trabalhadoras/es sofrimentos biopsicossociais que podem leva-las/os ao afastamento de
suas atividades cotidianas no ambiente de trabalho.

Segundo Abreu e Simdes (2009), o significado da palavra absenteismo é facilmente
interpretada pela falta de assiduidade ao trabalho ou a outras obrigagdes sociais. Essa
abstengéo ao trabalho pode ser determinada por motivos justificaveis, legalmente ou néo.
Assim, independente de seu tipo, 0 absenteismo resulta em desestruturagcdo do servico,
sobrecarga de trabalho e, consequentemente, insatisfacdo de trabalhadoras/es presentes.
Os motivos do absenteismo podem ser iniUmeros, entre eles: 0 adoecimento e o acidente de
trabalho devido as possiveis condi¢cdes inseguras e inadequadas no trabalho e/ou agentes
estressantes que provocam desequilibrio psicoldgico e fisico (MARTINATO et al., 2010).
Para esses mesmos/as estudiosos/as, a auséncia de um/a profissional na equipe gera
uma sobrecarga das/os demais profissionais daquele ambiente, em que irdo desempenhar
funcdes extras para suprir a falta de outra/o profissional e, com isso, essa sobrecarga
pode afetar a saude da/o trabalhador/a, trazendo desgaste fisico, psicologico e social
(MARTINATO et al., 2010). Em hospitais brasileiros, estudos demonstraram que as taxas
de auséncias nao previstas variaram de 1,53 a 19,27 dias de afastamento/trabalhador/
ano, sendo que o indice de absenteismo esperado era de 1,23 a 6,82 dias, comprovando-
se elevada taxa de absenteismo nas instituicbes estudadas (BARBOZA; SOLER, 2003;
INOQUE et al., 2008).

A Resolugéo n°543/2017 do Conselho Federal de Enfermagem - COFEN preconiza e
orienta sobre o quantitativo de pessoal necessario para cada unidade de trabalho. Preconiza
o dimensionamento de pessoal para prestar uma assisténcia segura e de qualidade aos/
as clientes, além de demonstrar e reforcar sobre o indice de Seguranca Técnica (IST), que
abrange as faltas nédo previstas de profissionais ao trabalho. Vale ressaltar que a auséncia
do/a trabalhador/a causa problemas para toda a equipe, consequentemente, levando a
uma influéncia negativa na prestacdo do cuidado ao/a paciente, sobrecarregando aos/
as demais trabalhadores, exigindo um ritmo mais intenso e responsabilizando-o por uma
carga maior de trabalho.

Nesse contexto, Mininel (2011) retrata que as sobrecargas nas jornadas de trabalho
agregam fatores negativos para a saude do/a trabalhador/a, gerando mal estar psiquico
e reacgdes fisiologicas, que evidenciam-se em dores lombares, fadiga e sensagcéo de
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exaustao, rigidez do pescoco e acidez estomacal, fatores estes que debilitam e levam ao
absenteismo destes/as profissionais, ressaltando que a insatisfagdo com o ambiente, a
falta de equipamentos de protecéo individual e coletiva, e também plantées noturnos séo
fatores relevantes para um déficit no desempenho da fungéo.

Ainda, para Schmoeller (2011), agregar fungdes gera desgaste da salide emocional
e fisica do/a trabalhador/a, levando a falhas de memoéria, dificuldade de concentragéo,
descontrole emocional, perturba¢des do sono e medo de cometer erros o que se torna um
fator agregador de acidentes de trabalho, pois os mesmos ficam sobrecarregados/a devido
a falta de outro/a profissional o que leva ao desempenho em dobro das atividades inerentes
ao seu plantéo.

Martinato et al. (2010) ressaltam que competitividade e exigéncias institucionais,
aliadas ainsegurangano mercado de trabalho e associadas a ausénciade condi¢des salubres
do ambiente de trabalho podem também afetar a saude do/a trabalhador/a, predispondo-
o/a ao adoecimento e, por consequéncia, ao absenteismo. Segundo Ferreira (2014),
doencga tem como significado a falta ou perturbacdo da salde; enquanto o absenteismo
se caracteriza pela auséncia dos/as trabalhadores/as ao trabalho (CHIAVENATO, 2004).
Essa auséncia, geralmente ocorre por motivo de doenga, e esse fato pode provocar no/a
trabalhador/a mal estar, indisposicdo e a ndo execucgéo da sua atividade de trabalho. O
absenteismo pode ocorrer pelo desencadeamento de riscos existentes no local de trabalho
que predispdem esse/a trabalhador/a problemas de saude ou, até mesmo, a incapacidades
permanentes.

E importante analisar que as causas do absenteismo nem sempre estdo ligadas
ao/a profissional, mas sim a instituigdo com processos de trabalho deficientes através da
repetitividade de atividades, da desmotivagédo, das condi¢cdes desfavoraveis do ambiente
de trabalho, da precéria integracdo entre os/as empregados/as e a organizagdo e dos
impactos psicolégicos de uma diregédo deficiente que nédo visa uma politica prevencionista
e humanistica (SILVA; MARZIALE, 2008).A enfermagem é uma profissdo agregadora de
funcdes e a sobrecarga provocada pelo absenteismo afeta ndo somente o bem estar do/a
trabalhador/a, mas também a qualidade do cuidado prestado. Sendo assim, compromete a
organizagao do servigo, gera insatisfacéo e sobrecarga entre os presentes e compromete
a eficiéncia da assisténcia prestada (SANTANA, 2013).

Além dos fatores relacionados ao ambiente de trabalho, contribuindo para o
absenteismo, os fatores sociais e pessoais destacam-se como motivo de interferéncia na
assiduidade dos/as trabalhadores/as (SULZBACHER et al., 2009). Devido a preocupagéo
com os grandes indices do absenteismo na enfermagem, estudos tém sido importantes
para conhecer as causas e, consequentemente, repensar em intervencdes para diminuir
essas auséncias no ambiente do trabalho.
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41 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo da literatura, que é considerada uma parte vital no processo
de investigagcdo. A revisdo narrativa envolve analise, interpretacéo e investigacao prévia
sobre 0 assunto em artigos cientificos, podendo ter também como base literéaria, os livros,
anais de congressos e até resumos, relacionados com a sua area de estudo (BENTO,
2012).

O estudo foi realizado por meio de buscas on-line sobre as principais causas de
absenteismo na enfermagem. A captura dessas producdes foi processada por meio da
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), sendo utilizadas as bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em Enfermagem
(BDENF), Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e Scientific
Electronic Library Online (Scielo).

Estabeleceram-se como critérios de inclusdo na busca os artigos publicados em
portugués, no periodo de 2009 até os dias atuais. O periodo estipulado para estudo néo
teve interesses pessoais na pesquisa, somente permitiu um tempo maior e oportunidade em
vasculhar aliteratura acerca do assunto. Como critérios de exclusao foram desconsiderados:
teses, dissertagdes, resumos de anais e monografias. Os descritores utilizados em Ciéncias
da Saude (DeCS) foram: Saude do/a Trabalhador/a AND Absenteismo AND Enfermagem.
A leitura dos artigos seguiu a proposta da Gil-Monte (2002): exploratéria seletiva, analitica
e interpretativa. A exploratoria e seletiva apresentam a obra de uma maneira objetiva e
critica, afim de conduzir o/a leitor/a aos aspectos pertinentes da pesquisa.

A leitura visa ordenar e sumariar as informagdes contidas nas fontes, devendo
direciona-las de forma imparcial e respeitosa, mantendo a objetividade. A principio,
faz-se uma leitura integral da obra, identificando, hierarquizando e sintetizando-a. Ja a
leitura interpretativa, constitui a Gltima e completa a etapa do processo e tem por objetivo
relacionar o que o autor afirma com o problema para o qual se propde uma solugéo (GIL-
MONTE, 2002).

O material analisado abordou as principais causas de absenteismo na enfermagem
e associou seus fatores, o que permitiu 0 uso da analise do contetdo. Apéds a leitura dos
artigos selecionados, as informagdes que corresponderam aos objetivos do estudo foram
agrupadas de acordo com a amostra (sujeitos), os objetivos, a metodologia utilizada, os
resultados e as conclusdes de cada estudo. Os resultados dessa busca compuseram
tabelas descritivas dos achados, sendo organizadas de acordo com a estruturagéo dos
artigos selecionados.

A partir da anélise dos 19 artigos selecionados, tomando por fundamento os
objetivos dos estudos desta revisdo, identificaram-se trés categorias tematicas: 1-
fatores psicologicos; 2 - fatores biolégicos e 3 - fatores sociais em que contribuem para o
absenteismo na enfermagem, conforme exposto nos resultados adiante.
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Por ser um estudo bibliografico, 0 mesmo néo causou danos potenciais decorrentes
da pesquisa. Por ndo envolver seres humanos na geragdo dos dados este estudo nédo
necessitou da aprovacdo de Comités de Etica em Pesquisa. Contudo, este estudo obedece
a Resolugéo n° 510, de 07 de abril de 2016, do Conselho Nacional de Saude, haja vista o
compromisso dos/as pesquisadores/as quanto ao atendimento dos critérios éticos ao longo
de todo seu desenvolvimento, de acordo como o tipo de estudo escolhido.

Quanto as contribuicbes decorrentes deste estudo, pretende-se colaborar com
reflexdes acerca do assunto abordado e que os resultados provoquem, nos/as atuais e
futuros/as profissionais, meios de diminuir o absenteismo. Que novas estratégias voltadas
para o préprio bem estar possam ser agrupadas no cotidiano dos/as profissionais para que
assim o cuidado dispensado néo esteja a margem de riscos.

51 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para realizar busca na Biblioteca Virtual em Saude (BVS) foram utilizados os
seguintes descritores: Saude do Trabalhador AND Absenteismo AND Enfermagem. Como
resultado dessa busca, observou-se o total de 249 artigos, sendo 140 MEDLINE, 63 LILACS,
38 BDENF, quatro Coleciona SUS, dois IBECS, um Index Psicologia e um MOSAICO.
Posteriormente, aplicando os critérios de inclusdo e exclusdo conforme delineados para
o estudo, encontram-se 23 artigos, sendo 19 LILACS e quatro BDENF, sendo que quatro
artigos foram publicados em duas bases de dados diferentes, havendo assim duplicidade
desses, conforme quadro 01.

Base de Dados DESCRITORES

Absenteismo AND enfermagem AND Saude do trabalhador

MEDLINE 140
LILACS 63
BDENF 38
Coleciona SUS 04
IBECS 02
Index 01
MOSAICO 01

TOTAL 249

Quadro 1: Resultados da pesquisa na Biblioteca Virtual em Saude (BVS).

Fonte: Elaborado pelas autoras.
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ApOs leitura critica dos artigos encontrados, foram selecionados 16 artigos. Com a
analise desses, foi possivel concluir que ainda poderiamos realizar outra busca, para assim
melhorar nosso proprio acervo. Realizam-se outra busca em que foram adotados mais 02
artigos da base de dados Scielo, perfazendo um total de 18 artigos que compuseram a

andlise, conforme descrito abaixo na figura 1.

Figura 1. Fluxograma de sele¢é@o do estudo de revisdo integrativa.

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Analisando o Quadro 2, em que constam os dados referentes a origem dos artigos,
pode-se perceber que 0s anos com maior humero de publica¢cdes sobre o tema foram
o0s anos de 2011 e 2012, sendo todos com trés publicagbes a cada ano. Isso permite
afirmar que o tema preocupa os/as profissionais envolvidos/as; porém, ainda necessita
de mais abrangéncia no mundo académico, pois se trata de um assunto importante, visto
que, retrata a situacé@o atual do/a profissional enfermeiro/a e seus entraves para um bom

desempenho no trabalho.
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FERREIRA, R. C.; GRIEP, R. H.; FONSECA, M. J.
M.;ROTENBERG, L.

2012

Revista de Enfermagem UERJ

CARNEIRO, T. M.;
FAGUNDES, N.C.

2012

Revista da Escola de Enfermagem

GALINDO, R.H.; FELICIANO, K. V. O.; LIMA, R. A.
S.; SOUZA A. L.

2011

Revista Rede de Enfermagem do
Nordeste

FERREIRA, E. V,,AMORIM, J. D. M,,LEMOS,R.M.C.;
FERREIRA, N. S.;SILVA, F. O.; LAUREANO, F. J. R.

2011

Revista de Enfermagem UERJ

MAGALHAES, N. A. C.;FARIAS, S. N. P.; MAURO,
M. Y. C.; DONATO, M. D.; DOMINGOS, A. M.

2011

Ciéncia Cuidado e Saude

UMANN, J.; GUIDO, L. A.; LEAL, K. P.; FREITAS,
E. O.

2010

Revista Gaucha Enfermagem

MARTINATO, M. C. N. B.; SEVERO, D.F,;
MARCHAND, E. A. A,; SIQUEIRA, H. C. H.

2009

Ciéncia Cuidado e Saude

ABREU, R. M. D.; SIMOES, A. L. A.

2009

Revista de Enfermagem UERJ

GIOMO, D. B,;FREITAS, F. C. T ;ALVES, L. A;;
ROBAZZI, M. L. C. C.

Quadro 2: Distribui¢ao dos artigos selecionados, periodo de 2008-2018, segundo periédico e autores.

Fonte: Elaborado pelas autoras.

Sobre os periddicos com maior numero de publicacdes, destacaram-se: Revista de

Enfermagem UERJ (03 estudos); Ciéncia Cuidado e Saude (02 artigos); Revista Brasileira

de Enfermagem (02 artigos); Revista Mineira de Enfermagem (02 artigos). Sendo assim,

demonstra que a temética € de relevancia para alguns periddicos para publicagédo e que,

mesmo assim, ainda € preciso instigar mais periddicos e pesquisadores/as para discuti-

lo e estuda-lo a fim de promover melhor qualidade de vida para os/as profissionais de
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http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Nazareth,%20Joseane%20Kalata%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Maciel,%20Dirce%20Nelci%20Port%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Maciel,%20Dirce%20Nelci%20Port%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Biasibetti,%20Cec%C3%ADlia%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lucena,%20Am%C3%A1lia%20de%20F%C3%A1tima%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Echer,%20Isabel%20Cristina%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Abreu,%20Renata%20Maria%20Dias%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sim%C3%B5es,%20Ana%20L%C3%BAcia%20de%20Assis%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sim%C3%B5es,%20Ana%20L%C3%BAcia%20de%20Assis%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Marziale,%20Maria%20Helena%20Palucci%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Santos,%20Heloisa%20Ehmke%20Cardoso%20dos%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cenzi,%20Camila%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cenzi,%20Camila%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rocha,%20Fernanda%20Ludmilla%20Rossi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Trov%C3%B3,%20Marli%20Elisa%20Mendes%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva,%20Gabriele%20Taques%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Cunha,%20Carla%20Rafaela%20Teixeira%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Maruyama,%20S%C3%B4nia%20Ayako%20Tao%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ferreira,%20Roberta%20Carolina%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Griep,%20Rosane%20H%C3%A4rter%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fonseca,%20Maria%20de%20Jesus%20Mendes%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fonseca,%20Maria%20de%20Jesus%20Mendes%20da%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Rotenberg,%20L%C3%BAcia%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Carneiro,%20Taize%20Muritiba%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Fagundes,%20Norma%20Carapi%C3%A1%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Ferreira,%20Edeilson%20Vicente%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Amorim,%20Jos%C3%A9%20Dantas%20Mesquita%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Lemos,%20Renata%20Maria%20Cavalcanti%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Silva,%20Fl%C3%A1vio%20de%20Oliveira%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Laureano%20Filho,%20Jos%C3%A9%20Rodrigues%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Magalh%C3%A3es,%20Nilmar%20Alves%20Cavalcante%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Farias,%20Sheila%20Nascimento%20Pereira%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Donato,%20Marilurde%20Donato%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Domingos,%20Ana%20Maria%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Abreu,%20Renata%20Maria%20Dias%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sim%C3%B5es,%20Ana%20L%C3%BAcia%20Assis%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Giomo,%20Denise%20Bergamaschi%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Freitas,%20Fabiana%20Cristina%20Taubert%20de%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Alves,%20Liliana%20Amorim%22
http://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Robazzi,%20Maria%20L%C3%BAcia%20do%20Carmo%20Cruz%22

enfermagem na tentativa de diminuir as taxas de absenteismo e combater as causas
existentes.

Outro ponto explorado foi sobre em quais regides do pais esses perioddicos publicaram
estudos abordando a tematica em questdo. Assim pode observar-se que os periodicos
com maior nimero de publicacbes estéo localizados na regido Sudeste e Sul do Brasil,
especificamente, destacando se Porto Alegre e Rio de Janeiro, com, respectivamente,
quatro e duas publicagdes neste periodo.

No que se refere aos/as autores/as sobre o tema, chama a atencéo o fato de que,
em meio a 16 periddicos analisados, em nenhum deles, o/a autor/a se repete; ou seja, 0s
diversos artigos estudados foram produzidos por 73 autores/as diferentes, o que permite
afirmar que existem varios/as profissionais interessados/as e empenhados/as nessa
temética. Porém, ainda é necessério que haja mais divulgacdo nos servicos de salde e
profissionais empenhados/as em estratégias para minimizar as taxas de absenteismo.

No quadro 3, conforme o esbog¢o nas trés paginas seguintes, reporta a estruturagao
dos periodicos quanto aos titulos dos artigos, seus objetivos e as conclusdes dos diferentes
estudos. Quanto aos titulos, foram colocados na integra de acordo com as buscas realizadas
na Biblioteca Virtual de Saude, sendo o tema central: o absenteismo na enfermagem.
Sendo assim, foi possivel observar que em sua maioria, os titulos esbogaram o intuito de

compreender 0s motivos e os indices do absenteismo do/a profissional de enfermagem em

diversos locais de trabalho e diferentes regides do Brasil.

Titulo

O/A profissional de
enfermagem e sua
percepgao sobre
absenteismo.

Objetivo geral

Estudar a percepcéo dos/

as profissionais da equipe

de enfermagem de um
Hospital Universitario sobre o
absenteismo.

Conclusao

Com base nesse estudo, evidencia-se
que o absenteismo constitui um sério fator
de imprevisibilidade para a organizagéao,
provocado pelo comportamento humano,
sendo associado ao clima e a satisfagéo
organizacional.

Cargas de trabalho
e a saude do/a
trabalhador/a

de enfermagem:
revisdo integrativa

Identificar a influéncia das
cargas de trabalho na
saude do/a trabalhador/a de
enfermagem.

Conclui-se que a identificagéo dessas
influéncias possibilita a implementacéo de
acdes organizacionais, de prevencéo de

acidentes e doencgas relacionadas ao trabalho.

O absenteismo
entre os/as
trabalhadores/as
de saude de um
hospital pablico do
sul do Brasil.

Obijetiva-se caracterizar o
perfil de adoecimento dos/as
trabalhadores/as de saude

e seu absenteismo, em um
hospital publico na regiéo sul
do Brasil.

Conclui-se que, a partir dos resultados,
faz-se necessario o acompanhamento e
verificagdo dos indicadores de absenteismo
para estabelecer estratégias que visem

a sua reducgdo. O absenteismo-doenga é

um importante indicador da salde do/a
trabalhador/a decorrente de mdltiplos fatores.

O absenteismo -
doenca da equipe
de enfermagem
de um hospital
universitario.

Analisar o absenteismo-
doenga da equipe de
enfermagem.

O absenteismo doenca compromete o
funcionamento do servico, a equipe de
enfermagem e os/as usuarios/as, promove
uma sobrecarga de trabalho e interfere na
qualidade da assisténcia de enfermagem.
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Absenteismo por
enfermidade em
profissionais de
enfermagem.

Caracterizar o absenteismo
por enfermidade em
profissionais de enfermagem

Concluiu-se que o absenteismo por
enfermidade entre os/as profissionais de
enfermagem é um problema presente nas
unidades de internagao estudadas, visto que
73,57% dos/as profissionais acompanhados/
as apresentaram algum tipo de afastamento
durante o periodo estudado. Considerando-
se a categoria profissional, percebeu-se

que quanto menor o nivel hierarquico

do/a trabalhador/a, maior o nimero de
afastamentos por doenca, uma vez que os/
as auxiliares de enfermagem foram os/as que
tiveram mais necessidade de afastamento do
trabalho.

Motivos atribuidos
por profissionais de
uma Unidade de
Terapia Intensiva
para auséncia ao
trabalho

Identificar os motivos
atribuidos pelos/as
profissionais de enfermagem
para as faltas ao trabalho

e descrever as alternativas
propostas para redu¢éo do
absenteismo em um hospital
de ensino.

Concluiu-se que o absenteismo envolve
questdes subjetivas com multiplas dimensdes,
que ndo podem ser elucidadas somente pela
perspectiva quantitativa.

Consequéncias

da exposicao
ocupacional a
material biologico
entre trabalhadores/
as de um hospital
universitario.

Analisar a ocorréncia,

as caracteristicas e
consequéncias do acidente
de trabalho com exposicao
a material biolégico para

trabalhadores/as e instituicao.

Conclui-se que grande parte dos acidentes de
trabalho com material biolégico ocorreram na
realizacéo de pungao venosa e administracéo
de medicamentos com a manipulagédo

de agulhas sem dispositivo de protecao.

Isso indica que as condi¢des de trabalho
necessitam ser adequadas na instituicao
estudada, considerando as exigéncias da NR
32.

Experiéncia de
adoecimento e
licenga médica:
0 caso de uma

Compreender a experiéncia
de adoecimento de uma
técnica de enfermagem
ausente do trabalho por
licenca médica, descrevendo
os significados e sentidos do

Concluiu-se que a experiéncia do
adoecimento e sua consequente necessidade
de hospitalizagéo geraram na trabalhadora
importantes transformacdes. O que viu do
outro lado a deixou perplexa, diante da
indiferenca e da dor manifestada por seus

técnica de ; o ;
enfermagem adoecimento atribuidos por pares, gerando nela o desejo de adotar outra
gem. ela a sua vida cotidiana e pratica profissional mais humana e mais
profissional. respeitosa as queixas das pessoas internadas.
Abordagem Conclui-se que diferentes variaveis foram

multifatorial do
absenteismo

por doenga em
trabalhadores/as de
enfermagem

Analisar fatores associados
ao absenteismo por
doenca autorreferido

em trabalhadores/as de
enfermagem.

associadas as duas modalidades de
absenteismo, o que sugere sua determinagéo
multipla e complexa, relacionada a fatores de
diversos niveis que ndao podem ser explicados
apenas por problemas de saude.

Absenteismo entre
trabalhadores/as
de enfermagem
em unidade de
terapia intensiva
de hospital
universitario

Levantar as taxas de
absenteismo entre
trabalhadoras em
enfermagem e definir o
indice de seguranca técnica
(IST) que melhor se ajusta a
realidade pesquisada.

Concluiu-se que, entre as auxiliares e
técnicas, essa taxa foi elevada, sobrepondo-
se ao IST de 30% utilizado na organizacéao.
Apbs este estudo, medidas foram tomadas,
tais como a corregéo do IST para 40% e
realizacdo de encontros entre a equipe de
enfermagem e a psicéloga do servigo de
desenvolvimento de pessoas.
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Sindrome de
Burnout entre
enfermeiros/as de
um hospital geral da
cidade do Recife

Identificar a ocorréncia

de burnout, detalhando

as trés dimensdes da
sindrome, e alguns fatores
sOcio-demogréficos e das
condic¢des do trabalho que
Ihes séo associados entre
enfermeiros/as de hospital
geral do nivel terciario de
atengéo, da cidade do Recife.

A frequéncia de burnout era baixa na
populacéo estudada, mas os resultados
despertam preocupacéo, particularmente,
devido ao caréater sorrateiro da sindrome,
uma vez que algum dos seus sentimentos e
atitudes constituintes pode estar presente de
modo intermitente, avangando com o tempo.

O Absenteismo dos/
as trabalhadores/
as de enfermagem
em hospital
universitario

do Estado de
Pernambuco.

Identificar e analisar as
causas de absenteismo
dos/as trabalhadores/

as de enfermagem do
servigo de internagdo
através de auditoria em
fichas de afastamentos néo
programados.

Concluiu-se ser necessaria a adogéo de
programas e agdes preventivas que visem
melhorias nas condi¢cbes de trabalho,
favorecendo uma melhor qualidade de
vida aos/as profissionais de saiude e uma
assisténcia de enfermagem digna aos/as
usuarios/as.

O absenteismo
entre trabalhadores/
as de enfermagem
no contexto
hospitalar

Identificar as causas de
absenteismo do pessoal de
enfermagem das unidades
do Hospital Universitario Sao
Francisco de Assis da cidade
do Rio de Janeiro

Constatou-se que as doengas do sistema
osteomuscular e as psiquicas foram as causas
mais frequentes das licencas analisadas em
todas as categorias estudadas no ambiente
laboral. Apesar dos resultados apontados pela
pesquisa, pode-se ressaltar que os mesmos
geraram subsidios para a administragédo do
servigo de enfermagem e de saude do/a
trabalhador/a, no sentido de contribuir para a
prevencgao de riscos no trabalho e promocgéo
da saude.

Absenteismo

na Equipe de
Enfermagem no
Contexto Hospitalar

Identificar o que tem sido
produzido na literatura
cientifica sobre absenteismo
na equipe de enfermagem no
contexto hospitalar.

Conclui-se que a avaliagdo do absenteismo
no contexto hospitalar, além de fornecer
informacdes a respeito do estado de

salde dos/as trabalhadores/as e riscos
ocupacionais, pode favorecer a identificagao
das condi¢cbes de trabalho que levam ao
adoecimento da equipe de enfermagem.
Assim, o reconhecimento das circunstancias
que envolvem o absenteismo é importante
ferramenta para avaliagédo da saude

do/a trabalhador/a e adogéo de medidas
preventivas em beneficio da qualidade da
assisténcia.

Absenteismo na
Enfermagem: Uma
Reviséo Integrativa

Objetiva-se neste estudo
conhecer as producgdes
cientificas nacionais, resumos
de artigos, publicados

no periodo de 2003 a

2008, abrangendo o tema

do absenteismo dos/as
profissionais de enfermagem.

Concluiu-se que os/as profissionais de
enfermagem séo acometidos/as por
inimeros problemas de salude, sendo uma
das causas do absenteismo. Destacaram-
se as estratégias do dimensionamento de
pessoal e as agdes preventivas como modos
de estabelecerem melhores condi¢bes de
trabalho, minimizando o absenteismo.

Auséncias por
adoecimento

na equipe de
enfermagem de um
hospital de ensino

Caracterizar o indice de
absenteismo e classificar as
auséncias ao trabalho por
motivo de doenga entre os/as
profissionais de enfermagem
do Hospital de Clinicas da
Universidade Federal do
Tridngulo Mineiro.

Concluiu-se que se faz necessaria uma
investigagdo mais ampla sobre o significado
do absenteismo na viséo dos/as profissionais
de enfermagem, no intuito de entender os
fatores predisponentes a sua ocorréncia e
estabelecer medidas para prevengéo do
adoecimento.
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Acidentes de Identificar acidentes de . . .
trabalho, riscos trabalho, absenteismo e Conclw-‘se entre 0s ?C'de”tes de trajeto
ocupacionais e relacionar riscos ocupacionais %?gir;t?j(g(ig?ﬁc?Irarl];é?erllla'?c?gc:rsegszgfzggemes
absenteismo entre | com o absenteismo . :
trabalhadores/as referente a trabalhadores/ geraram 117 dias de afastamento. Na
de enfermagem as de enfermagem de dois comparacao das not!flcagoes, o,hospltal
hospitalar. hospitais, na cidade de put_)l!co Superou o privado em nimero de

: Ribeirdo ‘Preto (SP) notificagdes ao longo dos meses.

Quadro 3: Distribuicéo dos artigos selecionados quanto ao Titulo, Objetivo Geral e Conclusao.

Fonte: Elaborado pelas autoras.

No que se refere aos objetivos, a maior parte dos estudos buscou identificar,
analisar, compreender e apontar sobre as dificuldades encontradas pelos/as profissionais
que levam ao absenteismo e, em muitos casos, ao adoecimento provocado pelo ambiente
de trabalho. Assim foi possivel perceber que, em sua maior parte, as conclusdes atendem
ao objetivo descrito pelos/as pesquisadores/as, demonstrando que conseguiram chegar ao
objetivo de cada estudo realizado.

Cabe destacar que os estudos revelaram a necessidade de discussdo do tema
e ainda precisa ser mais compreensivel pelos/as profissionais e gestores/as as razbes
que levam a essas faltas ao trabalho. Pois as auséncias ndo podem ser consideradas
somente uma simples falta e sim, por muitas vezes, trazem de forma velada os reais
motivos do absenteismo que mesmo imperceptiveis pelo/a trabalhador/a pode gerar danos
biopsicossociais e, consequentemente, baixa qualidade de vida pessoal e no trabalho.
Conclusdes apontam a importancia que novas taticas sejam sugeridas a fim de prevenir o
absenteismo.

Apbs a andlise criteriosa e sistematica dos achados bibliograficos sobre o tema,
foi possivel destacar trés categorias que englobam a totalidade das causas principais do
absenteismo entre profissionais de enfermagem. As categorias apresentadas a seguir
sustentam-se nos principios bioldgicos, psicolégicos e sociais, sendo que esses possibilitam
um olhar holistico do ser e do adoecer. Nesse sentido, entende-se que esses fatores se
baseiam nas causas e no progresso das doengas com um olhar amplo e significativo, sendo
esses envoltos genéticos, bioquimicos, além do estado de humor, de personalidade, de
comportamento, e também relacionados a meios culturais, familiares e socioeconémicos
(CARVALHO; MAGALHAES, 2013).

Os estudos analisados abordam que ha cinco tipos principais de absenteismo:
absenteismo por doenca (auséncia justificada por licenca de saude); absenteismo por
patologia profissional (acidentes de trabalho e/ou doenca profissional); absenteismo
legal (amparado por leis, como gestagao, nojo, gala, doagdo de sangue e servico militar);
absenteismo compulsério (suspensdo imposta pelo patrdo, por prisdo ou por outro
impedimento de comparecer ao trabalho); e absenteismo voluntéario (razdes particulares

nao justificadas) (COSTA 2009). Enquanto para Laus e Anselmi (2014), algumas funcdes
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do trabalho podem desencadear ansiedade, insatisfacdo, estresse, tensédo, gerando
auséncias néo justificadas ou justificadas por licengcas médicas, onde se denomina também
como absenteismo.

Como foi descrito anteriormente, o absenteismo na &rea da enfermagem é
multifatorial; e apds a analise e sintese dos achados bibliogréaficos sobre o tema foi possivel
organizar trés categorias distintas, porém inter-relacionadas, que séo consideradas como

possiveis causas do absenteismo e serdo apresentadas a seguir.

5.1 Categorizacao 1 - Fatores psicolégicos

As causas do absenteismo sdo caracterizadas por diversos fatores, sejam causas
intrinsecas ou extrinsecas, e consideram que profissionais da equipe de enfermagem lidam,
a todo momento, com um ambiente angustiante e de sofrimento, pois enfrentam a cada
instante o processo saude-doenca e morte. Sendo esse um dos fatores que pode gerar
um ambiente hostil e propenso ao risco de presséo psicolégica ao/a trabalhador/a, levando
ao/a cuidador/a ser a pessoa que necessita de cuidados (SHIMIZU, 2007; MARTINATO
et al., 2010). No entanto, compreende-se que ndo se pode relacionar o desgaste fisico e
emocional da pessoa que sofre apenas como um fator isolado, pois ha necessidade de
analisa-lo como um todo.

Nos artigos selecionados para o estudo, em sua grande maioria, retratam que o
fator psicologico é tido como um dos principais motivos que pode levar ao absenteismo na
area da salde. Reforcam ainda que o/a cuidador/a dedica-se aos cuidados ao/a outro/a se
esquecendo que é um/a ser dotado/a de limitagdes e deixa de prezar seu bem estar. Além
disso, a enfermagem tem maior nimero de profissionais do sexo feminino, o que torna mais
propenso ao desenvolvimento de doencas de cunho psicolédgico; pois, além de lidar com
turnos de trabalho estressantes ainda dedicam-se a cuidar dos/as filhos/as e/ou familia e
as atividades domésticas (SHIMIZU, 2007, UMANN, 2011).

As mulheres profissionais da enfermagem s&o mais acometidas pelos desgastes
fisicos e emocionais, pois precisam lidar com a falta do tempo dedicado a familia, exacerbam
alguns fatores organizacionais do ambiente de trabalho. Assim, os danos psicologicos
geram estresse diario, além da sobrecarga de trabalho, muitas vezes acompanhada pela
falta de reconhecimento profissional, do alto indice de depresséo, sofrimento psiquico,
antecipagédo do medo e baixa auto estima entre essas profissionais. A profissional do sexo
feminino é o que apresenta maior indice de desgaste fisico e psicoldgico; pois, sendo a
mulher cuidadora em seu ambiente de trabalho e também quem se dedica aos trabalhos
do lar e com a familia ocorre uma sobrecarga de atividades, levando ao adoecimento e ao
afastamento de suas atividades (LEE; ERICKSEN, 2011).

Fugulin (2003) e Abreu et al., (2014) trazem que o absenteismo pode levar ao
adoecimento entre os/as profissionais da enfermagem por estar intimamente relacionado a
sobrecargas de trabalho, falta de dimensionamento de pessoal, auséncia de a¢des voltadas
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para a saude do/a trabalhador/a. Sendo assim, é de suma importancia obter estratégias
voltadas para o/a cuidador/a, e a preocupacao que este/a também seja assistido/a em sua
totalidade. Autores retratam que isso ocorre devido a dupla jornada de trabalho, turnos de
trabalho desgastantes e a intensidade laboral sdo agravantes para o desenvolvimento de
transtornos mentais, evidenciando-se a depressao, pois nao ha tempo para descanso fisico
e mental, elevando assim, o nivel de fatores estressores e psicossomaticos (MARZIALE,
2014; CARVALHO, et al., 2010).

A partir dessas reflexées, Umann (2011) destaca que as exigéncias cognitivas e a
caréncia de financeiro e humano séo fatores geradores de estresse entre os/as profissionais
de saude, pois 0 processo saude-doenga e morte acarretam danos biopsicossociais.
Ressalta ainda que problemas nas dimensdes técnicas, institucional e interpessoal tornam a
jornada de trabalho mais pesada e propensa a riscos. Ressaltam-se, ainda, que a exposi¢ao
constante do profissional com o sofrimento leva-o a mecanismos de defesa, possibilitando
meios conscientes e inconscientes para lidar com o processo de dor e angustia, porém
acredita que falhas nesse mecanismo geram danos psicologicos e fisicos ao/a cuidador/a,
levando assim ao esgotamento e ao adoecimento (DEJOURS, 1992; SANCINETTI, 2009;
ABREU et al., 2014).

Além de todos os fatores citados acima, ainda existe outro ponto preocupante
que é a relagdo conflitante entre a prépria equipe de enfermagem e as demais classes
profissionais, que pode desencadear fatores estressantes, além da sobrecarga de trabalho
e sucessivamente o desenvolvimento da Sindrome de Bournout. Essa sindrome é definida
por Galindo et al., (2010) como um transtorno caracterizado por resposta ao estresse gerado
dentro do ambiente de trabalho, ocasionado por estratégias ineficazes, considerando-se
que a divisao técnica e social reforga a subdivisdo entre os/as profissionais e categorias,
gerando indicios causadores de assédios morais, elevando os indicadores de sofrimento
mental entre a categoria.

A Sindrome de Bournout é caracterizada como multifatorial, associando-se a
falta de dimensionamento pessoal, excesso de trabalho, cargas de trabalho extenuante,
desvalorizagdo profissional, conflitos dentro da prépria equipe, fatores estes que levam
a exaustdo. No entanto, essa sindrome tem grande influéncia na sadde fisica e mental,
que pode desencadear alteragdes cardiovasculares, fadiga cronica, cefaleias, enxaqueca,
Ulcera péptica, ins6nia, dores musculares ou articulares, ansiedade, depressao,
irritabilidade, afetando também a vida pessoal, social e profissional, desencadeando
prejuizos psicossociais levando ao absenteismo (GIL-MONTE, 2002; RUIZ e RIOS, 2004;
OLIVEIRA et al., 2006; HALL, 2010; GALINDO et al., 2010).

Impende salientar que os fatores psicologicos que levam ao absenteismo s&o
multifatoriais e psicossomaticos, salientando-se o desgaste das longas jornadas de trabalho,
falta de insumos basicos para prestar atendimento adequado e também a subverséo entre
a propria equipe, além de enfrentar condutas negativas com relagéo aos/as usuérios/as e/
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ou clientes. Dessa forma, apesar de ser um tema muito abordado dentro das unidades,
ainda existem muitas falhas no que diz respeito as estratégias preventivas para a saude
do/a trabalhador/a.

5.2 Categorizacao 2 - Fatores biolégicos

Um estudo realizado em um hospital brasileiro no ano de 2006, por Giomo et al.
identificou taxa de absenteismo de 5,6% entre enfermeiros/as e 9,7% entre técnicos/as
de enfermagem por doencgas de cunho biolégico. Martinato et al. (2010) salientam a ideia
de Chiavenato (2004), numa perspectiva de que o absenteismo geralmente é justificado
por motivos de doencgas. Essas patologias sdo a maioria de cunho mental, seguidas por
agravos do aparelho respiratorio, reprodutor, geniturinario, osteomuscular, acidentes de
trabalho, entre outras patologias, apresentando-se pelas condi¢des de trabalho, sobrecarga,
falta de insumos humanos, auséncia de materiais basicos para assisténcia, pois estes/as
profissionais estdo expostos a riscos como os fisicos, bioldgicos, ergondmicos, psicolégicos
e de acidentes no trabalho. Compreende-se entdo que ha um grande niumero de patologias
que afetam esses/as profissionais em decorréncia dos riscos que estdo expostos no
desenvolver de suas atividades dentro do ambiente hospitalar.

A equipe de enfermagem representa a categoria em maior numero dentro do
ambiente hospitalar, representando uma importante forga de trabalho. Com isso, Martinato
(2010) salienta que o absenteismo dentre essa classe profissional pode acarretar um
atendimento desorganizado, gerando mais agravos e grandes prejuizos para a instituicao
e também para o paciente, considerando esses/as profissionais essenciais no processo do
cuidar e da melhora clinica.

O autor supracitado reafirma ainda que o absenteismo em enfermagem esta
diretamente relacionado com a propria organizagdo do ambiente de trabalho, ressaltando
que as doencas que acometem esses/as profissionais sdo, em sua grande maioria, cronicas,
com alto grau de recidiva; estas que geram mudancgas na rotina e no planejamento de
trabalho, acarretando percas e disfuncdes fisicas. Conjugada a essa perspectiva percebe-
se que o absenteismo por doenca esta inserido na profissédo de enfermagem. Vale ressaltar
que um hospital sem a equipe de enfermagem n&o consegue exercer suas atividades
de forma efetiva, pois sdo esses/as profissionais que representam a maior categoria na
unidade. Compreende-se, entdo, que a auséncia destes/as causa um desequilibrio na
estrutura funcional.

Abreu et al. (2014) ressaltam que o absenteismo por doencas osteomusculares
tem grande ligacdo com as inadequagdes e caracteristicas fisicas do ambiente de trabalho,
com ma postura ergonémica, com o excesso de carga e forga para realizar as atividades
rotineiras, gerando assim desgaste fisico. Um estudo realizado na area hospitalar de
ensino, em Cuiaba, no ano de 2010, evidenciou-se que o/a trabalhador/a de enfermagem
descuida-se de si, priorizando sempre o cuidado aos/as outros/as (SILVA et al., 2013).
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Nesse contexto, o que levam a refletir € que sao diversos fatores que levam ao absenteismo,
porém, as inadequagdes estruturais e de insumos elevam significativamente o desgaste
fisico desses/as profissionais, pois desempenham, na maioria das vezes, suas fungbes
com precariedade dentro das unidades.

Nessa perspectiva, Ferreira et al. (2011) abordam que as causas do absenteismo
estdo interligados, apontando como causas principais o transporte e movimentagcédo de
pacientes e constantes horas em pé, desenvolvendo suas funcdes: esta intimamente ligada
ao absenteismo por fatores biol6gicos. Como afirma Mininel (2013), as sobrecargas de
trabalho agregam circunstancias negativas ao profissional e ao cuidado desempenhado
ao paciente, sobrecarregando suas fungdes e sucessivamente a equipe pelo absenteismo.

Por sua vez, vale ressaltar que dentre a diversidade de patologias que acometem os/
as profissionais da enfermagem a maioria € de cunho crénico, o que evidencia a recorréncia
de afastamentos, pois no que tange a saude do/a trabalhador/a, ainda ha muitas lacunas
a serem preenchidas, sendo de extrema importancia estratégias voltadas para a educacgéo

continuada.

5.3 Categorizacao 3 - Fatores Sociais

Segundo Thomas e Kellgren (2017) e Furlan et al. (2018), os/as profissionais
de enfermagem passam horas ou até mesmo o dia todo na instituicdo de saude, para
no final do més receber sua remuneragéo, o que certifica, dessa forma, uma troca entre
direitos trabalhistas, compromisso do/a funcionario/a e responsabilidades da instituicao. A
remuneracgao deve ser conveniente e justa para suas atividades serem realizadas de forma
satisfatéria e trazendo uma boa qualidade assistencial. Quando essa remuneragdo néo
ocorre de forma adequada para seus/suas colaboradores/as podera causar insatisfacéo e
susceptivelmente o/a colaborador/a pode ndo manter a efetividade do seu trabalho, assim,
trazendo uma qualidade de assisténcia ineficaz.

Thomas e Kellgren (2017) ressaltam que a remuneracao ndo se da exclusivamente
pelo pagamento do salario. Além disso, € composto pelos beneficios sociais, como férias,
décimo terceiro salario, aposentadoria, vale transporte, vale alimentagédo e gratificacGes.
Esses sdo meios indispensaveis para manter a satisfacéo e a eficacia no trabalho.

Como confirma Herdmane e Kamitsuru (2014), os/as profissionais de enfermagem,
para efetuar suas atividades, tém que ter um ambiente de trabalho favoravel, com um
dimensionamento de equipe adequado e com condigbes fisicas adequadas. Ainda,
é importante contar com insumos suficientes e funcionantes para que n&do haja
comprometimento de suas atividades.

O/A profissional de enfermagem lida com um ambiente arriscado e insalubre, e, por
muitas vezes, se encontra em condi¢des desfavoraveis de atuagéo. Esses/as colaboradores/
as buscam meios para tranquilizar suas angustias e problemas. Esse € um dos motivos que
podem transforma-los/as em colaboradores/as frios/as e desinteressados/as no ambiente
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de trabalho; posteriormente, se ausentam das suas atividades cotidianas por meio de
licencas e atestados médicos ou faltas injustificadas, que prejudicam sua equipe como um
todo, trazendo a sobrecarga a outros/as profissionais (ANDRADE et al., 2014).

Andrade et al. (2014) ressalta ainda que, além das condigcbes que estes/
as colaboradores/as estdo expostas em seu trabalho, agregam-se as dificuldades
socioecondmicas encaradas pelos/as profissionais de enfermagem em nosso pais, por
receberem baixos salarios, o que os/as obriga a realizar dupla jornada de trabalho para
suprir a necessidade pessoal e/ou familiar e conquistar seus objetivos. No entanto, esses/
as profissionais que possuem mais de um emprego estdo expostos/as a um desgaste
fisico e emocional maior do que aqueles/as que optam por um Unico emprego. Ainda de
acordo com Silva (2008), a sobrecarga de trabalho dos/as profissionais de enfermagem
gera sequelas em sua saude, como distdrbios do sono, problemas alimentares e prejuizo
da vida social.

No entanto os fatores sociais ha uma fragilidade e poucos artigos sobre a temética,
0 que dificultou uma maior abordagem e sustentabilidade cientifica. Portanto sugere-se
pesquisas posteriores voltadas a esse tema para assim elucidar de forma clara quais os
fatores que interferem ao absenteismo nessa classe profissional que representa a maior
forca de trabalho na area da sadde e tédo importante na arte do cuidar.

61 CONSIDERAGOES FINAIS

As principais causas do absenteismo pelos/as profissionais de enfermagem
sdo multifatoriais, envolvendo os aspectos psicolégicos, biolégicos e sociais. Os/as
profissionais mais acometidos/as sédo as mulheres, por representarem a maior forca de
trabalho na enfermagem. As patologias identificadas no presente estudo que se associaram
ao absenteismo foram: doengas mentais, Sindrome de Burnout, do aparelho respiratério,
reprodutor, geniturinario, osteomuscular e acidentes de trabalho. No entanto, a falta de
dimensionamento profissional, sobrecarga de atividades, mas condi¢cbes de trabalho e
baixos salarios séao alguns fatores que podem contribuir para o absenteismo. Fatores esses
que geram desgastes no desempenho profissional e, consequentemente, o cuidado nao
pode ser executado com qualidade.

E de extrema necessidade a elaboracdo de estratégias eficazes dentro do ambiente
de trabalho, proporcionando um local com melhor qualidade laboral, visando estratégias
preventivas a saude do/a trabalhador/a, onde o/a cuidador/a também sera cuidado.
Nesse contexto, percebe-se que as causas do absenteismo ndo podem ser atribuidas
exclusivamente ao/a trabalhador/a e sim a uma sucessao de fatores que, juntos, levam ao
desgaste fisico e mental. Sendo assim, sugere-se que sejam implantados programas de
educacgao continuada voltados para a saude do/a profissional, evidenciando os principais
riscos de forma que se trabalhe em um mecanismo de prevencéo.
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