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RESUMO

O objetivo da pesquisa é investigar o nivel de estresse em enfermeiros de uma Instituicdo de Salde Privada no Oeste do
Parand. Qual foi um estudo quantitativo, em que foi realizada a aplicacdo da Escala Bianchi de Stress em 39
enfermeiros nesta Instituico. Houve uma predominancia de participacdo feminina (n=33) e com os resultados
verificou-se um maior escore de estresse em enfermeiros do setor aberto e do turno noturno, porém, conforme a escala,
um nivel médio de estresse para todas as analises. Os dominios que apresentaram maiores niveis de estresse foram os
relacionados as atividades referentes & administracdo de pessoal, assisténcia de enfermagem prestada ao paciente e
coordenacdo das atividades da unidade, evidenciando como a gestdo do setor acaba sendo o fator mais estressante para
esses profissionais.

PALAVRAS-CHAVE: Profissionais de Enfermagem; Estresse Ocupacional; Hospitais.

1. INTRODUCAO

O estresse no atual modo de vida se tornou importante por ser reconhecido como um dos
riscos ao bem-estar psicossocial das pessoas, em gque muitas vezes é relacionado a alteragcdes no
estado de saude. Percebendo a relevancia dessa tematica, o principal problema desta pesquisa foi
identificar o nivel de estresse em enfermeiros de uma instituicdo privada do Oeste do Parand,
objetivando verificar quais os principais fatores que ocasionam esse estresse. Além disso, foi
realizada uma comparacao dentre 0s niveis de estresse em Setores Abertos e Setores Fechados.

Serdo considerados nesta pesquisa Setores Fechados, as unidades de UTI Geral Adulto, UTI
Neonatal e Pediatrica, e Centro Cirlrgico que se caracterizam como ambientes de alta
complexidade que geralmente apresentam situacdes de emergéncia com risco de vida do paciente e
que exigem uma maior agilidade e habilidade para essas situacGes, além do emprego de tecnologias
avancadas e permanente atualiza¢do e dupla jornada. J& para o Setor Aberto, serdo consideradas as
Alas de Internamento do hospital e o Pronto-Atendimento, onde os setores de internamento

acomodam pacientes de diferentes patologias.
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2. FUNDAMENTAGCAO TEORICA

2.1 Estresse

O estresse, a partir de uma visdo psicoldgica e bioldgica, é decorrente da percepcdo de
estimulos que provocam excitacdo emocional e perturbacdo da homeostase, 0 que resulta em
processos adaptativos caracterizados por distarbios psicologicos e fisioldgicos (FREITAS et al,
2015; BEZERRA, SILVA e RAMOS, 2012).

Conforme Samulski et al (1996) apud Maffia e Pereira (2014), ha diferentes formas de
abordagens do estresse, como a abordagem bioldgica, psicoldgica e social, sendo que a abordagem
bioldgica se embasa nas reacdes fisiologicas do organismo, em que as reacdes de adaptacédo
organica tém por objetivo realizar a manutencédo e retomada do equilibrio interno do organismo.

Do ponto de vista fisiolégico, como apontam Freitas et al (2015) e Farias et al (2011), o
estresse engloba mecanismos hormonais que se iniciam com o estimulo cerebral da neuro-hipéfise e
varios eventos que envolvem glandulas da suprarrenal, agindo no estbmago, coracdo, sistema
linfatico, instigando principalmente o sistema imunologico, que fica comprometido, diminuindo os
niveis de serotonina e endorfina, quais sdo também responsaveis pela elevacdo da autoestima do ser
humano.

Na abordagem psicoldgica, da-se énfase no processo de avaliacdo e interpretacdo dos
estimulos advindos das funcdes cognitivas e pela estrutura psiquica do individuo, sendo assim, o
que influencia o aparecimento do estresse sdo as caracteristicas do estimulo e ao padrdo de
interpretacdo da pessoa, como essa pessoa avalia e percebe subjetivamente o estimulo. Na
concepcao social, esse fator se relaciona com as reacdes de estresse ligadas ao aspecto social e por
outra parte com a competéncia social para o seu controle, onde o ambiente social que resulta em
estressores reflete as condigdes culturais, socioecondmicas da vida e do trabalho (SAMULSKI et al,
1996 apud MAFFIA e PEREIRA, 2014).

2.2 Estresse Ocupacional
Segundo Bezerra, Silva e Ramos (2012), o estresse ocupacional é gerado por fatores

especificos do contexto laboral. Considera-se o trabalho como um conjunto de atividades de

valores, intencionalidades, comportamentos e representacbes que possibilitam ao individuo



situacdes de crescimento, transformacdo, reconhecimento e independéncia pessoal. O estresse é
entéo, o resultado de um conjunto de fendmenos que se apresentam ao organismo, podendo afetar a
saude, e que dentre os individuos, desencadearem diferentes respostas.

Com o desenvolvimento da Psicologia Organizacional e do Trabalho surgiram varios estudos
relacionados a &rea da salde, em que O estresse passou a ser mais investigado. Essas pesquisas
colaboraram para as observacgdes das relagdes de disfungdes emocionais e fisiologicas que vinham
do ambiente profissional e suas conseqiiéncias para os individuos (JAFFE, 1995; LIMA, 1996;
MALACH E LEITE, 1999 apud ROSSETTI et al, 2008). O estresse excessivo desencadeia reacdes
de esgotamento profissional e manifesta-se por sensacdes de exaustdo emocional e fisica,
associadas a uma sensagéo de frustracéo e fracasso (FREITAS, 2015).

O estresse ocupacional é um processo que focaliza a relagdo entre 0 ambiente de trabalho e o
individuo. Esse individuo reconhece que as demandas do trabalho estdo excessivas e desenvolve
solugdes de enfrentamentos, apresenta um modo relacional em que cada pessoa tem sua percepgao
do ambiente. Esse estresse ird interferir em diversas areas na vida do individuo, podendo ocorrer
prejuizos na saude fisica e mental, relacbes sociais e meio ambiente devido ao pouco tempo
dedicado a familia e ao trabalho, e a falta de suporte e apoio quando necessario (CORREA, SOUZA
E BAPTISTA, 2013).

Guido et al (2011) relatam que esse estresse ocupacional tem exigido uma constante
adaptacdo das pessoas, na tentativa de minimizar o estresse, além de maior consciéncia e grande
habilidade para enfrentar evolucdes e administrar o estresse. Assim, o individuo utiliza estratégias
de coping, que sdo esforcos cognitivos e comportamentais para dominar, tolerar ou reduzir as
demandas, e a forma com que se utilizam dessas estratégias estdo determinadas por seus recursos
internos e externos. Assim, quando se identifica os estressores no trabalho, corresponde a um agente
de mudancga, que, quando desenvolvidas possiveis estratégias, podem minimizar seus efeitos, estas
podem tornar o cotidiano do enfermeiro mais produtivo, menos desgastante e ser mais valorizado

como ser humano e profissional.
2.3 Profissionais de Enfermagem
O Profissional de Enfermagem desempenha multiplas e, muitas vezes, fatigantes funcdes,

além do excesso de cargas horérias e atividades, o que pode ser gerador de estresse para esses

profissionais (MAFFIA e PEREIRA, 2014). Possuem atividades que s6 cabem a eles, como: a



direcdo do servigo de enfermagem (em instituicbes de salde e de ensino, publicas, privadas e a
prestacdo de servigo); as atividades de gestdo como planejamento da assisténcia de Enfermagem,
consultoria, auditoria, entre outras; a consulta de Enfermagem; a prescricdo da assisténcia de
Enfermagem; os cuidados diretos a pacientes com risco de morte; a prescricdo de medicamentos
(estabelecidos em programas de salde e em rotina); e todos os cuidados de maior complexidade
técnica.

Na area de enfermagem o estresse ocupacional se faz presente, de maneira significativa em
hospitais, onde as altas cargas de trabalho e jornadas noturnas ocasionam cansaco extremo e
diminuigdo da concentragdo, fazendo com que caia consideravelmente o rendimento desse
profissional (VERSA et al, 2012). Para o profissional de enfermagem, o estresse estd no cotidiano
de sua atuacdo, conforme relata Bianchi (2009), no qual a situacdo de lidar com estados extremos
como a vida e a morte pode ser um estressor e demandam as repercussdes fisioldgicas e
comportamentais do estresse.

O estresse, segundo Grazziano (2009) apud Melo et al (2013), é considerado a maior causa de
doencas ocupacionais entre os profissionais de enfermagem ocasionando ineficiéncia fisica e
mental. Existem varios fatores que predispdem os profissionais de enfermagem ao estresse, como
por exemplo, sobrecarga do trabalho, falta de reconhecimento, condi¢des inadequadas, e a partir
desses fatores, aparecem sintomas que prejudicam a sua atuac¢ao de qualidade. Devido aos cuidados
constantes com pessoas doentes e situacdes imprevisiveis, a enfermagem é uma profissao sujeita ao
impacto do estresse. Assim, como coloca Freitas et al (2015), estes profissionais estdo diariamente
sujeitos a situacdes desgastantes pela proximidade com os pacientes e pelas tarefas desempenhadas.

Sendo assim, Guido et al (2011) afirmam que estudar o estresse dos enfermeiros no contexto
hospitalar permitira um melhor entendimento das suas causas, 0 que contribui para elucidar
questdes cotidianas frequentemente enfrentadas por esses profissionais.

Sabe-se que o estresse ¢ um fendmeno subjetivo baseado na percepc¢éo individual, o local de
trabalho do enfermeiro é fonte de multiplos estressores; ha iniciativas individuais nas organizagoes
para que se reduzam o0s niveis de estresse do enfermeiro, especialmente quanto a distribuicdo de
pessoal e no preparo para lideranca e administracdo, onde devem ser incentivados programas
individuais de enfrentamento, ressaltando a importancia da experiéncia individual na avaliacdo do
estresse (BIANCHI, 2009).



2.4 Setor Aberto e Fechado

Serdo considerados pelas autoras, nesta pesquisa, Setores Fechados as unidades de UTI Geral
Adulto, UTI Neonatal e Pediatrica, e Centro Cirdrgico, que conforme Carvalho et al (2004) apud
Rossi, Santos e Passos (2010) caracterizam-se como ambientes de alta complexidade que
geralmente apresentam situagOes de emergéncia com risco de vida do paciente e que exigem uma
maior agilidade e habilidade para essas situacdes, além do emprego de tecnologias avancadas,
permanente atualizacdo e dupla jornada. Esse setor possui a necessidade de se restringir o contato
pessoal fora dessas unidades de trabalho. J& para o Setor Aberto, serdo consideradas as Alas de
Internamento do hospital e o Pronto-Atendimento, onde os setores de internamento acomodam

pacientes de diferentes patologias e o Pronto-Atendimento.

2.4.1 Unidade de Terapia Intensiva (UTI)

Rodrigues (2011) caracteriza a UTI como um setor especifico dentro dos hospitais, com o
objetivo de atender pacientes acometidos de maneira grave. Os pacientes deste setor recebem
monitoramento constante de uma equipe multiprofissional especializada. Também nesse local
fazem uso de equipamentos especificos com alta tecnologia para atender pacientes em estado mais
grave. Se existir mais de uma especialidade, passa a ser chamado de Centro de Terapia Intensiva
(CTI). A UTI segue um padrao de qualidade para assegurar ao paciente o direito a uma assisténcia
humanizada, com acompanhamento ininterrupto e sinais vitais estabilizados, beneficios de seu
tratamento com a menor exposicdo possivel aos riscos decorrentes dos métodos utilizados e a
sobrevida. As Unidades sdo divididas por faixa etaria do paciente: de 0 a 28 dias (Neonatal), 29 dias
a 18 anos incompletos (Pediatrica) e acima de 14 anos (Adulto). Os pacientes entre 14 e 18 anos,
podem ser internados na Unidade pediatrica ou adulta, sendo definido a critério da instituicéo.

Conforme Monte et al (2013), a unidade de terapia intensiva € descrita pela equipe que nela
atuam, também pelos pacientes e familiares, como um dos ambientes mais tensos, agressivo e
traumatizantes do hospital. Entre variados fatores existentes no ambiente de terapia intensiva que
causam estresse na equipe, destacam-se: baixo preparo para lidar com a presenca de mortes
constantes, frequentes situagcdes de emergéncia, falta de material e de funcionérios na equipe, ruido

constante dos aparelhos, falta de preparo para lidar com as frequentes mudangas do arsenal



tecnoldgico, contato com o sofrimento dos familiares do paciente, necessidade de responsabilidade
em tomadas de deciséo, conflitos com a equipe de trabalho.

2.4.2 O Centro Cirurgico (CC)

Caracterizada como uma unidade hospitalar em que se executam procedimentos anestésico-
cirurgicos, diagndsticos e terapéuticos, tanto em carater emergencial ou eletivo. Esse ambiente é
marcado pela realizacdo de intervencdes invasivas e de recursos materiais com alto nivel de
precisdo e eficicia precisa de profissionais habilitados para atender diferentes necessidades do
paciente, diante da alta densidade tecnolégica e a diversidade de situagdes que exige do profissional
uma dinamica peculiar de assisténcia em salde. E considerado como um local de alto risco em que
0s processos de trabalho se realizam com praticas complexas, interdisciplinares, com forte
necessidade da atuacdo individual e também da equipe, geralmente em condi¢Ges ambientais
dominadas por pressdo e estresse (MARTINS e DALL’AGNOL, 2013).

Segundo Schmidt et al (2009), assim como na enfermagem, no centro cirirgico, 0 estresse
provém de inimeros fatores relacionados ao tipo de ambiente que se trabalha a alta complexidade
das relagcbes humanas e de trabalho, independéncia profissional, grau elevado de exigéncia em suas
competéncias e habilidades, alta responsabilidade, necessidade de planejamento adequado em

relacdo aos recursos humanos, materiais entre outros.

2.4.3 Ala e Internamento

Pode-se caracterizar a ala de um hospital, como uma unidade, secdo ou um andar do hospital.
Elas sdo classificadas pelo tipo de paciente que comportam, quais as necessidades destes pacientes,
doencas e idade. O formato das alas pode sofrer variagdes de um hospital para outro. Na ala
hospitalar, pacientes com necessidades similares séo colocados juntos, em uma area ou um andar,
por exemplo, agrupar pacientes que necessitam de cuidados imediatos, enquanto outra ala pode
comportar pacientes que necessitam de tratamento de hemodialise. Reunir pacientes parecidos é
uma forma de organizacdo eficaz de tratar os pacientes, caso 0s pacientes fossem simplesmente
espalhados de forma aleatéria nos quartos, o atendimento ndo seria tdo agil (DANIELS, 2017).

Em estudo realizado por Santos et al (2011), foi observado que os conflitos que existem no

setor aberto, aumentam na mesma proporcao em que a carga horaria de trabalho. Enfermeiros de



setores abertos precisam lidar diretamente com o publico. Além disso, eles também precisam lidar
diretamente com outros profissionais da &rea de saude e existe um maior nimero de pacientes para

cada enfermeiro.

2.4.4 Pronto Atendimento

Segundo COREN-SP (2011), as unidades de urgéncia e emergéncia sao caracterizadas como
locais adequados para o atendimento de pacientes com afeccBes agudas especificas, possuindo uma
equipe de trabalho especializada. Este setor pode ser dividido em emergéncia, pronto socorro e
pronto atendimento.

De acordo com a Resolucdo do Conselho Federal de Medicina (CFM) n° 14511995, os
prontos socorros publicos e privados, precisam ser estruturados para prestar atendimento a situacdes
de urgéncia e emergéncia, devendo garantir a realizacdo de todos os procedimentos de sustentacéo
da vida e com condi¢bes de dar continuidade a assisténcia no local ou em outro nivel de
atendimento no hospital. O pronto socorro é o local em que se presta assisténcia aos pacientes, com
ou sem risco de vida, fornecendo atendimento 24 horas por dia, com atendimento imediato e
possuindo apenas leitos de observagdo (COREN-SP, 2011).

De acordo com Menzani e Bianchi (2009), deve-se destacar que o estresse vivenciado pelo
enfermeiro de pronto socorro ndo esta somente envolvido com os estressores negativos de seu
trabalho, considerando que a maior fonte de satisfacdo no trabalho do enfermeiro em emergéncia
tem como foco o fato de que o seu trabalho e as suas intervenc@es auxiliam na protecdo da vida
humana. Em emergéncia um fator particular que afeta a equipe, independente da natureza de seu
trabalho ser de assisténcia indireta ou direta com o paciente, é a pressdo imposta pelo tempo para o

atendimento, o que aumenta o desgaste emocional e também fisico dos profissionais.

3. METODOLOGIA

Classifica-se como um estudo descritivo e quantitativo. A populagéo foi de 48 Profissionais
de Enfermagem, sendo a amostra de 39 enfermeiros que se encaixaram nos critérios de incluséo,
que sdo: estar ativo na instituicdo, trabalhando em qualquer um dos setores escolhidos para a

pesquisa, sendo de ambos 0s sexos e que aceitaram participar da pesquisa. Foram excluidos do



estudo profissionais de enfermagem que estavam trabalhando ha menos de trés meses na Instituicéo,
0s que estavam afastados por qualquer motivo e 0s que ndo aceitaram participar da pesquisa.

O estudo foi realizado em uma Instituicdo de Salude Privada do Oeste do Parand, caracterizada
como um Hospital Geral que possui aproximadamente 100 leitos. Apos a explicacdo aos
enfermeiros da instituicdo os objetivos, finalidade do estudo, anonimato e participacdo voluntéria na
pesquisa, foi realizada a aplicacdo do instrumento, sendo este a Escala Bianchi de Estresse
(BIANCHI, 2009), a qual foi entregue para 39 enfermeiros, em diferentes dias, turnos e horarios,
juntamente com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), em uma sala da
Instituicdo, conforme estes tinham disposi¢do para ir até la responder a pesquisa. Este processo foi
realizado em seis dias diferentes, durante trés periodos, até concluir a amostra necessaria para que
seja uma pesquisa relevante.

Apds a coleta de todos os dados, estes foram tabulados e armazenados no programa Microsoft
Office Excel/2007 e Word/2007, em que foi realizada a média geral dos escores de estresse, a média
de cada setor e de cada turno por meio da analise estatistica. A pesquisa respeitou a Resolugdo
466/12 do Conselho Nacional de Sadde, com aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa, conforme
protocolo n° 693.756/2014.

4. ANALISES E DISCUSSOES

Foram avaliados 39 profissionais de enfermagem, tendo uma predominancia de participacdo
feminina de 33 individuos, correspondendo a 85% da amostra. Identificou-se que 74% dos
participantes possui uma especializagdo e 49% esta formado entre 2 a 5 anos.

Referente aos turnos dos entrevistados, 56% dos participantes era do turno diurno, que
apresentaram um escore de estresse obtido pela Escala Bianchi de Stress de 3,9, caracterizando-se
como um médio nivel de estresse e 44% eram do turno noturno, 0s quais apresentaram um escore de
estresse, conforme a Escala Bianchi de Stress, de 3,8, caracterizando-se também como um medio

nivel de estresse, conforme o grafico 01.



Gréafico 01 — Escore de estresse entre o0s turnos dos enfermeiros.
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Fonte: Criado pelas autoras.

Dos 39 avaliados com a Escala Bianchi de Estresse, somando-se o0 escore total de estresse,
obteve-se uma média de 3,8, 0 que conforme a Escala Bianchi de Stress caracteriza-se como um
médio nivel de estresse.

Dos setores avaliados, no setor aberto, identificou-se um escore de estresse de 4,0, sendo 22
dos participantes. No setor fechado, com 17 participantes, o escore obtido foi de 3,7, que caracteriza
0 setor aberto como mais estressante do que o setor fechado, apesar de ambos estarem enquadrados
em um nivel médio de estresse, como mostra o grafico 02.

Grafico 02 — Escore de estresse dos enfermeiros avaliados por setores.
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Fonte: Criado pelas autoras.
Dentre os seis dominios avaliados: A — relacionamento com outras unidades e supervisores; B
— atividades relacionadas ao funcionamento adequado da unidade; C — atividades relacionadas a

administracdo de pessoal; D — assisténcia de enfermagem prestada ao paciente; E — coordenagéo das



atividades da unidade e; F — condicdes de trabalho para o desempenho das atividades do enfermeiro,
aquele que apresentou escore mais elevado de estresse foi o dominio C — atividades relacionadas a
administracao de pessoal, com média de 4,0.

Ao realizar a comparacao dos escores obtidos em cada dominio de estudo, tem-se a seguinte
ordem decrescente: C > D /E > F > B > A, 0 que mostra que para a equipe de enfermagem, as
tarefas relacionadas a gestdo de equipe contribuem para a ocorréncia de estresse em sua atuagéo,

como apresentada no grafico 3.

Gréfico 03 — Escore de estresse por dominios.
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Fonte: Criado pelas autoras.

Bianchi (2009) apresentou no desenvolvimento da EBS diversos estudos onde os dominios de
maior nivel de estresse eram a administracdo de pessoal e as condic¢des de trabalho, o que o gréfico
nimero 03 confirma, com estresse mais elevado no dominio de administracdo de pessoal.

Em estudo realizado por Miranda (2017), com a equipe de enfermagem que atua em centro
cirurgico em um hospital privado do Distrito Federal, verificou-se que a equipe de enfermagem
apresentou medio nivel de estresse, ao ser realizada a aplicacdo da EBS. Os dominios que
apresentaram maior estresse estao relacionados a administracéo, ao gerenciamento e ao desempenho
de atividades burocréaticas. Verificou-se os mesmos resultados que a presente pesquisa, em que se
obteve um médio nivel de estresse e o dominio com nivel de estresse mais elevado sendo o
relacionado a administracao de pessoal.

Outro estudo evidenciou a presenca de nivel meédio de estresse no dominio C conforme

apresentado por Lima et al. (2012) apud Miranda (2017). Neste estudo a EBS foi aplicada em um



hospital especializado em cardiologia. Ficou destacado que a dissociagdo entre aspectos
emocionais, cognitivos e hierarquicos das relagdes humanas na organizacdo do trabalho é algo
impossivel. Kirchhof et al (2014) apud Miranda (2017), no seu estudo descritivo realizado em um
hospital filantropico de médio porte, 0 médio nivel de estresse no dominio C recebe o destaque
apontando que a administracdo de pessoal € analisada como estressora, devido ao excesso de
trabalho e a exigéncia do enfermeiro assumir postura de lider e coordenador de equipe.

Durante a pesquisa, enfermeiros de setor aberto relataram sobre o desempenho de mdltiplas
atividades, e que, por vezes, sdo fungdes ndo especificas da enfermagem, como, verificar ar-
condicionado, controle remoto de televisdo, acalmar familiares entre outros que causam estresse no
enfermeiro. Conforme Maffia e Pereira (2014) relatam, o profissional de enfermagem desempenha
multiplas e, muitas vezes, fatigantes funcdes, além do excesso de cargas horarias e atividades, o0 que
pode ser gerador de estresse para estes profissionais.

Outro estudo que foi realizado em 2009 por Menzani e Bianchi (2009), onde foi aplicada a
Escala Bianchi de Stress em enfermeiros atuantes em pronto socorro em 5 regides do pais, 90,9%
dos participantes do estudo eram do sexo feminino com nivel de estresse “médio” de acordo com a
escala, 0 que caracteriza também uma semelhanca com esta pesquisa.

O estudo realizado por Carvalho et al (2004), que teve como finalidade identificar o nivel de
estresse ocupacional de trabalhadores de enfermagem que atuam em setores fechados — Bloco
Cirdrgico e Centro de Terapia Intensiva - revelou que, embora a maioria apresente niveis de estresse
considerados dentro da faixa de normalidade, 93,5% (29) apresentam sintomas fisicos
caracteristicos de ansiedade ou estresse, como apresentado nessa pesquisa, onde apesar de ter niveis
de estresse médio, ndo deixaram de existir indicadores e sintomas de estresse.

Conforme Santos et al (2011) em uma pesquisa realizada com enfermeiros, estes relataram
que o maior fator de estresse foi o atendimento ao publico, em que os enfermeiros que trabalham
em unidades fechadas apresentaram escore menor de estresse no geral. Dado esse que se relaciona
com o que foi encontrado na presente pesquisa, na qual o atendimento e a assisténcia prestada aos
acompanhantes dos pacientes causam estresse e desgaste nos enfermeiros, sendo apontado como o
segundo dominio com maior nivel de estresse, 0 dominio D — assisténcia de enfermagem prestada
ao paciente. Esse resultado é convergente com outros achados em que os enfermeiros consideram 0s
desentendimentos com colegas de trabalho um estressor, especialmente em setor fechado, que o

convivio é mais intenso.



Ainda neste mesmo estudo, observa-se que os conflitos que existem no setor aberto,
aumentam, na mesma proporcéo, que a carga horéria de trabalho. Os enfermeiros de setores abertos
precisam lidar diariamente com o puablico e, além disso, eles também precisam lidar diretamente
com outros profissionais da area de saude e existe um maior numero de pacientes para cada
enfermeiro. O enfermeiro que atua no setor aberto tem seu nivel de estresse elevado, ndo por
questdes técnicas da profissdo, mas sim pelas funcbes secundarias que ele necessita exercer dentro
do hospital (SANTOS et al, 2011).

Um estudo realizado por Camelo e Angerami (2006) na cidade de Sdo Paulo, mostrou que 0s
profissionais de enfermagem vivem uma realidade de trabalho desgastante e cansativa, onde estdo
diretamente associados a situagcbes com depressdo, dores e mortes. Os resultados desse estudo
mostraram que mais de 50% dos enfermeiros apresentavam sintomas de estresse em nivel avancado,
e alguns aspectos que foram identificados como estressores foram: relacionamento interpessoal com
colegas e supervisor; burocracia do emprego, supervisdo inadequada, entre outros. Este estudo
também converge com os dados recolhidos nesta pesquisa, em que a atuacdo do enfermeiro ndo se
torna estressante pelo cuidado direto ao paciente, pela complexidade de lidar com a doenca e a dor
de outro ser humano, mas sim por fatores secundarios a sua funcéao principal.

Conforme Bianchi (2009), a EBS é um instrumento que analisa a variacdo do nivel de
estresse dos enfermeiros em cada unidade de atuagdo e que pode aferir 0s estressores,
proporcionando dados para continuidade de modificacdes na atuacdo individual ou coletiva, no que
concerne a instituicdo hospitalar. Os resultados obtidos podem auxiliar o enfermeiro a ter
autoconhecimento proporcionando opg¢des para o enfrentamento de estressores reconhecidos através
da aplicacdo da EBS.

5. CONSIDERACOES FINAIS

O Setor Aberto, que foi considerado as Alas, Pisos e Pronto-socorro, quais sdo locais que 0s
paciente ndo se encontram em quadros de saude criticos, nem correm risco de morte, além de ndo
necessitarem de procedimentos complexos, apresentou resultados em que 0s escores de estresse
foram mais elevados que o Setor Fechado.

No Setor Fechado, foram consideradas as Unidades de Terapia Intensiva (adulto e pediatrica)
e Centro Cirdrgico, em que costumam estar paciente em situacfes mais graves e que exigem

maiores cuidados e procedimentos mais complexos, além de maior atencdo da equipe. Apesar de 0



setor aberto ter tido um escore maior, ambos 0s setores se enquadram em nivel médio de estresse
conforme a Escala Bianchi de Stress (BIANCHI, 2009).

Os dominios que apresentaram maiores niveis de estresse foram os relacionados as atividades
relacionadas a administracdo de pessoal, assisténcia de enfermagem prestada ao paciente e
coordenacdo das atividades da unidade, evidenciando como a gestdo do setor acaba sendo o fator
mais estressante para esses profissionais.

Diante dos resultados apresentados nesta pesquisa, ficou evidente que apesar de pequenas
dificuldades de contato com a equipe de enfermeiros, pelas arduas escalas de trabalho e pouco
tempo para se ausentarem dos servigos para responder a escala que compunha a pesquisa, foi
possivel obter uma amostra significativa de participantes, o que contribuiu para que a pesquisa
tivesse seus objetivos atingidos, podendo, entdo, verificar os niveis de estresse desses enfermeiros e
realizar uma comparacdo dentre diferentes setores, turnos e atividades realizadas por eles.

Ressalta-se entdo, a importancia de pesquisas que envolvem a avaliagdo da qualidade dos
servigos do enfermeiro, para que sejam avaliados os pontos que possam contribuir para uma nova
visdo sobre o trabalho na enfermagem e também os processos que envolvem o adoecimento
ocupacional da categoria, de modo a buscar a minimizacdo dos problemas do adoecimento e,
consequentemente, na certeza de melhorias na qualidade dos servigos de atendimento a satde.

E esperado que os resultados desta pesquisa levantem uma reflex&o a respeito dos estressores
nos setores, para que chefias, equipes de enfermagem e gestores hospitalares desenvolvam acgdes a
fim de minimiza-los, garantindo qualidade de vida no trabalho que se refletira na qualidade de

assisténcia e servico do profissional de enfermagem.
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