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ESTRESSE OCUPACIONAL EM ENFERMEIROS DE UM HOSPITAL
UNIVERSITARIO*

Taciana Mirella Batista dos Santos', Iracema da Silva Frazao?, Delmilena Maria Aquino Ferreira®

RESUMO: Estudo comparativo tece como objetivo investigar o estresse entre enfermeiros e os fatores relacionados. A
populagdo da pesquisa foi formada por 44 enfermeiros que atuavam em unidades hospitalares. Os dados socioecondmicos
e profissionais ¢ os fatores de fontes de estresse foram apresentados sob forma de Escala de Likert, ¢ coletados por meio
de instrumento auto-aplicavel e analisados com auxilio do programa estatistico Epi-Info 2004 versao 3.2 e Statistical
Package for the Social Sciences para Windows. Os resultados foram agrupados em cinco categorias: Conflito de fungdes,
Gerenciamento de pessoal, Sobrecarga de trabalho, Situacdes criticas e Relacionamento interpessoal. Os enfermeiros
atuantes no setor aberto apresentaram maior escore de estresse, sendo a sobrecarga de trabalho o principal fator associado.
O conhecimento e discussdo sobre fatores de estresse podem contribuir para a busca de melhores condigdes de trabalho
e interferir na qualidade de vida e desempenho profissional do enfermeiro.

PALAVRAS-CHAVE: Esgotamento profissional; Trabalho; Enfermagem.

WORKLOAD-RELATED STRESS IN NURSES IN A UNIVERSITY HOSPITAL*

ABSTRACT: A comparative study that investigates stress among nurses and the factors related to it. The research
population was 44 nurses working in hospital units. The socio-economic and professional data and the factors regarded
as the sources of stress were presented using a Likert Scale. They were collected using a self-reporting tool and analyzed
with the help of the statistical program Epi-Info 2004 version 3.2 and Statistical Package for the Social Sciences for
Windows. The results were grouped in five categories: job conflict, staff management, overwork, critical situations and
interpersonal relationships. The nurses working in the open sector presented the highest stress levels, overwork being
the principal factor related with this. Awareness and discussion of stress factors can contribute to the improvement of
nursing professionals’ working conditions, quality of life and professional performance.
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ESTRES OCUPACIONAL EN ENFERMEROS DE UN HOSPITAL UNIVERSITARIO*

RESUMEN: Estudio comparativo que tiene como objetivo investigar el estrés entre enfermeros y los factores asosiados.
La poblacion de la investigacion fue compuesta por 44 enfermeros que trabajaban en unidades hospitalares. Los datos
socioecondmicos y profesionales y los factores de fuentes de estrés fueron presentados en forma de Escala de Likert,
y recogidos por medio de instrumento autoaplicable y analizados con ayuda del programa estadistico Epi-Info 2004
version 3.2 y Statistical Package for the Social Sciences para Windows. Los resultados fueron agrupados en cinco
categorias: Conflicto de funciones, Administracion de personas, Sobrecarga de trabajo, Situaciones criticas y Relaciones
interpersonales. Los enfermeros que trabajaban en sector abierto presentaron mayor indice de estrés, siendo la sobrecarga
de trabajo el principal factor asociado. El conocimiento y discusion sobre factores de estrés pueden contribuir para la
busqueda de mejores condiciones de trabajo e interferir en la cualidad de vida y desempefio profesional del enfermero.
PALABRAS CLAVE: Agotamiento professional; Trabajo; Enfermeria.
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INTRODUCAO

As primeiras referéncias a palavra estresse t€ém
por sinonimos "aflicdo" e "adversidade" e datam do
século XIV, sendo seu emprego assistematico. No
século XVII, o vocabulo, que tem origem no latim
stringere, passou a ser usado para designar opres-
sdo, desconforto e adversidade”. Posteriormente,
em 1936, o termo estresse foi designado como uma
sindrome produzida por varios agentes nocivos, com
énfase na resposta ndo especifica do organismo a
situagdes que o enfraquecessem ou que o fizessem
adoecer; foi designado sindrome geral de adaptagdo
ou sindrome do stress biologico®.

O estresse, em pequeno grau, ¢ necessario ao
organismo, pois colabora com o bom desempenho
das fungdes organicas e psiquicas; o nivel positivo
de estresse ¢ denominado eustresse. Porém, quando
ocorrem situacdes prejudiciais ao cotidiano do indi-
viduo, as situagdes que seriam benéficas e comuns
deixam de afeta-lo positivamente, e passam a afeta-lo
negativamente, desenvolvendo quadro patoldgico.
Esse processo negativo, caracterizado por situagdes
aflitivas, € denominado distresse®.

Os riscos para a saude, relacionados com o tra-
balho, dependem do tipo de atividade profissional e
das condi¢des em que € desempenhada. Os servigos
de satde, e de um modo particular os hospitais,
proporcionam aos funcionarios condigdes de traba-
lho reconhecidamente insalubres. Os enfermeiros
encontram-se expostos, do ponto de vista etioldgico, a
fatores de risco de natureza fisica, quimica, biologica
e psicossocial — tais fatores se fazem sentir com gran-
de intensidade e justificam a inclusdo da profissao de
enfermagem no grupo das profissdes desgastantes®.

O trabalho em turnos ¢ uma caracteristica do
exercicio profissional da Enfermagem, caracterizado
por assisténcia ininterrupta®, e em periodos utiliza-
dos por outros trabalhadores para dormir, descansar,
usufruir do lazer e do convivio social e familiar.

O excesso de trabalho, tanto em termos quanti-
tativos como qualitativos, ¢ uma fonte frequente de
estresse. Por sobrecarga quantitativa, entende-se o
excesso de atividades a realizar num determinado
periodo de tempo; a qualitativa refere-se a excessivas
exigéncias em relagdo as competéncias, conhecimen-
tos e habilidades do trabalhador®.

Assim, esta pesquisa teve por objetivo investigar
o estresse entre enfermeiros e os fatores relacionados
a enfermeiros lotados em unidade hospitalar.
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METODOLOGIA

Esta pesquisa caracteriza-se por ser de carater
exploratorio, descritivo e comparativo e de natureza
quantitativa. Foi realizada no Hospital de Clinicas de
Pernambuco, localizado na Cidade Universitaria do
Recife. Para a selegdo da amostra de sujeitos foram
inicialmente selecionadas todas as unidades fecha-
das e, em niimero proporcional e de forma aleatéria
as unidades abertas, totalizando dez unidades. As
unidades fechadas foram: Terapia Intensiva Geral
e de Recuperagdo de Cirurgia Cardiaca; Terapia In-
tensiva Neonatal; Central de Material Esterilizado;
Bloco Cirtrgico e Hemodialise. As unidades aberas
foram: Cirtrgica; Pediatrica; Transplante; Traumato-
ortopedia e Alojamento Conjunto.

A populag@o do estudo foi formada pela totalidade
de enfermeiros atuantes nas unidades do estudo de
abril amaio de 2008 e que concordaram em participar
e responderar ao instrumento de coleta autoaplicavel,
totalizando 44 enfermeiros.

O instrumento de coleta de dados constituiu de
um questionario autoaplicavel, que foi entregue aos
enfermeiros, e por eles respondido. Esse instrumento
foi composto por duas partes: a primeira, de autoria
das pesquisadoras, composto por 17 perguntas rela-
tivas a informacgdes pessoais, profissionais e habitos
de vida. A segunda parte constou de 49 perguntas
relativas aos Fatores e Fontes de Estresse. Esse instru-
mento foi traduzido e validado no Brasil por Lautert
em 1999©. As afirmativas do segundo instrumento
foram apresentadas sob a forma de Escala de Likert,
a qual permite discriminar diferentes pontos de vista.

Os dados coletados foram digitados em uma plani-
lha do programa estatistico Epi-Info 2004 versao 3.2.
Este mesmo programa foi utilizado para o calculo dos
dados sociodemograficos do estudo. Para os demais
calculos, utilizou-se o programa Statistical Package
for the Social Sciences para Windows.

A analise referente aos fatores e fontes de estresse
foi agrupada de acordo com a semelhanga semantica.
Este procedimento prende-se ao fato de que itens
individuais s3o menos fidedignos do que os testes
inteiros”.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da
Universidade Federal de Pernambuco (n. 069/2008).

RESULTADOS

A amostra foi composta por 93,2% de mulheres
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e 6,82% do sexo masculino, sendo 56,82% casados,
2,27% com unido estavel, e 31,82% solteiros; 47,73%
nao possuiam filhos; a faixa etaria prevalente foi de
36 a 40 anos, relativa a 25% dos participantes.
Foram encontradas cargas horarias de trabalho
entre 30 e 40 horas semanais, e também ultrapassan-
do 70 horas de trabalho semanal; a maioria (34,09%)
trabalha entre 40 e 50 horas semanais (Tabela 1).

Tabela 1 - Carga horaria semanal de enfermeiros. Recife, 2008

Carga horaria Setor aberto  Setor fechado
N % N %
40250 7 15,91 8 18,18
51 a 60 5 11,36 4 9,09
61a70 3 6,82 4 9,09
Mais de 70 2 4,55 2 4,55
Nao informou 2 4,55 7 15,91

Quanto aos fatores de estresse identificados, cinco
categorias foram agrupadas conforme apresentadas a
seguir: Conflito de Fungdes; Sobrecarga de Trabalho;
Relacionamento Interpessoal; Gerenciamento de Pes-
soal; e Situagoes Criticas.

Conforme a figura 1, entre os enfermeiros que
trabalham de 40 a 50 horas no setor aberto, encontra-
mos maior escore na variavel Sobrecarga de Trabalho
(3,09), enquanto que no setor fechado, no Gerencia-
mento de Pessoal (3,16) e Conflito de Fungodes (3,10).

Setor Fechado

Setor Aberto

Figura 1 - Distribuicao dos escores de estresse e correlagdo
dos fatores e fontes de estresse com a carga horaria semanal
de trabalho de 40 a 50 horas entre enfermeiros. Recife, 2008

Legenda: CF - Conflito de Fungdes; ST - Sobrecarga de Trabalho;
GP - Gerenciamento de Pessoal; SC - Situagdes Criticas; RI -
Relacionamento Interpessoal

Entre os que trabalham entre 51 e 60 horas se-
manais, o maior escore de estresse no setor aberto

foi referente ao Conflito de Fungdes (3,09); por outro
lado, o setor fechado tem o Gerenciamento de Pessoal,
seguido pela Sobrecarga de Trabalho os maiores es-
cores. O escore de estresse para situagdes criticas nao
foi discrepante para os setores, conforme apresentado
na figura 2.
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Setor Fechado

Setor Aberto

Figura 2 - Distribui¢@o dos escores de estresse e correlagido
dos fatores e fontes de estresse com a carga horaria semanal
de trabalho de 51 a 60 horas entre enfermeiros. Recife, 2008

Legenda: CF - Conflito de Fung¢des; ST - Sobrecarga de Trabalho;
GP - Gerenciamento de Pessoal; SC - Situagdes Criticas; RI -
Relacionamento Interpessoal

Para quem trabalha entre 61 e 70 horas semanais
(Figura 3), encontramos que o setor aberto apresentou
maiores escores de estresse para todas as categorias.
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Setor Fechado

Figura 3 - Distribui¢ao dos escores de estresse e correlagdo
dos fatores e fontes de estresse com a carga horaria semanal
de trabalho de 61 a 70 horas entre enfermeiros. Recife, 2008

Setor Aberto

Legenda: CF - Conflito de Fungdes; ST - Sobrecarga de Trabalho;
GP - Gerenciamento de Pessoal; SC - Situagdes Criticas; RI -
Relacionamento Interpessoal

Ja a figura 4 mostra que os enfermeiros que tra-
balham mais de 70 horas semanais em setor aberto
apresentaram maiores escores de estresse para todas
as funcdes, em relagdo ao setor fechado.
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Figura 4 - Distribui¢do dos escores de estresse e correla-
¢do dos fatores e fontes de estresse com a carga horaria
semanal de trabalho acima de 70 horas entre enfermeiros.

Recife, 2008

Legenda: CF - Conflito de Fungdes; ST - Sobrecarga de Trabalho;
GP - Gerenciamento de Pessoal; SC - Situa¢des Criticas; RI -
Relacionamento Interpessoal

DISCUSSAO

Os entrevistados, em sua maioria, eram mu-
lheres. Como um reflexo do modelo profissional de
Enfermagem instituido no pais, o corpo profissional
da enfermagem brasileira continua, em geral, sendo
constituido por mulheres, tanto em seus niveis de
qualificagdo universitaria quanto nos niveis médio e
técnico. Entretanto, o ingresso masculino na profissao
mantém-se estavel, com 10% das vagas de ensino
ocupadas por homens®. A estruturagdo deste cena-
rio de predominancia feminina na profissao deve-se,
em parte, ao modelo de Enfermagem implantado no
Brasil, no século XX, no qual o ingresso a profissao
esteve aberto apenas as mulheres®. O nimero de
enfermeiros sem filhos retrata a realidade mundial.
Hoje, percebemos que as mulheres sdo maes cada vez
mais tarde, porque colocam os estudos e a carreira no
topo das suas prioridades, e s6 depois vem a ideia do
casamento e, eventualmente, a vinda de filhos, sempre
com a opgdo de ndo ter filhos e, mesmo quando os
tém, isso ndo as ocupa o suficiente para abandonar a
carreira'?,

A pesquisa mostrou que os enfermeiros, de ma-
neira geral, se encontram estressados, sendo a carga
horaria de trabalho uma das causas que representa
maior desgaste fisico e mental. Considerando que o
tempo destinado ao lazer ¢ inversamente proporcional
ao tempo destinado ao trabalho.

A maioria dos entrevistados respondeu que
trabalha mais de 50 horas semanais, o que significa
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dizer que trabalha em outros servigos. Isto porque,
na institui¢do onde foi realizada a pesquisa, a carga
horaria maxima permitida ¢ de 40 horas semanais.
Sabe-se que, frequentemente, a dupla jornada de
trabalho se faz necessaria pela situacdo econdomica
dos trabalhadores na Enfermagem. Os salarios baixos
levam o individuo a procurar outras fontes de renda
e, com isso, ele passa a assumir multiplas fungdes, o
que pode levar a frustracao, cansago e desvalorizacao
profissional, entre outros'". A carga horaria elevada
estd entre as principais causas de acidentes; a neces-
sidade de mais um emprego exige do profissional
de Enfermagem a permanéncia da maioria dos anos
produtivos em ambiente insalubre, o que aumenta o
tempo de exposi¢@o aos riscos ocupacionais!'?.

A sobrecarga de trabalho no setor aberto o obte-
ve maior escore da pesquisa. Observamos que, para
Conflito de Fung¢des no setor aberto, os escores au-
mentam na medida em que aumenta a carga horaria.
Enfermeiros de setores abertos lidam diretamente
com o publico. Em pesquisa feita anteriormente, os
enfermeiros relataram que a maior fonte de estresse
foi o atendimento ao publico®. Além disso, os en-
fermeiros de setores abertos estdo em maior contato
com outros profissionais de satide e ha maior nimero
de pacientes para cada enfermeiro. Trabalhos ante-
riores relatam que excessiva demanda de pacientes, a
sobrecarga de trabalho e o excesso de exigéncias sao
fatores predisponentes ao estresse!*-'4.

Os enfermeiros lotados em unidades fechadas
apresentaram menor escore de estresse no geral e no
Relacionamento Interpessoal escore minimo (1,82),
o menor da pesquisa. Esse resultado vai ao encontro
de outros achados onde os enfermeiros consideram os
desentendimentos com os companheiros de trabalho
um estressor, principalmente em setor fechado, onde
o convivio é mais intenso*%.

O Relacionamento Interpessoal alcangou o menor
escore de estresse para todas as cargas horarias, em
relagdo as outras variaveis. Contudo, evidenciamos,
nesta situagdo, que os escores de estresse apresenta-
dos foram diretamente proporcionais a carga horaria
dos enfermeiros. O relacionamento, mais ou menos
harmonioso no trabalho, exige da geréncia compe-
téncias para resolver diferencas, utilizar ferramentas
uteis. Elas visam o fortalecimento de fatores facili-
tadores que levam a construgdo coletiva de equipe.
O trabalho na area da satide requer dos enfermeiros
atuacdo cooperativa, percepg¢ao criativa, visao posi-
tiva de conflitos, entre outras habilidades, para gerir
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interrelagdes de forma competente e sincronizada, em
busca de objetivos comuns. Saber negociar depende
de cada individuo, pois ha fatores que podem influen-
ciar, como cultura, crengas, valores, costumes, grau
de conhecimento do problema, sentimentos, entre
outros, contudo esse processo deve ser conduzido de
forma amigével, independente do problema/conflito,
e o resultado da negociagdo deve ser satisfatorio
para ambas as partes. Baseado nestes pressupostos,
faz-se necessario que o profissional enfermeiro ad-
quira conhecimentos para gerenciar essas situagoes
conflituosas e desenvolva habilidades em realizar
negociagdes.

Convém destacar que nas relagdes estabelecidas
entre a equipe de enfermagem e dela com os pacien-
tes e seus familiares deve haver o predominio das
seguintes caracteristicas: presenca de cooperagao,
cumplicidade, solidariedade, comprometimento
profissional, além de uma comunicagao efetiva, que
possa resultar e determinar um ambiente de trabalho
favoravel a prestagdo do cuidado terapéutico!®.

CONCLUSAO

O estresse na atividade do enfermeiro esta rela-
cionado a diversas variaveis e ao proprio individuo.
Porém, consideramos que nao ¢ facil identificar onde
se encontra o no critico. Verificamos que, embora os
enfermeiros de unidades abertas apresentem maior
escore de estresse em relagao aos de unidades fecha-
das, nao houve grande disparidade de resultados.

Nao ¢ dificil encontrar enfermeiros que atuam
em mais de um hospital para suprir a renda familiar.
Dessa maneira, o enfermeiro torna sua carga horaria
de trabalho extensa, comprometendo seu lazer e lagos
afetivos. Isso gera um desgaste fisico € uma péssima
qualidade de vida, que com certeza ira influenciar em
sua atuacao profissional, devido as condigdes em que
exerce sua profissao.

Tem se falado muito da redug@o da carga horaria
para a Enfermagem. No entanto, como ja foi dito, os
enfermeiros mantém uma extensa jornada de trabalho
com intuito de melhorar a renda familiar. E preciso
repensar as politicas publicas empregadas na area da
saude. Para valorizacgdo da profissdo e melhor remu-
neragdo, cabe ao enfermeiro buscar pela qualificacdo
profissional, para que possa atenuar o estresse sofrido
pelos longos periodos de trabalho.

Portanto, ¢ imprescindivel estudar as causas do
estresse do enfermeiro, para entdo prevenir e enfrentar

os casos. Consideramos também de extrema impor-
tancia avaliar cada situagao para consolidar agdes que
se traduzam em melhoria das condi¢des de trabalho
do enfermeiro.
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