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RESUMO.

Estudo com o objetivo de identificar os problemas de satide apresentados pelas enfermeiras no seu local
de trabalho, realizado junto a 85 (51,2%) enfermeiras da Rede dos Hospitais de Rio Branco - Acre - Brasil, e
em oito Chefias do Servico de Enfermagem, com uso de questionario e entrevista preenchida pelas autoras,
com respeito aos aspectos éticos da pesquisa. Como resultados 87,5% possuem dupla ou tripla jornada de
trabalho. De acordo com as chefias, 75,0% apresentaram problemas no relacionamento / humor e assisténcia
ao paciente; 62,5% queixaram de problemas de satude pelas condi¢des do trabalho; 17,1% faziam uso de
medicamentos contra a hipertensao, e 68,3% auto-medicacao, com uso de analgésico. As doencgas mais
encontradas foram: doencas do sistema 6sseo e muscular e do tecido conjuntivo, com 34,9%; doencas do
sistema nervoso, com 23,2% e os sintomas, sinais e achados anormais de exames clinicos e de laboratério
nao classificados em outra parte, com 22,0%, onde reforca-se a necessidade de implementar programas de
prevencao a sauide das enfermeiras.

Descritores: Saude do Trabalhador; Enfermagem do Trabalho; Promocao a Saude.
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INTRODUCAO

O trabalho constitui uma das a¢ées mais
importantes da vida do ser humano, pois é atra-
vés desta atividade que o homem propicia sua
subsisténcia. Desta forma, o trabalho deve res-
peitar a vida e a saude do trabalhador, deixar-lhe
tempo livre para o descanso e distracdo e permi-
tir uma realizacao pessoal. Desta maneira, o sig-
nificado do trabalho ndo se restringe apenas na
prestacdo de servico e recebimento de salario, e
muito menos um fator de doenca.

A questdo da saude do trabalhador tem
sido alvo de preocupacao desde o século XVI,
pois foi neste periodo que as empresas passa-
ram a adquirir servicos médicos, com o intuito
de manter um equilibrio na saude do trabalha-
dor, garantindo assim uma melhor produtivida-
de. Viu-se que o melhor mecanismo para man-
ter o controle e prevenir as doencas profissionais
era que houvesse uma adequada interacdo en-
tre 0 ambiente e o trabalhador.

A trajetdria da prestacdo de servicos de
saude no Brasil tem tentado adaptar-se aos in-
teresses e evolucdes da politica econdmica e so-
cial de cada época, quase sempre se legitimando
por razdes outras, que nao o atendimento das
necessidades de saude da populagao.

Segundo Bulhdes (1994), os fatores de ris-
cos biolégicos, quimicos e fisicos sao os princi-
pais geradores de insalubridade e periculosida-
de na profissao, produzindo doencas comuns
ao profissional de enfermagem. Nota-se, que os
enfermeiros devido as condicdes precarias, es-
tdao sendo colocados a mercé de riscos que sdo
responsaveis pelo aparecimento de doencas.

Ultimamente, a humanidade tem dado
uma grande importancia a qualidade de vida
geral dos individuos, sendo que para obter uma
vida saudavel é necessario estar em equilibrio
com os aspectos social, afetivo, profissional e fi-
sico. Desta forma, o bem estar geral dos profis-

sionais ficard comprometido se houver um dé-
ficit em qualquer uma destas areas.

Desta forma, a incidéncia de doencas pro-
fissionais, medida a partir da concessao de bene-
ficios previdencidrios, manteve-se praticamente
inalterada entre 1970 e 1985: em torno de dois
casos para cada 10 mil trabalhadores. No peri-
odo de 1985 e 1992, esse indice alcancou a fai-
xa de quatro casos por 10 mil. A partir de 1993,
observa-se um crescimento com padrao epidé-
mico registrando-se um coeficiente de incidén-
cia préximo a 14 casos por 10 mil. Esse aumen-
to acentuado deve-se, principalmente, aos gru-
pos de doencas denominados LER (Lesdes por
Esforcos Repetitivos) e DORT (Disturbios Osteo-
musculares Relacionados ao Trabalho), respon-
saveis por cerca de 80 a 90% dos casos de do-
encas profissionais registrados nos ultimos anos,
no Ministério da Previdéncia e Assisténcia So-
cial MPAS. Considerando-se que esse aumento
absoluto e relativo da notificacao das doencas
profissionais ao Instituto Nacional de Segurida-
de Social - INSS, por meio da Comunicacao de
Acidente de Trabalho - CAT, é um dos frutos de
acoes desenvolvidas nos projetos e programas
de saude do trabalhador, implantados na rede
de servicos de saude, a partir da década de 80
(Brasil, 2001).

No ambiente hospitalar a enfermagem se
destaca por ocupar a segunda posicdo no que se
refere aos profissionais que mais se acidentam
no trabalho. Isto se deve a alguns fatores, como
por exemplo: a responsabilidade por 60% das
acoes de saude, ter contato direto com doente,
além da diversidade de atribuicées que sao de
sua responsabilidade (Bulhdes, 1994).

Inimeros fatores vém contribuindo para
o desgaste fisico, emocional e social dos profis-
sionais de enfermagem. Dentre eles, a obtencao
de varios empregos, realizacdo de plantado extra,
tipo de clinicas onde suas atividades sao desen-
volvidas, ritmo intenso de trabalho, assisténcia
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direta a pessoas doentes, muitas vezes em situ-
acoes graves, tendo contato com situacdes de
vida/morte, poluicdo ambiental (riscos fisicos,
quimicos, bioldgicos e radiacdo), falta de equi-
pamento e material de apoio, local inadequado
para alimentacao, falta de condicbes para satis-
facdo das necessidades basicas (ingestao, ali-
mentagao, comunicagdo, exercicio e repouso),
acumulo de atribuicdes e ansiedade por nao
atendimento dos interesses pessoais e familia-
res Mauro (1997), além dos ergonémicos, psicos-
sociais, mecanicos e de acidentes (Brasil, 2001).

Os trabalhadores compartilham o perfil de
adoecimentos e mortes da popula¢do em ge-
ral, em funcao de sua idade, género, grupo so-
cial ouinsercao em um grupo de risco. Além dis-
so, os trabalhadores podem adoecer ou morrer
por causas relacionadas ao trabalho, como con-
seqliéncia da profissdo que exercem ou exerce-
ram, ou pelas condicdes adversas em que seu
trabalho é ou foi realizado. Assim, o perfil de
adoecimento e morte dos trabalhadores resul-
tard da amalgamacéo desses fatores, segundo
(Mendes & Dias 1999).

Alexandre & Angerami (1993) analisando os
aspectos ergondmicos salientaram que o pessoal
de enfermagem realiza transporte sob condicdes
desfavordveis, equipe deficiente e com equipa-
mentos inadequados e sem manutencdes.

Posso (1982), estudou o efeito do ruido emi-
tido por aparelhos que sao utilizados no centro
cirdrgico e, alteracoes fisiologicas e psicoldgicas
que podem ser causadas em clientes e equipe.
Estas alteracdes sdo visiveis quando se observa
a diminuicdo da capacidade e qualidade de tra-
balho proporcionando riscos de possiveis erros.

E importante destacar que uma das maio-
res fungdes do hospital é prestar assisténcia, en-
tretanto, esta coberto de sentimentos inseguros,
de ansiedade, medo, sendo isto as conseqlién-
cias trazidas por problemas de enfermidade. E
estes sentimentos nao somente acompanham o

doente e seus familiares, como também os pro-
fissionais de saude.

Takahashi (1985) evidenciou o quanto a so-
brecarga de trabalho ligado aos problemas ad-
ministrativos e a sobreposicao de funcdes ad-
ministrativas e assistenciais sao geradoras de
“stress” para enfermeiros. Atribui tal fato a uma
formacao que valoriza mais os aspectos assisten-
ciais em detrimento aos administrativos, pois o
enfermeiro se defronta com a cobranca da ins-
tituicdo em administrar deixando de lado seus
valores da assisténcia.

As pessoas ao sofrerem por algum tipo de
problema de saude, seja ele fisico ou mental,
acaba refletindo no seu ambiente de trabalho.
Isto sera demonstrado quando o profissional co-
meca a se descuidar de seu hordrio de servico,
falta com freqiiéncia, descuida com o material,
ocasionando assim, uma diminui¢do na qualida-
de do trabalho executado.

Bulhdes (1994) declara que durante muito
tempo a enfermagem foi considerada uma voca-
¢ao; nos dias de hoje nos interrogamos sobre a
vida tdo curta desses profissionais, que vém lu-
tando por melhores condicdes de higiene, sau-
de e seguranc¢a em seu ambiente de trabalho.

Diante da possibilidade de valorizacdo do
saber dos trabalhadores, Lacaz (1992) ja ha al-
gum tempo, relata a participacdo dos enfermei-
ros com propostas para resolucao dos proble-
mas, o questionamento da monetarizacao e a
procura da valoriza¢do da prevencgao, a possi-
bilidade da universalizacdo do atendimento a
todos os trabalhadores, entre outros.

A saude do trabalhador ainda é um fator
novo, mas uma questdo fundamental que ne-
cessita ser debatida pelos profissionais da area
de enfermagem com o intuito de compreender
a importancia das propostas contidas no Siste-
ma Unico de Saude.

Neste sentido, a idéia original deste estu-
do surge da preocupacao de seus autores, no
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que diz respeito as doencas que acometem os
enfermeiros e as suas condicdes de trabalho co-
mo “provavel”responsavel por este adoecimen-
to, cujos resultados nos proporcionara nao sé
aprofundar os conhecimentos sobre esta tema-
tica, como também propor medidas de promo-
¢ao a saude do trabalhador no ambiente hospi-
talar, onde para sua realizacdo estabeleceu co-
mo objetivo - Identificar os problemas de salde
apresentados pelos enfermeiros no seu ambien-
te de trabalho, na Rede Hospitalar Publica, Pri-
vada e Filantrépica de Rio Branco - Acre - Brasil.

METODO

A pesquisa foi realizada juntoa 82 (51,2%),
dos 160 enfermeiros da Rede Hospitalar do mu-
nicipio de Rio Branco - Acre, onde abrangeu as
seguintes instituicoes: Hospital Geral de Clini-
cas de Rio Branco (HGCRB), Fundacao Hospital
Estadual do Acre (FUNDHACRE), Pronto Clinica,
Hospital Santa Juliana, Urgil, Santa Casa da Mi-
sericordia do Acre, Hospital de Saude Mental do
Acre (HOSMAC) e Maternidade Barbara Heliodo-
ra (MBH), bem como junto a oito Chefes dos Ser-
vicos de Enfermagem.

Para a coleta de dados foram utilizados
dois instrumentos: um formulario contendo per-
guntas abertas e fechadas, destinados aos en-
fermeiros assistenciais, os quais foram sortea-
dos aleatoriamente, e um roteiro de perguntas
aplicado as Chefias de Enfermagem, os quais fo-
ram preenchidos pelas préprias pesquisadoras.

Uma vez coletado os dados, estes foram
agrupados de acordo com o CID - 10, OMS
(1997), bem como foi utilizado o Programa EPIIN-
FO 6.0, para facilitar o processamento e analise
dos dados. Por sua vez, os dados qualitativos fo-
ram categorizados e agrupados por semelhanca
de conteudo, segundo Bardin (1995), visando a
andlise e interpretacao dos dados.

Convém esclarecer também que esta pes-
quisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pes-
quisa, atendendo a Resolucao 196/96.

RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com a pesquisa realizada, cons-
tatou-se que a maioria dos enfermeiros entre-
vistados, pertencem ao género feminino com
76,8%, contra 23,2% do masculino, comprovan-
do que a prevaléncia do género feminino na pro-
fissdo de enfermagem é superior ao masculino.

A predominancia da faixa etaria dos pes-
quisados foi de 30-39 anos com (35,4%), segui-
do daqueles com idade menor que 30 anose na
de 40-49 anos os quais obtiveram o mesmo per-
centual (26,8%). Os profissionais com idade de
50 anos e mais representaram 11,0%.

Com relacdo a condicdo marital 53,7% dos
entrevistados eram casados e 34,1% solteiros.
Da amostra pesquisada, 47,6% possuem filhos,
ainda dependentes financeiramente estando es-
tes com a faixa etaria compreendida entre 5-12
anos, representando 27,4%.

Quando questionado sobre o relaciona-
mento com conjuge e filhos, 48,7% classifica-
ram como 6timo, ou seja, possui facil didlogo e
introsamento nao apresentando problemas in-
terpessoais e apenas 5,3% consideraram regu-
lar (pouco didlogo e introsamento e eventuais
problemas interpessoais).

Observou-se que 54,9% possuem algum
titulo de especializacao mas, atualmente 43,9%
estavam cursando alguma pés-graduacao.

Ao discorrer sobre o estado fisico e emo-
cional dos entrevistados, 69,1% consideram 6ti-
mo e bom ao chegar em casa apés sua jornada
de trabalho, contra 30,9% que classificaram co-
mo regular e ruim.

Ao questionar sobre o numero de locais
que os enfermeiros trabalham, 42,7% respon-
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deram que trabalham na Rede Hospitalar; Rede
Hospitalar e Rede Educacional, respectivamen-
te, sequido por 12,2% na Rede Hospitalar e Re-
de Basica e 2,4% nos trés niveis.

E notdrio que a obtencéo de vérios empre-
gos, a realizacdao de plantdes extra, tipo de cli-
nica onde suas atividades sao desenvolvidas e
o préprio ambiente hospitalar fazem com que
o enfermeiro se torne responsavel por até 60%
das acoes de saude (Bulhdes, 1994).

Diante deste cenario perverso, insalubre
e penoso, Bulhdes (1994) ainda ressalta que os
profissionais de enfermagem convivem com
uma carga horaria excessiva, uma condicéo fi-
nanceira que nao lhes permite ter uma Unica
fonte de renda, portanto assumindo dois ou
mais empregos. Assim, todos estes fatores sdo
predisponentes aos agravos de salde do profis-
sional enfermeiro.

Evidenciando as citacbes dos autores, a
pesquisa revela que os profissionais que pos-
suem mais de um vinculo empregaticio, 51,1%
responderam que consideram a rede hospitalar
como o mais cansativo.

Realizando uma abordagem no relaciona-
mento do enfermeiro com os demais profissio-
nais, nota-se que a maior parte é classificado
como “bom” perfazendo uma média de 64,3%,
sendo que o relacionamento menos harmonio-
s0, segundo os enfermeiros, € com a Direcdo Ge-
ral e Clinica das instituicdes, que obteve 8,5% de
relacionamento“regular”. Vale lembrar que o re-
lacionamento “bom” é quando possui facil dia-
logo e introsamento e apresenta apenas even-
tuais problemas interpessoais.

As respostas dos entrevistados sobre rela-
cionamento ruim/regular alcangaram 27,0% on-
de responderam nao desempenhar o trabalho
como deveriam; seguido por 23,1% por falta de
comunicacgao e 19,2% por falta de interacdo mul-
tiprofissional e competicao/conflito, respectiva-
mente, sendo considerados os mais significativos.

Diante destes dados fica evidente a necessi-
dade de se trabalhar o processo de interacao equi-
pe/direcao, pois em virtude das proprias condicoes
adversas do trabalho, o proprio cliente também
podera ser prejudicado na sua assisténcia.

Conforme relato das Chefias de Enferma-
gem, 75,0% responderam que os enfermeiros
que apresentam problemas de saude, tem mo-
dificado seu relacionamento/humor com a Di-
recdo/Divisdo de Enfermagem/ Enfermeiros/de-
mais Servidores do Hospital / Pacientes e Fami-
liares, 0 que vem ao encontro das descricoes aci-
ma apresentadas.

Ao discorrer sobre a jornada de trabalho
dos enfermeiros, 44,0% estao na faixa de 30-
40 horas semanais de trabalho, enquanto que
0s 56,0% estao acima do preconizado pela lei.

A andlise feita diante dos resultados é que
a enfermagem apesar de toda a luta da catego-
ria por melhores condices de trabalho e uma
carga horaria menos agressiva, considerando as
atividades que desempenham, continua na sua
maioria exercendo a carga horaria de 40 horas
semanais, cujas acdes demandam esforco con-
tinuo, repetitivo, portanto, descaracterizando as
peculiaridades do trabalho que realizam, confor-
me nos alerta (Bulhdes, 1994).

Segundo as Chefias de Enfermagem, 87,5%
relataram que os enfermeiros da sua institui-
¢ao possuem dupla ou tripla jornada de traba-
Iho, o que vem ao encontro das preocupacdes
acima citadas.

Ao levantar a avaliacdo da dupla ou tripla
jornada de trabalho, junto as Chefias de Enferma-
gem, das 14 respostas obtidas, 35,7% menciona-
ram como péssima, seguida por 28,6% em que a
prestacdo do servico ao paciente fica prejudica-
da e com sobrecarga de trabalho/cansago/stress
respectivamente, o que por si sé reflete na qua-
lidade da assisténcia prestada pelo enfermeiro.

Levando em consideracao o tempo de
prestacdo de servico na enfermagem, obser-
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va-se que 32,9% tem de 0 a 5 anos de trabalho,
20,7% possuemde 6a 10anos, 19,6%de 11a 15
anos, 12,2% de 16 a 20 anos e 14,6% possuem
de mais de 20 anos.

“O ritmo de trabalho intenso que a enfer-
magem realiza requisita-lhes dispéndio de esfor-
co fisico. A falta de um programa que Ihes asse-
gure o repouso necessario, 0 ambiente de traba-
Iho inseguro, insalubre, inadequado para a reali-
zacdo das atividades préprias da enfermagem, a
auséncia de um programa alimentar para reposi-
cao das energias gastas durante a jornada de tra-
balho sao fatores condicionantes ao adoecimen-
to do pessoal de enfermagem” (Bulhbes, 1994).

Considerando o que o autor acima rela-
ta, viu-se que 70,7% dos enfermeiros entrevis-
tados afirmaram que seu trabalho exige agili-
dade excessiva, contra 29,3% que menciona-
ram que nao.

Questionados sobre a realizacao profissio-
nal, 84,1% afirmaram que estao satisfeitos coma
atividade que exercem e 15,9% nao, sendo que
a justificativa para esta insatisfacao é a falta de
reconhecimento e valorizacdo profissional, com
26,6%, falta de condicdes de trabalho 26,6%, tra-
balho estressante 20,0%, baixos salarios 13,4%,
falta de autonomia e desorganizacédo da classe
com 6,7% respectivamente.

Desta maneira, quando questionados so-
bre a pratica de atividade fisica para obtencao
de uma vida saudavel, 67,1% dos entrevistados
responderam que nao praticam nenhum tipo de
atividade fisica. Isto se deve a justificativa de que
47,2% dos entrevistados responderam que ndo
tém tempo, seguido de 18,9% que relata falta
de disposicao e 13,2% dizem ser acomodados,
respostas estas que vem ao encontro de nossas
preocupacdes nao sé com a condicao de saude
fisica e mental, como também a qualidade da
prépria assisténcia prestada.

Assim pode-se dizer que a pratica de ativi-
dades desportivas sao benéficas ao organismo

e a sua proépria qualidade de vida, onde melho-
ra a capacidade fisica, reduz os riscos de doen-
¢as coronarianas, além de proporcionar lazer,
saude fisica e mental.

As atividades de recreacao praticadas pelos
enfermeiros foram as mais variadas possiveis, sen-
do que os entrevistados sempre relatavam mais
de uma atividade. Dentre elas destacam-se: sair
com a familia e amigos com 20,2%, passeios e sair
a noite (boates e barzinhos) 20,1%, ficar em ca-
sa com a familia, ler, assistir televisao e ouvir mu-
sica 28,0%, jantar fora e ir ao cinema 8,5%, pas-
seios em chacaras, fazendas e clubes 10,7%, pra-
ticar esportes 5,7%, preferem dormir 3,9%, na-
morar 1,7% e viajar e navegar na internet 1,2%.

Visto isso, a pesquisa demonstra uma
amostra relativamente pequena que enquadra-
-se nos habitos que sao contrarios as teorias ci-
tadas acima, ou seja, apenas 7,3% dos enfermei-
ros sao tabagistas e 36,6% ingerem algum tipo
de bebida alcodlica. Vale ressaltar que a bebida
mais consumida é a cerveja com 70%, com uma
frequiéncia elevada em eventos sociais 40% e fi-
nais de semana 43,3%, sendo que a quantidade
freqUientemente ingerida é de 3 latas 26,7%. Re-
lacionado ao fumo, a amostra revela que 50,0%
fuma diariamente e 50,0% consome 1 maco de
cigarro por dia.

Quando questionados sobre o uso de me-
dicamentos, 17,1% dos enfermeiros informaram
que fazem uso de algum farmaco, sendo que
os mais utilizados sao os antihipertensivos com
64,1%, o que mostra a real condicao de saude
de nossos enfermeiros, onde por nao termos
dados de antecedentes familiares cardiacos fi-
cou-se impossibilitado de associar com as con-
dicoes de trabalho, mas acreditamos que estas
tem forte influéncia no seu quadro.

Realizando uma analise quanto a questado
dos sinais vitais (Pressao Arterial, Pulso, Respira-
¢ao e Temperatura), além da altura e peso cor-
poral, notou-se que a maior parte dos pesquisa-
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dos encontram-se dentro dos padrdes conside-
rados normais. Mas, vale ressaltar que quando
aferido a pressdo arterial, alguns relataram que
apresentam picos hipertensivos, o qual é con-
trolado pelo uso de medicamentos, conforme
percentual acima mencionado.

Baseado nos dados acima, nota-se através
do estudo que os profissionais enfermeiros, na
medida do possivel e com esforco tentam se ali-
mentar corretamente, pois 26,8% responderam
gue gastam em média 30 minutos para realizar
uma refeicao, outros 26,8% com 20 minutos e
18,3% com 15 minutos.

Relacionado ao periodo que os enfermeiros
permanecem sem realizar uma refeicao ou lan-
che, viu-se que 28,1% ficam 6 horas sem se ali-
mentar, 26,8% por 4 horas e 17,1% com 5 horas.

Diante destes dados, exercendo o papel de
profissionais de saude, e tendo pleno conheci-
mento de todos os maleficios que comprome-
tem a saude e o bem estar do ser humano, é in-
comum encontrarmos enfermeiros que se preo-
cupam em alimentar-se adequadamente, prati-
car esportes, atividades recreativas, administrar
problemas didrios e avaliar reqularmente seu es-
tado de saude geral, com o objetivo de promo-
ver sua saude (Reis, 1996)

De acordo com os dados encontrados,
37,8% dos enfermeiros procuram servicos mé-
dicos regularmente, porém 62,2% sé o buscam
guando adoecem. Constatou-se ainda através
dos dados que 73,2% realizou a tltima consulta
médica ha menos de um ano, o que leva a crer
que os profissionais enfermeiros estao adoecen-
do cada vez mais, e que por ndo termos mais in-
formacgdes, ndo sabemos se consultam no pro-
prio horario de trabalho, o que nao parece uma
consulta eficaz, e sim talvez paliativa s6 para re-
solver aquele problema imediato, tendo em vis-
ta que na época da pesquisa nao havia na Rede
Hospitalar de Rio Branco — Acre um servico sis-
tematizado de assisténcia ao servidor da saude.

Através dos resultados, pode-se perceber
que 69,5% dos enfermeiros entrevistados reali-
zam exames médicos periodicamente e 74,4%
o fizeram a menos de 1 ano. Vale ressaltar que
o Preventivo de Cancer de Colo Uterino e das
Mamas juntamente com os exames laborato-
riais sdo os mais realizados pelos enfermeiros,
com 35,1%.

Um dado preocupante foi encontrado em
68,3% dos profissionais que tem o habito de in-
gerir medicacdo por conta prépria. Conforme o
préprio relato dos entrevistados, os analgésicos
sdao a classe de medicamentos mais utilizados
por 53,6%. Vale ressaltar que esta pratica de au-
tomedicacao nao recomendada, principalmen-
te por ser profissional da saude, faz pensar que
tal pratica acontece em virtude da inexisténcia
de servico de atencao a saude do servidor em
todas as unidades de trabalho.

De um modo geral, pode-se dizer que o
perfil de morbimortalidade dos trabalhadores
caracteriza-se pela coexisténcia de agravos que
tém relacao direta com as condicoes de traba-
Iho especificos como acidentes de trabalho ti-
picos e as doencas profissionais (Brasil, 2001).

Conforme resultados da pesquisa, 61,0% dos
entrevistados sabem o que é CAT (Comunicacao
de Acidente de Trabalho) e 80,5% conhecem a
maioria dos seus direitos trabalhistas. Quando
questionado sobre a ocorréncia de acidente no
ambiente de trabalho, 35,4% responderam que
durante o trabalho ja ocorreu algum acidente,
mas destes, apenas 10,3% foram registrados ao
CAT. Segundo os enfermeiros s6 had um hospi-
tal no municipio de Rio Branco que disponibili-
za este servico, estando em fase de implantacao.
Com relacao a este tema, gostaria de apresentar
o relato de uma enfermeira, assim descrito: “Cer-
ta vez, tive um acidente sério com material pérfu-
ro-cortante, fiquei em desespero pois o paciente era
de comportamento de risco para HIV, tentei comu-
nicar ao CAT mas o hospital ndo tinha esse servico,
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entdo resolvi realizar os exames por conta propria.
Gracgas a Deus o pior ndo aconteceu.”

Segundo relatos das Chefias de Enferma-
gem, 62,5% dos enfermeiros tem se queixa-
do de problemas de saude por causa das con-
dicdes de trabalho, sendo que as queixas mais
comuns sao: excesso de servico e responsabili-
dade 50,0%, stress 25,0%, jornada de trabalho e
falta de materiais com 12,5% respectivamente.

A contaminagao € o risco mais presente nos
locais de trabalho de enfermagem, que associa-
das aos acidentes e as condicdes inadequadas
de trabalho, justificam a maior incidéncia de do-
encas infecto-contagiosas, como principais agra-
vos a saude indicados pelos profissionais de en-
fermagem (Bulhées, 1994).

Desta maneira, 97,6% dos enfermeiros res-
ponderam que o seu trabalho oferece risco a sua
saude. A contaminacao foi identificada pela maio-
ria dos investigados como sendo a principal cau-
sa de risco existente na unidade onde trabalha,
obtendo 54,1% para as doencas infecto-conta-
giosas, 17,5% para o material pérfuro-cortante,
7,5% para o stress, 4,2% para as doencas osteo-
musculares e agressoes fisicas respectivamente,
sendo aqui consideradas as mais significativas.

Baseado nas informacodes das Chefias de
Enfermagem, 50,0% acham que as condicbes de
trabalho do seu hospital sdo consideradas boas,
37,5% regular e 12,5% 6timas. Justificando es-
tas avaliacoes, 45,4% afirmaram que na sua ins-
tituicdo ha falta de recursos humanos e mate-
riais, seguido por rotinas desgastantes, impro-
visacdes no servico e nimero de empregos dos
enfermeiros com 18,2% respectivamente.

Assim, a pesquisa revelou que 50,0% dos
entrevistados afirmaram que ja adquiriram al-
guma doenca fisica e/ou psicoldgica apos es-
tar trabalhando na enfermagem. Dentre elas as
mais citadas foram: varizes 17,6%, stress 14,7%,
lombalgia 13,2%, doencas infecto-contagiosas
11,8% e infecgdes respiratdrias agudas 8,8%, co-

mo sendo as que mais acometem os enfermei-
ros apés estarem atuando na profissao.

Baseado nos dados acima, viu-se que
69,5% dos enfermeiros consideram que seu tra-
balho provoca fadiga, concordando com o re-
lato das Chefias de Enfermagem ao afirmarem
que 100,0% dos enfermeiros queixam-se de pro-
blemas de saude durante o horario de trabalho.

Dentre as queixas citadas pelos enfermei-
ros para as Chefias de Enfermagem, destacam-
-se cansaco/estresse 35,0%, cefaléia/enxaque-
ca21,7%, problemas de coluna 17,4%, hiperten-
sao 13,0%, como sendo os mais representativos.

Diante dos dados encontrados pode-se
verificar que estes vém ao encontro da preo-
cupacao desta pesquisa, pois com esta jorna-
da de trabalho e as préprias condicbes de tra-
balho, em muito contribuem para esse quadro,
com prejuizos na assisténcia ao paciente e a sau-
de do enfermeiro.

Ao levantar as principais queixas de saude
que acometem os enfermeiros, assim estao dis-
tribuidos: cefaléia 23,2%, lombalgia 15,5%, dor
nos membros inferiores 14,8%, estresse 11,6%,
cansaco 10,3%, infeccdo respiratdriaaguda com
6,5% e hipertensao arterial com 5,2%, sendo as
de maior destaque.

Como forma de ampliar o levantamento da
problematica das condicdes de satide dos enfer-
meiros no seu trabalho, foi de interesse levantar
as queixas/doencas relatadas aos colegas de tra-
balho, onde destacam-se o estresse 20,8%, lom-
balgia 15,0%, cefaléia 13,2 e dores nos membros
inferiores com 12,3%, e cansa¢o com 10,6%, co-
mo as de maior relevancia.

Ao analisar estes dados, observa-se que
vém ao encontro da resposta anterior, o que
reforca a real condicdo de saude dos enfermei-
ros, bem como a consisténcia interna dos dados.

Por sua vez, ao questionar as Chefias de En-
fermagem sobre os servigos de promogao a sau-
de para os seus profissionais, 87,5% responde-
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ram que o hospital ndo dispde desse servico, e
12,5% relataram que ha um nucleo de assistén-
cia ao servidor ainda em implantacao.

Com o intuito de melhor compreender
tanto as queixas dos enfermeiros, em nimero
de 155, bem como as relatadas aos seus cole-
gas de trabalho, com 227, as agrupou de acor-
do com a Classificacao Internacional de Doenca
(CID-10), onde as queixas mais prevalentes fo-
ram as doencas do sistema osteomuscular e do
tecido conjuntivo — CID XIII, com 34,9%; do sis-
tema nervoso - CID VI, com 23,2% e sintomas,
sinais e achados anormais de exames clinicos e
de laboratério nédo classificado em outra parte
— CID - XVIIl, com 22,0%. Ja por sua vez, para as
relatadas aos colegas estas foram bastante se-
melhantes, com realce para as ja citadas, CID XIII
e CID XVIll com 31,7% respectivamente, acresci-
das as do aparelho circulatério CID -com 8,3% e
as dos transtornos mentais e do comportamen-
to CID -V, com 5,3%, o que mostra quanto os
enfermeiros estao adoecendo.

CONCLUSAO

Quando se propos realizar esta pesqui-
sa, estava-se convicto de sua representativida-
de, pois até o momento, o Curso de Gradua-
c¢ao em Enfermagem da Universidade Federal
do Acre desde sua criagao em 1976 ja graduou
mais de 300 enfermeiros, e que nunca havia re-
alizado uma pesquisa para avaliar as condicoes,
nao so de trabalho, mas também de saude dos
préprios enfermeiros da Rede Hospitalar de Rio
Branco — Acre.

Desta maneira, foi possivel encontrar 160
enfermeiros na rede hospitalar, dos quais foi pes-
quisado 82 (51,2%), aliados as 8 entrevistas com
as Chefias dos Servigos de Enfermagem.

Através da pesquisa foi possivel conhecer
o processo de interacao saude-trabalho-doen-

¢a, que é vivenciado pelos enfermeiros que tra-
balham narede hospitalar. Observou-se que es-
tes profissionais convivem com uma carga hora-
ria de trabalho excessiva, muitas vezes assumin-
do mais de um vinculo empregaticio, alegando
ser esta uma maneira de se obter uma condi-
cao financeira que lhe garanta a sobrevivéncia.

O estudo revelou que 43,9% dos enfer-
meiros trabalham de 30-40 horas semanais, en-
quanto que 56,1% estao acima do preconizado
pela lei, o que é um fator preocupante, pois is-
to reflete na qualidade da assisténcia prestada
pelo enfermeiro.

Este ritmo de trabalho intenso dificulta a
pratica de uma atividade fisica e de recreacao,
pois as tarefas realizadas pelo enfermeiro leva a
um dispéndio fisico e emocional.

Diante desta realidade constatou-se que os
enfermeiros estao diante de fatores de riscos que
sdo responsaveis pelo surgimento de doencas,
pois apesar da busca por melhores condicées
de trabalho, 97,6% dos enfermeiros consideram
que seu trabalho oferece riscos a sua saude, fato
este confirmado quando 50,0% afirmaram ja te-
rem adquirido alguma doenca fisica e/ou psico-
I6gica apds estar trabalhando na enfermagem.

Assim, os problemas de saude que mais
acometem os enfermeiros, de acordo com a pes-
quisa foram: lombalgia, estresse, cefaléia, dor
nos membros inferiores, cansaco, dentre outros.
Os resultados revelados confirmam que os enfer-
meiros estao adoecendo e as condicdes de tra-
balho surge como a principal responsavel para
tal problematica.

Ao levantar as atividades de promocao a
saude oferecidas pelas instituicbes, viu-se que
nao ha nenhum tipo de servi¢o que garanta a sau-
de do enfermeiro no seu ambiente de trabalho.

Exercendo o papel de profissionais de sau-
de, tentou-se através desta pesquisa, despertar
os dirigentes das instituicdes hospitalares, para
o estabelecimento de programas que enfoquem
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a saude fisica e mental dos seus trabalhadores.

Para finalizar, gostaria de deixar mais uma
questdo para reflexdo num momento em que
tanto se discute a qualidade dos servicos de sau-
de, onde se procuram alternativas através de no-
vas formas de geréncia: sera que pode-se pensar
em produtividade com qualidade sem se preo-
cupar com a saude dos enfermeiros?
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