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RESUMO

A enfermagem é conhecida mundialmente como uma profissdo altamente estressante,
porém nao apresenta estressores idénticos em todas suas areas de atuacdo. O presente
estudo tem como objetivo investigar os estressores presentes na atuagcdo dos enfermeiros
em unidades de internacdo. O estudo foi realizado com uma populacdo de enfermeiros de
uma instituicdo publica e governamental, sendo utilizado um questionério para coleta de
dados, a fim de levantar os estressores desses enfermeiros e comparar outras unidades de
atuacdo. Como resultados, identificamos como os estressores mais citados, os relacionados
as condicdes de trabalho dos enfermeiros e a administracdo de pessoal. Nao houve
correlacdo estatisticamente significativa entre as areas de estudo de stress na atuacdo do
enfermeiro e o tipo de unidade ( unidade de internacdo em relacdo as unidades de cuidado
intensivo e semi-intensivo). Ha necessidade de outros estudos para a comprovacdo dos
resultados apresentados.

ABSTRACT

Nursing has long been recognized as a stressful occupation. Stressors are not
identical in each area of nurses’ actuation in hospital. The goal of this study is to
investigate the stressors in nurses’ work in unit care. Nurses worked in a public and
governmental hospital in Sdo Paulo city - Brazil. A questionnaire was used to collect
data about stressors and to compare with other units in hospital. As results,
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stressors most cited by respondents were classified as “work conditions” and
“personnel management”. No significant correlation was observed between
stressors and kind of units (care and intensive care unit). There must be realized
other studies to prove the results demonstrated in this research.

RESUMEN

La enfermeria es conocida mundialmente como una profesién altamente
estresante, pero no presenta factores de estrés idénticos en todas sus areas de
actuacion. El presente estudio tiene como objetivo investigar los estresores
presentes en la actuacion de los enfermeros en unidades de internacion. Fue
realizado con una poblacion de enfermeros de una institucion puablica y
gubernamental, siendo utilizado un cuestionario para la recogida de datos, con el
fin de conocer los factores de estrés de esos enfermeros y compararlos con otras
unidades de actuacion. Como resultados, identificamos que los factores de estrés
mas citados son los relacionados con las condiciones de trabajo de los enfermeros
y de la administracion de personal. No existi6 una correlacion estadisticamente
significativa entre las areas de estudio del estrés y la actuacion del enfermero y el
tipo de unidad (unidad de interacién en relacion a las unidades de cuidado
intensivo y semi-intensivo). Hay la necesidad de otros estudios para la
comprobacion de los resultados presentados.

INTRODUCAO

A preocupacdo com o stress € mundial, levando a Organizacdo Mundial da Saude a
considera-lo como uma “epidemia global” com diversos fatores agravantes ou atenuantes a
situacao . OMS (1995).

O stress tem sido estudado por diferentes especialistas e por diversos angulos. E de
conhecimento que para alguns autores o stress é considerado o mal do século, como uma
epidemia que em outras épocas dizimou populacdes da Idade Média. Na area da saude,
este “poder de disseminacao” é até considerado exagerado, pois os profissionais estao tao
envolvidos em assistir o paciente, que muitas vezes ndo conseguem diagnosticar sua
propria vulnerabilidade ao stress. Bachion e colaboradores (1998).

Aubert (1996) , referindo-se ao stress relacionado ao trabalho, descreve-o como um
processo de perturbacdo que pode acometer o individuo, quando este mobiliza
excessivamente sua energia de adaptacédo para enfrentar solicitagbes do meio profissional
gue ultrapassem suas capacidades fisicas e/ou psiquicas.

Uma das instituicbes em que se pode observar o fenOmeno do esgotamento dos
individuos em fungéo dessa causa € o hospital. Nesse ambiente se encontram, com relativa
freqUéncia, equipes de trabalho indiferentes, apaticas e cansadas, queixando-se de stress e
desmotivacdo , gerando, por vezes, conflitos e insatisfacdo em alguns profissionais. Lautert,
Chaves e Moura (1999).

Em relacdo especificamente ao trabalho do enfermeiro, verificamos que um grande
percentual de estudos psicolégicos e socioldgicos tém demonstrado que essa profissao,
principalmente no ambito hospitalar, € uma das que mais origina stress, apesar de tratar-se
de uma atividade socialmente util. Bachion e colaboradores (1998).
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A enfermagem é reconhecida mundialmente como uma profissdo estressante. E alvo de
diferentes pesquisas por diversos focos de atencdo e por outros profissionais. Sabe-se que
Menzies (1960) foi a primeira autora a descrever que o trabalho com pessoas doentes
requer uma demanda de compaixao, sofrimento e simpatia e que o enfermeiro se sentia
irritado, desapontado e culpado por ndo conseguir lidar com esses sentimentos. Appelbaum
(1981) relata, ainda, que a morte de um paciente leva o enfermeiro a um sentimento de
culpa com consequente frustracao.

Anderson e colaboradores (1998) verificaram que os enfermeiros de unidades médico-
cirdrgicas experimentaram maior nivel de stress do que os de unidade de terapia intensiva e,
apontam ainda, que fatores inerentes ao papel do enfermeiro sdo determinantes do stress.

Frente ao desgaste sofrido pelo enfermeiro proveniente de sua profissdo, nos propusemos
a identificar os estressores de uma determinada populacdo de enfermeiros hospitalares
atuantes em unidades de internacao por acreditarmos que identificar e reconhecer os fatores
gue os esgotam e entender suas causas seria importante para auxiliad-los a administrar tais
estressores e talvez minimizar seus efeitos deletérios.

METODOLOGIA

A populacdo estudada constituiu-se de 58 enfermeiros. Houve autorizacdo prévia da
Comissdo de Etica do hospital e aquiescéncia do Departamento de Enfermagem assim
como a participagao ativa do enfermeiro com a aceitagao oral e escrita e o preenchimento do
consentimento informado.

Dentre os 58 enfermeiros participantes, foram selecionados 28 deles por se tratarem de
enfermeiros atuantes em unidades abertas, os quais foram a populacéo alvo deste estudo.

A coleta de dados foi realizada utilizando-se um questionario para levantamento dos
estressores na atuacéo do enfermeiro hospitalar. Bianchi (1999).

O questionario consta de dados de caracterizacao do enfermeiro e 51 situagcfes do dia-a-
dia, com escala de 0 a 7, sendo o valor 1 como “pouco desgastante”; o valor 4 como “valor
médio” e o valor 7 como “altamente desgastante” . O valor O deveria ser assinalado quando
0 enfermeiro n&o executasse a atividade abordada.

Para a caracterizacdo da amostra, foram analisadas as variaveis: sexo, faixa etaria ,
tempo de trabalho, tempo de formado, cargo ocupado e tipo de unidade. Em relag&o ao tipo
de unidade, levou-se em consideracao o fluxo de pessoal e de familiares nessas unidades. A
classificacdo ficou determinada como ABERTA as seguintes unidades : unidade de
internacdo, emergéncia, unidades de internacdo em pediatria, coordenacdo, grupo de
atendimento a pacientes e dialise . Foram consideradas FECHADAS as seguintes unidades:
unidade de terapia intensiva, recuperacdo, hemodinamica, neonatologia e diagnostico por
imagem.

Os dados dos enfermeiros das unidades de internacdo foram comparados com os dados
dos enfermeiros alocados nas demais unidades da instituicdo. Para a realizacdo da
comparacao, os estressores foram classificados nas seguintes areas : A . Relacionamento
com outras unidades e supervisores; B. Atividades relacionadas ao funcionamento
adequado da unidade; C. Atividades relacionadas a administragdo de pessoal; D.
Assisténcia de enfermagem prestada ao paciente; E. Coordenacdo das atividades da
unidade; F . CondicOes de trabalho para o desempenho das atividades do enfermeiro.
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Para calcular o escore de cada area, foi somado o escore de cada estressor englobado na
area determinada e dividido pelo total de situacbes que a compdem, perfazendo o escore
padronizado para a area.

Foi considerado o nivel de stress com a seguinte pontuagcdo de escore padronizado :
baixo ( abaixo de 3,0); médio (entre 3,1 e 4,0); alerta para alto nivel de stress (entre 4,1 e
5,9) e alto (acima de 6,0).

A revisdo bibliografica foi elaborada com base nos bancos de dados Dedalus, Sci ELO,
Biblioteca Cochrane e Medline.

RESULTADOS
= Perfil da populagéo
A populacéo estudada é totalmente feminina ( 100%).

Com relacédo a faixa etaria, temos que 57,14% da populacéo esta incluida entre 31 e
40 anos.

Quanto ao tempo de formagdo dessa populacdo observamos que todos o0s
enfermeiras , atuantes em unidades abertas, possuem de 2 a 5 anos de formadas.

= Nivel de stress na atuacdo do enfermeiro de unidade aberta

Grafico 1 Distnbmigdo dos escores padromzados das areas de atnagdo dos enfermeiros
de umdade aberta . Sdo Paulo, 2002
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Podemos observar que a maioria das seis areas de atuacdo apresenta valores que
demonstram médio nivel de stress, ou seja sado valores entre 3,1 e 4.

As areas que apresentaram os maiores valores , em ordem decrescente, sdo : area F -
condicBes de trabalho ; area C - atividades relacionadas a administracdo de pessoal ; area B
- atividades relacionadas ao funcionamento adequado da unidade ; area D - assisténcia de
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enfermagem prestada ao paciente ; &rea E - coordenacéo das atividades na unidade e &rea
A - relacionamento com outras unidades e superiores.

Grafico 2. Atividades consideradas mais estressantes.Sio Paulo, 2002.
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« 29 - enfrentar a morte do paciente - area D -> 5,6

« 49 - realizar tarefas com tempo minimo disponivel - area F -> 5,5
- 28 - atender aos familiares de pacientes criticos - area D -> 5,11
- 30 - atender familiares de paciente critico - area D -> 5,0

« 14 - elaborar escala mensal de funcionarios - area C ->? 4,71

« 37 - nivel de barulho da unidade - area F -> 4,6

« 48 - realizar atividades burocraticas - area F -> 4,03

DISCUSSAO
= CondicOes de trabalho para o desempenho das atividades do enfermeiro

Nesta area, o item 37 - nivel de barulho na unidade - obteve um escore considerado
elevado ( 4,6) , o que significa que o nivel de barulho na unidade representa um fator
bastante estressante .

Os efeitos adversos do ruido sdo proporcionais ao tempo de exposicao ; quando o
ruido é inesperado, provoca no organismo uma reacdo de alarme pelo aumento de
corticoides, adrenalina e noradrenalina, e a repeticdo desse processo pode levar a
uma situacdo de stress, representado pelos sintomas de nauseas, cefaléia,
irritabilidade, instabilidade emocional, ansiedade, sonoléncia ou insénia, diminuicdo
da produtividade e aumento do numero de acidentes. Gomes(1989).
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Num estudo realizado por Bronzatti (2002), 82,14% dos trabalhadores de
enfermagem responderam que o ruido interfere na comunicacéo, 50% acreditam que
pode também atrapalhar o andamento do servico, referindo-se a diminuicdo da
concentracdo, dores de cabeca, cansaco fisico e mental, irritabilidade e queda na
produtividade.

Os ruidos podem interferir nas tomadas de decisdes, e sdo uma das principais causas
de deterioracdo do desempenho das tarefas mentais de vigilancia e de preciséo.
Carvalho(1985).

= Atividades relacionadas a administracdo de pessoal.

Dentre as atividades consideradas mais estressantes , trés delas estdo relacionadas
com a atividade gerencial do enfermeiro, sdo elas: realizar tarefas com tempo minimo
disponivel ( 5,5); elaborar escala mensal de funcionarios ( 4,7) e realizar atividades
burocraticas ( 4,0).

Quando o sujeito comeca a perceber que as demandas do trabalho sdo superiores
aos recursos de que dispbe para enfrenta-las , se inicia um quadro de tensdo que €&
considerado a primeira fase da Sindrome de Burnout ( Lautert, Chaves e Moura,
1999). Essa sindrome é caracterizada pela exaustéo fisica e emocional diante dos
estressores no trabalho, fazendo com que o profissional considere que o trabalho ou
sua opcao de profissdo € estressante, chegando a mudar de emprego e até de
profissdo . Esta é uma sindrome ciclica, com varias fases, sinais e sintomas definidos
e avaliados , que pode acometer qualquer profissional na sua trajetoria de trabalho,
podendo ser eliminada ou néo, levando a troca até de profissao. Muitas vezes, néo é
a profissdo em si que € estressante, mas como a pessoa se insere no trabalho e nas
condicdes de realizagdo, sendo interdependente da avaliagdo da pessoa e do
trabalho em si Bianchi (1999). Lautert, Chaves e Moura (1999) realizaram um estudo
utilizando a escala do Inventario de Burnout como instrumento , composto por dezoito
enfermeiras que referiram desgaste em seu trabalho e treze que ndo o referiram.
Todas as enfermeiras que se consideravam esgotadas referiram-se a sobrecarga de
trabalho de nove a doze vezes, enquanto relatavam as situacdes que consideravam
desgastantes. Dentre as participantes 55% dos participantes expressaram a intencao
de mudar de profissao; 12% relataram que tinham que fazer um esforco para ir ao
trabalho; e 68% se disseram insatisfeitos com a profisséo

Um elemento que contribui para a percepgéo de sobrecarga de trabalho € o acumulo
de funcdes que desenvolvem ao longo da jornada de trabalho. Essa subcategoria
aparece, quando as enfermeiras se referem a execucao de funcdes que poderiam ser
desempenhadas por outros profissionais, ou seja, funcdes néo restritas a elas.

Para poderem incorporar as atividades decorrentes das novas demandas cotidianas,
as enfermeiras foram reduzindo o tempo dedicado a realizacdo de algumas atividades
proprias da profissdo e delegando fungBes que gostariam de desenvolver ou
consideram importantes, o que acaba gerando conflito.

A combinacdo de altas demandas psicolégicas e baixo poder de decisdo foi
associado ao excesso de estimulos( distress) e desgaste emocional. Lautert, Chaves
e Moura (1999) encontrou correlacao significativa entre executar funcdes conflitantes
na atividade gerencial do enfermeiro e o auto-relato de alteragBes imunoldgicas e
musculo-articulares na saude desses profissionais. Esses dados contribuem para a
reflexdo sobre efeitos deletérios do esgotamento/sofrimento referido por essas
enfermeiras, uma vez que ele pode afetar tanto sua saude emocional quanto fisica.
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O acumulo de funcgdes, as atividades burocraticas e a limitacdo do tempo para realizar
as tarefas sdo fatores que geram conflitos e esgotamento para os enfermeiros. Por
esse motivo seria necessario rever tais situacfes e desenvolver mecanismos que
reestruturassem a pratica da enfermagem visando melhores condices de trabalho e
diminuicao dos efeitos deletérios a salude desses profissionais.

= Assisténcia de Enfermagem prestada ao paciente

A éarea D ( assisténcia de enfermagem prestada ao paciente) demonstrou trés
atividades com valores de escore acima de 5,0, o que denota alerta para alto nivel de
stress. Sdo elas : enfrentar a morte do paciente ( 5,6);atender a familiares de
pacientes criticos ( 5,11) e orientar familiares de paciente critico ( 5,0).

Dentre as trés atividades citadas, sabemos que o enfrentamento da morte do paciente
€ a mais descrita na literatura pelo grande sofrimento psiquico e pelo desgaste
emocional que gera nos profissionais.

O enfermeiro é o profissional que permanece mais tempo ao lado do paciente e da
familia. Essa permanéncia e a proximidade decorrente dela geralmente € fonte de
angustia e desgaste emocional.

7

Uma forma de lidar com o sofrimento gerado pela morte do paciente, é evitar o
envolvimento excessivo com 0 mesmo enguanto esta prestando assisténcia a ele. Ja
como mecanismos individuais de defesa alguns enfermeiros, mencionados no estudo
de Kirschbaum (1998), relataram procurar a religido ou alguma forma de ajuda
espiritual e inUmeros passatempos : passeios, execucao de trabalhos manuais, leitura
e meditagdo. A maioria destes enfermeiros mencionou o choro como valvula de
escape. Uma pequena parcela dos enfermeiros relatou ndo misturar problemas do
trabalho com sua vida pessoal, denominando isso como “ independéncia profissional”.

O contato com a morte gera o sentimento de impoténcia ao enfermeiro. Ha sofrimento
advindo do envolvimento com o paciente e com seus familiares e da impoténcia
diante da evolucéo negativa do diagnastico.

Como alternativa para minimizar o sofrimento psiquico e o desgaste emocional
gerado pela morte do paciente, os profissionais deveriam contar com um suporte
psicoldgico para que pudessem compartilhar suas angustias e aprender lidar com
elas. Desta forma, poderiamos minimizar um fator altamente estressante para 0s
profissionais de enfermagem.

CONCLUSAO e CONSIDERACOES FINAIS

Consegui identificar os estressores das enfermeiras atuantes em unidade de internacéao e,
através do teste de Pearson, foi verificado que n&o houve correlagdo estatisticamente
significativa ( p < 0,05) entre as areas de estudo de stress na atuacédo do enfermeiro e o tipo
de unidade (unidade de internagdo em relacdo as unidades de cuidado intensivo e semi-
intensivo).

Ao iniciar o estudo ndo se imaginava que o enfermeiro poderia ser alvo de tantas
situacOes estressantes. No transcorrer do estudo, a bibliografia pesquisada despertou ainda
mais o interesse pelo tema e fez com que associasse a literatura com a pratica vivenciada
nos estagios dentro das instituicdes hospitalares.
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Foi interessante para avaliar as atitudes de alguns profissionais com um olhar mais critico
e, por vezes entender que nem sempre agem de forma desinteressada porque sao
simplesmente dessa forma, e sim porque tém todo um universo de dificuldades e conflitos
gue o cercam e, as vezes , os afligem.

O exercicio da enfermagem € permeada por uma constante exposicado a situacdes de
stress decorrentes de dois aspectos: o primeiro é que, ao lidar com o cliente, o enfermeiro
enfrenta no seu cotidiano a dor, a morte, o medo, a angustia, a tensao desses individuos , e
para tanto necessita desenvolver habilidades para enfrentar tais situagcbes; o segundo
aspecto desta profissdo € que a maioria de seus profissionais trabalha em hospitais, os
guias exigem uma constante troca de turno, alterando o ritmo circadiano desses
profissionais ao inverter seus horarios de trabalho, como também uma disponibilidade de
rendncia aos fins de semana, feriados e festas comemorativas, 0 que compromete sua
participagao na vida familiar e social para atender aos seus clientes.

Pensando numa forma de minimizar os efeitos deletérios gerados pelos estressores na
profissdo do enfermeiro , poderiam ser desenvolvidos estudos com o intuito de proporcionar
uma maneira menos tensa dos enfermeiros suportarem tais estressores, e para iSSO 0
relaxamento pode ser uma das alternativas.

O ser humano pode aliviar a ansiedade de vérias formas, langando méo dos mecanismos
mentais de defesa ( abordagem Freudiana) ou mecanismo de coping. O conceito de “coping”
¢ o modo usual do individuo lidar com problemas ou situa¢des incomuns. E o conjunto de
processos ou mecanismos através dos quais € restabelecido o equilibrio psicolégico e
fisioldgico . Algumas vezes, o coping é referido como esfor¢cos cognitivos e comportamentais

para dominar, tolerar ou reduzir as demandas do stress.
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