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RESUMO

Um dos focos de investigacdo na area de saude do trabalhador tem sido a relacéo trabalho, salde e adoecimento.
Este estudo objetivou identificar os fatores geradores de prazer e sofrimento dos trabalhadores de enfermagem de
um servico de hemodialise. Pesquisa qualitativa, desenvolvida com doze trabalhadores de enfermagem. A coleta
dos dados ocorreu de marco a abril de 2009, por meio de entrevista semi-estruturada. Empregou-se a técnica da
analise tematica para andlise dos dados. Os fatores geradores de prazer no trabalho foram gostar do que faz, ser
reconhecido, ajudar o paciente e ter um plantdo sem intercorréncias. Os fatores geradores de sofrimento foram
presenciar o sofrimento do paciente, sentir-se impotente, sofrer com a agressividade do paciente e ter dificuldades
no relacionamento com os colegas de trabalho. Evidenciou-se a necessidade de discussdes coletivas nos servigos
acerca dos fatores de prazer-sofrimento no trabalho.

Descritores: Saude do trabalhador. Enfermagem do trabalho. Dialise renal. Insuficiéncia renal crénica.
RESUMEN

Este estudio tuvo como objetivo identificar los factores que generan placer y sufrimiento a los trabajadores de enfermeria de un
servicio de hemodialisis. Se trata de una investigacion cualitativa, desarrollada con doce trabajadores de enfermeria. La re-
coleccion de los datos se dio de marzo hasta abril de 2009, por medio de una entrevista semi-estructurada. Se empled la técnica
del analisis tematico para el analisis de los datos. Los factores que generan placer en el trabajo fueron: gustarles lo que hacen,
ser reconocido, ayudar al paciente y tener una guardia sin intercurrencias. Los factores que generan sufrimiento fueron:
presenciar el sufrimiento del paciente, sentirse impotente, sufrir con la agresividad del paciente y tener dificultades en el re-
lacionamiento con los compafieros de trabajo. Se hizo evidente la necesidad de que haya discusiones colectivas en los servicios
acerca de los factores de placer-sufrimiento en el trabajo.

Descriptores: Salud laboral. Enfermeria del trabajo. Didlisis renal. Insuficiencia renal crénica.
Titulo: El placer-sufrimiento de los trabajadores de enfermeria de un servicio de hemodialisis: un estudio cualitativo.

ABSTRACT

Oneof the perspectives on investigations approaching the area of workers’ health is the relationship among work, health and
sickening. This study aimed to identify the factors which generate pleasure and suffering to nursing workers in a hemodialysis
service. It is a qualitative research which was developed with twelve nursing workers. Data collection occurred from March
to April of the year 2009. The collections consisted of semi-structured interviews. Thematic analysis technique was used for
data analysis. It was noted that the factors which generated pleasure at work were: appreciating the job, being valued, helping
patients and having no complications on duty. The reported factors of suffering were: witnessing patients’ suffering, a sense
of helplessness, suffering with patients’ anger, and relationship problems with co-workers. The results point to the need of
group discussions on the issue of pleasure-suffering factors at work in such services.

Descriptors: Occupational health. Occupational health nursing. Renal dialysis. Renal insufficiency, chronic.
Title: Pleasure-suffering of nursing workers in a hemodialysis service: a qualitative study.
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INTRODUGAO

Nas ultimas décadas, muitos estudos foram
realizados contemplando questdes relativas ao tra-
balho. Inicialmente, visavam 0 aumento da produ-
cdo e, mais tarde, buscaram investigar as causas
de adoecimento no trabalho. Atualmente, um dos
focos das investigagdes na area de saltde do traba-
Ihador tem sido a relagdo trabalho, salde e adoe-
cimento.

O trabalho é mediador de integracdo social,
tanto por seu valor econébmico quanto cultural
repercutindo, assim, no modo de vida das pessoas
e, consequentemente, na sua saude fisica e men-
tal®2),

Em nossa sociedade, o trabalhador encontra-
se exposto a diversas formas de precarizacdo das
condicdes trabalho como o desemprego, as baixas
remuneraces, a jornada dupla ou tripla de traba-
Iho, a pressédo pela maior produgdo no menor es-
paco de tempo, além de modelos organizacionais
que dispensam o uso da criatividade e estimulam
a competicdo entre os trabalhadores, o que pode
contribuir para a desvalorizacdo dos mesmos.

Na era pos-industrial, a manifestacdo do so-
frimento tornou-se um tabu, sendo vista como au-
séncia de motivagdo, fraqueza de carater ou dese-
quilibrio emocional. Assim, o sofrimento no traba-
Iho, fator inerente & condi¢cdo humana, s6 passa
a ser tolerado quando transformado em adoeci-
mento®.

O sofrimento acontece quando ha uma fa-
Iha na intermediacdo entre as expectativas do tra-
balhador e a realidade imposta pela organizagdo
de trabalho. Dessa forma, por um lado, o sofrimen-
to opera como um mobilizador dos investimentos
para a transformacéo da realidade e essa possibi-
lidade de transformar a realidade; por outro, ge-
ra prazer ao trabalhador®.

Além da (re)significacdo do sofrimento, o pra-
zer no trabalho ocorre quando é permitido ao tra-
balhador desenvolver suas potencialidades, con-
ferindo liberdade de criacdo e de expressao, favo-
recendo os lacos cognitivos-técnicos com o resul-
tado das atividades realizadas, promovendo a sa-
tisfacdo do trabalhador por meio da conscientiza-
cdo de seu papel para organizacdo em que trabalha
e também para a sociedade em que esté inserido®).

O trabalho da enfermagem tem como ativi-
dade central o cuidado ao ser humano e sua fami-
lia, 0 que implica em um alto nivel de exigéncia
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e complexidade e que, por isso, precisa ser cons-
tantemente repensado no sentido de contribuir pa-
ra a promocdo do bem-estar e da felicidade desses
trabalhadores®.

Dentre as diversas areas de atuacdo da enfer-
magem, destaca-se a especialidade da Nefrologia,
um importante campo de atuacao dessa profissao,
considerando-se tanto as necessidades especificas
dos cuidados aos pacientes que possuem diagnos-
tico médico de Insuficiéncia Renal Cronica (IRC),
guanto a crescente incidéncia dessa patologia com-
preendida como um problema de sadde publica no
Brasil®.

Este estudo originou-se a partir de um Tra-
balho de Conclusdo de Curso de Graduacdo em
Enfermagem® e teve como motivacdes para a sua
realizacdo as inquietacdes oriundas das vivéncias
de enfermeiras de um servico de hemodiélise e
de leituras e reflex6es no Grupo de Pesquisas e Es-
tudos “Trabalho, Satde, Educacdo e Enfermagem”,
especialmente, na linha de pesquisa “Saude do Tra-
balhador” da Universidade Federal de Santa Ma-
ria (UFSM) que se dedica a investigar, dentre ou-
tros temas, o prazer-sofrimento no trabalho.

Pelo exposto, apresentamos este estudo que
teve como objetivo identificar os fatores gerado-
res de prazer-sofrimento nos trabalhadores de en-
fermagem em um servico de hemodidlise.

PERCURSO METODOLOGICO

Trata-se de uma pesquisa do tipo explora-
tério-descritiva, com abordagem qualitativa. Os
sujeitos da pesquisa foram os trabalhadores de en-
fermagem de um servico de hemodialise localiza-
do no interior do Estado do Rio Grande do Sul/
Brasil.

Esse servico é uma empresa privada intra-
hospitalar, conveniada ao Sistema Unico de Sal-
de (SUS), em que atuam 57 trabalhadores de en-
fermagem, sendo sete enfermeiras, 36 técnicos de
enfermagem e 14 auxiliares de enfermagem, alo-
cados em duas unidades (Matriz e Filial), que aten-
dem a cerca de 300 pacientes em programa regu-
lar de hemodialise.

Os critérios de incluséo do estudo foram ser
trabalhador de enfermagem e atuar ha mais de
seis meses no servico. Foram entrevistados enfer-
meiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, de to-
dos os turnos, nas duas unidades, totalizando doze
sujeitos. O numero de entrevistas também obede-



Prestes FC, Beck CLC, Silva RM, Tavares JP, Camponogara S, Burg G.

740

ceu ao critério de saturagdo das informacdes, ou
seja, repeticdo e homogeneidade das respostas.

Os sujeitos foram convidados a participar da
pesquisa sendo informados sobre os objetivos do
estudo, o carater voluntario da participacdo e a ga-
rantia do anonimato. Também foram orientados
de que os dados por eles informados seriam utili-
zados para fins cientificos, conforme preceitos da
Resolugdo 196/96 do Conselho Nacional de Sau-
de® para pesquisas com seres humanos. Apds, fo-
ram convidados a ler e assinar o Termo de Consen-
timento Livre e Esclarecido.

Para a coleta dos dados foi utilizada a entre-
vista semi-estruturada com roteiro para orienta-
¢ao e guia de interlocucéo. O roteiro se constituiu
de maneira a permitir a flexibilidade nas conver-
sas e absorver novos temas e questdes trazidas pe-
lo interlocutor®?,

A entrevista foi realizada com auxilio de um
gravador digital mediante a autorizacdo do tra-
balhador de enfermagem, com duragdo média de
20 minutos. A coleta dos dados ocorreu no perio-
do de marco a abril de 2009.

As entrevistas foram transcritas num edi-
tor de textos e lidas para apreensdo inicial do
contelido, sendo que a leitura do material permi-
tiu apreender o contetdo manifesto e agrupar o0s
fragmentos que se repetiam e/ou possuiam se-
melhanca semantica nos diferentes depoimentos.
Posteriormente, procedeu-se a categorizacao dos
elementos constitutivos de cada tema, comple-
tando-se as trés etapas de analise: pré-analise; ex-
ploracdo do material e tratamento dos resultados
obtidos e interpretacéo.

Os dados foram submetidos a anélise tema-
tica, uma das modalidades da analise de conteu-
do, fundamentada na regularidade das afirmacdes
denotando, dessa forma, estruturas de relevancia,
valores de referéncia e comportamentos presen-
tes ou subjacentes nos depoimentos®®. A analise
dos dados foi realizada em torno de dois eixos te-
maticos: fatores geradores de prazer no trabalho
no servico de hemodialise e fatores geradores de
sofrimento no trabalho no servi¢co de hemodia-
lise.

As falas foram identificadas pela letra E pa-
ra Enfermeiro, TE para Técnico de Enfermagem
e AE para Auxiliar de Enfermagem, seguidas de
numeros arabicos conforme a ordem em que as
entrevistas foram realizadas, a fim de preservar a
identidade dos sujeitos da pesquisa.
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O projeto tramitou nos 6rgdos competen-
tes, sendo aprovado no Comité de Etica em Pes-
quisa da Universidade Federal de Santa Maria
(UFSM) em janeiro de 2009, sob niumero do Cer-
tificado de Apresentacdo para Apreciagio Etica
(CAAE) 0274.0.243.000-08 e numero do proces-
S0 23081.019038/2008-64.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo duas enfermeiras,
seis técnicas de enfermagem e quatro auxiliares
de enfermagem, totalizando 12 sujeitos, todos do
sexo feminino, de todos os turnos. A idade dos tra-
balhadores variou entre 28 e 60 anos e 0 tempo
de trabalho no servico de hemodidlise de 2 a 16
anos.

A descricdo supracitada aponta para uma
populagdo de trabalhadores do sexo feminino, de
todas as categorias profissionais da enfermagem
e com relativa experiéncia de vida e de trabalho
no servico de hemodialise, 0 que pode repercu-
tir na diversidade e intensidade das vivéncias de
prazer-sofrimento no trabalho.

No eixo tematico fatores geradores de pra-
zer no trabalho de enfermagem em um servigo de
hemodialise emergiram quatro categorias: gos-
tar do trabalho: o prazer mediado pela técnica e
pela interagdo; ser reconhecido no trabalho: o pra-
zer da valorizacdo profissional; as diferentes pos-
sibilidades de cuidado: o prazer em ajudar o paci-
ente e plantdo livre de intercorréncias: o prazer
da tranquilidade.

A categoria gostar do trabalho: o prazer me-
diado pela técnica e pela interacdo representa o
fator mencionado em primeiro lugar e por todos
os trabalhadores de enfermagem. Quando ques-
tionados sobre o prazer no trabalho os trabalha-
dores afirmaram que se identificam com o traba-
Iho técnico e com a possibilidade de interagir com
0S pacientes.

A identificacdo com o trabalho técnico foi
relacionada a realizagdo das puncfes e a0 manu-
seio das maquinas de hemodialise. No que tange
a possibilidade de interagir com os pacientes, 0s
trabalhadores mencionaram que o fato dos pacien-
tes frequentarem o servico trés vezes por semana
possibilita maior interacdo com 0s membros da
equipe, o que favorece o estabelecimento de vincu-
lo, bem como a realizacdo de um cuidado integral.
A seguir, um fragmento que compde a categoria:
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Eu adoro o que faco, fago isso com o maior prazer, eu
estou no lugar certo, eu gosto deste contato direto com
o paciente [...] (AE 1).

Estudo sobre os fatores de motivacéo e insa-
tisfacdo no trabalho do enfermeiro realizado em
servigos de saude de Aracaju, evidenciou que gos-
tar do que faz foi o primeiro entre sete fatores em
ordem de prioridade que motivam os enfermei-
ros a permanecerem nos seus ambientes de traba-
Iho,

A categoria ser reconhecido no trabalho: o
prazer da valorizagdo profissional remete as vivén-
cias de prazer dos trabalhadores de enfermagem
diante da confianca depositada pelos pacientes em
seu trabalho, das manifestac6es de carinho e agra-
decimento dos pacientes pelo cuidado recebido e
do apoio das chefias. A categoria é exemplificada
pelo fragmento abaixo.

Essa confianca deles na gente [...] a gente tem uma
relagdo de confianca e respeito, o reconhecimento deles
¢ muito gratificante (E 1).

Investigacdo sobre a identidade profissional®?
demonstrou que o reconhecimento e valorizacdo
do trabalho por meio das manifestacfes de afeto e
confianga dos usuérios fazem com que o enfermei-
ro se perceba como Util e necessario, o que remete
a vivéncias de prazer no trabalho e ratifica os re-
sultados deste estudo.

Em outro estudo ha referéncia de que a valo-
rizacdo do cuidado prestado esta relacionada as
vivéncias de prazer entre trabalhadoras de enfer-
magem que cuidam de idosos hospitalizados®®.

Na categoria, as diferentes possibilidades de
cuidado: o prazer em ajudar o paciente os traba-
Ihadores afirmaram que a possibilidade de ajudar
0s pacientes tanto com o conhecimento cientifico
quanto com seu empenho pessoal é um importan-
te fator de prazer no trabalho. O fragmento a se-
guir elucida a categoria.

O meu maior prazer é fazer os pacientes sairem me-
Ihores do que chegaram [...] a minha satisfacéo é po-
der ajudar, a gente brinca, é uma familia, dar apoio
emocional para os pacientes (AE 3).

A possibilidade de ajudar o paciente por meio
do alivio da dor e do sofrimento também foi apon-
tada como um fator relacionado ao prazer no tra-
balho em uma pesquisa realizada com trabalha-
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dores da é&rea da saude em um servigo de emer-
géncia do Rio Grande do Sul®¥,

O fragmento que exemplifica a categoria
permite constatar a vivéncia de prazer dos traba-
Ihadores de enfermagem ao usarem suas habili-
dades pessoais, geralmente por meio de brinca-
deiras, a fim de ajudar o paciente, ou seja, alcancar
um objetivo maior, além do trabalho prescrito.

Para os trabalhadores de enfermagem ter
um plantéo livre de intercorréncias: o prazer da
tranquilidade, outra categoria, também se consti-
tui em um fator de prazer no trabalho. Os tra-
balhadores relataram que se sentem satisfeitos
guando ndo ocorrem intercorréncias com os pa-
cientes e com a dialise, ou seja, com 0s equipa-
mentos. Os fragmentos que seguem elucidam a
categoria.

Ver que deu tudo certo [...] tive um plant&o tranqui-
lo, os pacientes foram embora bem, ndo houve inter-
corréncia nenhuma, a dialise foi bem, eu sai tranquila
(TE 3).

Me d& prazer quando esta tudo sem alteragdo [...]
(AE 4).

As intercorréncias em hemodialise impli-
cam em intervenc¢do imediata do trabalhador, sen-
do necessério a mobilizacdo de mais de um mem-
bro da equipe de satde. Frequentemente aconte-
ce mais de uma intercorréncia por plantdo, o que
pode estar relacionado a situagdo de saude dos
pacientes, ao desgaste do trabalhador, dentre ou-
tros aspectos, reforcando a vivéncia de prazer quan-
do o plantdo acontece sem eventos diferentes da
rotina.

Conforme pesquisa realizada com trabalha-
dores de um servico de emergéncia, a constante
necessidade de envolvimento em processos deci-
sorios de ordem técnico-cientifica e relacional po-
de agravar as vivéncias de sofrimento dos traba-
Ihadores, o que remete aos resultados encontra-
dos neste estudo em que ter um plantdo sem in-
tercorréncias se constitui em uma vivéncia de pra-
zer no trabalho®?.

Pode-se afirmar, empiricamente, que em um
trabalho com alto nivel de exigéncia psiquica co-
mo € o caso dos servicos de hemodialise, ter um
plantdo sem alteragGes se constitui em uma opor-
tunidade do trabalhador “armazenar energia” ou
empregéa-la em atividades prazerosas como con-



Prestes FC, Beck CLC, Silva RM, Tavares JP, Camponogara S, Burg G.

742

versar com os pacientes e com os colegas de tra-
balho.

O eixo tematico fatores geradores de sofri-
mento no trabalho da enfermagem em um servi-
¢o de hemodidlise é representado por quatro ca-
tegorias: 0 sofrimento diante do sofrimento do ou-
tro; o sofrimento diante da impoténcia; o sofrimen-
to gerado pela agressividade do outro e o sofri-
mento gerado por dificuldades de relacionamen-
to com os colegas de trabalho.

A categoria o0 sofrimento diante do sofrimen-
to do outro foi o primeiro fator de sofrimento men-
cionado por todos os trabalhadores de enferma-
gem. Nesta categoria, 0s trabalhadores afirmaram
que sofrem ao se depararem com o sofrimento dos
pacientes. Além disso, os trabalhadores descreve-
ram as limitacOes e implicaces fisicas relaciona-
das a doenca e a hemodidlise, a falta de suporte
familiar e a caréncia financeira de alguns pacien-
tes. Estes aspectos podem ser observados nos frag-
mentos que seguem:

Quando eu vejo os pacientes sofrerem, dai me depri-
me, é muito triste ver eles sofrendo tantos anos [...]
(AEL).

O que me causa sofrimento é ver uma associagdo de
coisas como a pobreza, 0 desleixo dos familiares, as
vezes uma pessoa pobre, doente, com muitas dificul-
dades [...] ver ele cego, ndo caminha, ndo é hem cui-
dado [...] (TE2).

Observar o sofrimento do paciente foi a si-
tuagdo apontada como geradora de maior deman-
da de atencdo do enfermeiro no ambiente de tra-
balho, em um estudo realizado com 152 enfermei-
ros em dois hospitais de Sdo Paulo®®,

Uma investigacéo evidenciou o sofrimento
das trabalhadoras de enfermagem ao presencia-
rem o sofrimento do idoso hospitalizado, princi-
palmente nos casos de idosos acamados, sem pers-
pectiva de melhora e submetidos a procedimen-
tos dolorosos com pouca ou nenhuma resoluti-
vidade®),

Presenciar o sofrimento dos pacientes, em
algumas situacgdes, pode despertar o sentimento
de impoténcia nos trabalhadores. Assim, o sofri-
mento diante da impoténcia é outra categoria
deste eixo tematico.

Os trabalhadores afirmaram que se sentem
impotentes diante de situacGes como a morte dos
pacientes queridos, piora clinica e ndo adesdo ao
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tratamento de alguns pacientes. Em muitos casos,
como mencionado anteriormente, a caréncia finan-
ceira e a falta de suporte familiar também com-
pdem esse contexto, o que potencializa o sentimen-
to de impoténcia e, consequentemente, o sofrimen-
to dos trabalhadores.

Os trabalhadores também vivenciam o sen-
timento de impoténcia diante da espera do paci-
ente pelo transplante renal ou quando o paciente
ndo possui indicacdo de transplante, ou seja, ndo
tem progndstico de deixar de fazer hemodialise,
0 que € ilustrado pelo fragmento a seguir.

E quando a gente n&o consegue, sabe? Tem uns [pa-
cientes] que estdo ali “se terminando” mesmo e a gente
sabe que ndo adianta e a gente esté ali fazendo por que
tem que fazer, mas sabendo que n&do vai conseguir re-
verter (TE 1).

O sofrimento do trabalhador relacionado ao
sentimento de impoténcia também foi relatado
por técnicos de enfermagem de uma unidade de
oncologia®® e por trabalhadoras de enfermagem
que cuidam de idosos hospitalizados*®. Nesse sen-
tido, evidencia-se que, em muitas situag@es, o tra-
balho hospitalar desencadeia o sentimento de im-
poténcia nos trabalhadores ao se depararem com
os limites humanos e com a sua incapacidade de
manter o outro vivo®.

O sentimento de impoténcia também foi iden-
tificado entre os trabalhadores de enfermagem
pesquisados neste estudo, porém um sentimento
de impoténcia em manter o paciente vivo em con-
digBes de doenca terminal, com intenso sofrimen-
to fisico e psicoldgico prolongados, sem perspec-
tiva de cura ou melhora e, muitas vezes, em con-
dicBes de miséria e abandono.

Na categoria o sofrimento gerado pela agres-
sividade do outro, os trabalhadores relataram que,
em algumas situaces, sdo alvo da agressividade
e hostilidade dos pacientes, o que suscita sofri-
mento e desgaste emocional no trabalho.

As situacOes de agressdo ocorrem quando o
paciente desenvolve algum tipo de hostilidade em
relacdo a um trabalhador em especial ou quando
acontece algum problema relacionado a hemo-
diélise, como dor no local da puncédo, problemas
com o funcionamento do equipamento, vontade do
paciente de interromper a sessao antes do horario
prescrito, ou mesmo, sem um motivo aparente,
como expressa o fragmento a seguir.
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Alguns pacientes te colocam |& embaixo, te xingam [...]
eu me sinto uma baratinha quando isso acontece, tu vem
para c& bem e de repente, 0 paciente comega a te chamar
de tudo por causa de nada (TE 6).

Estudo realizado em uma unidade béasica de
salide evidenciou que a equipe esta continuamen-
te exposta a manifestacdes de raiva, faria, intimi-
dacdo, xingamento, ofensa, humilhacéo e superio-
ridade por parte dos usuérios, o que pode repercu-
tir em estresse, frustracdo e adoecimento dos tra-
balhadores®”.

Na categoria o sofrimento gerado por dificul-
dades de relacionamento com os colegas de traba-
Iho, os trabalhadores apontaram aspectos gera-
dores de sofrimento como a desunido entre 0s co-
legas, a falta de comprometimento de alguns mem-
bros da equipe e a incompreensdo de alguns tra-
balhadores em relagdo as necessidades de hora-
rios dos colegas que estudam.

Os trabalhadores também afirmaram que, tra-
balhar com um colega com guem n&o tém afini-
dade, desencadeia sofrimento. Esse é um aspecto
relevante ao se considerar a organizacdo do tra-
balho no servi¢o de hemodiélise, uma vez que 0s
trabalhadores atuam em salas coletivas em que
todos séo responsaveis pelos cuidados dos paci-
entes em hemodidlise, ou seja, existe a necessidade
de cooperacéo e didlogo constante durante o tur-
no de trabalho. A categoria é embasada no frag-
mento que segue.

Trabalhar com um colega com que eu ndo tenho muita
afinidade me traz sofrimento, tu chega em casa pen-
sando (TE 3).

Resultados semelhantes foram encontrados
em um estudo com trabalhadores de enfermagem
de uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal, o
qual evidenciou que as relacbes de trabalho per-
meadas por conflitos se constituem em fonte de
sofrimento para os trabalhadores®.

O relacionamento interpessoal entre os mem-
bros da equipe de salde pode se tornar dificil, uma
vez que as pessoas possuem caracteristicas distin-
tas, com diferentes atribuicGes e trabalham junto
a pessoas em situacdo de adoecimento®,

Ao se pesquisar o trabalho da enfermagem
em servicos de hemodialise ratifica-se o pressu-
posto da escola Dejouriana de que as vivéncias de
prazer e sofrimento sdo ambiguas e inerentes a
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todo o contexto de trabalho, bem como os resul-
tados de outros estudos®:1314),

Nesse sentido, evidencia-se a necessidade
de se (re)pensar o trabalho e (re)significar o sofri-
mento individual e coletivamente, por meio de
uma postura otimista e sensivel, que auxilie tam-
bém os trabalhadores a identificarem o prazer no
trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao final do estudo pode-se afirmar que a iden-
tificacdo com o trabalho, manifestada por gostar
do que faz, o reconhecimento, a possibilidade de
ajudar o paciente por meio de um cuidado diferen-
ciado e ter um plantdo sem intercorréncias com
0S pacientes e com 0s equipamentos séo fatores
geradores de prazer no trabalho da enfermagem
no servico de hemodiélise.

Presenciar o sofrimento do paciente e, muitas
vezes, sentir-se impotente, a exposi¢do a agres-
sividade por parte dos pacientes e as dificuldades
no relacionamento com os colegas de trabalho fo-
ram os principais fatores geradores de sofrimen-
to para os trabalhadores de enfermagem no ser-
vico de hemodialise.

Os resultados deste estudo demonstram que
a vivéncia cotidiana, por longos periodos, com 0s
mesmos pacientes se constitui em um diferencial
no trabalho no servico de hemodiéalise, o que re-
percute tanto nas vivéncias de prazer quanto nas
vivéncias de sofrimento. Dessa forma, o estabele-
cimento de vinculo com os pacientes desperta sen-
timentos ambiguos nos trabalhadores que, por um
lado, se sentem reconhecidos e valorizados dian-
te das demonstragdes de afeto e carinho e, por ou-
tro, sensibilizados e sobrecarregados frente as ca-
réncias afetivas, familiares e financeiras de alguns
pacientes.

Nesse sentido, os resultados do estudo reve-
laram o sofrimento dos trabalhadores de enfer-
magem ao conhecerem a historia de vida dos pa-
cientes e identificarem a situacdo de miséria e aban-
dono em que alguns se encontram, o que remete
as desigualdades sociais presentes em nossa socie-
dade. Nesta situacdo também é reconhecida a im-
portancia do trabalho na vida dos sujeitos como
mobilizador da consciéncia critica e interacdo so-
cial.

Outro aspecto relevante desta convivéncia
continua com 0s mesmos pacientes, em contexto
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de doenca crénica, presente no servico de hemo-
diélise foi a exposicdo a agressividade no traba-
Iho por parte dos pacientes, realidade que reper-
cute em sofrimento aos trabalhadores de enfer-
magem e que necessita de interven¢do imediata
por parte dos gestores do servico.

Pesquisar acerca das relagdes que o traba-
Ihador estabelece com o trabalho é um desafio na
atualidade, principalmente em &reas em que a
realizacdo das atividades exige empenho emocio-
nal e afetivo do trabalhador como a enfermagem.
Uma das faces deste desafio é o fato do prazer-
sofrimento se constituir em um objeto de estudo
abstrato e influenciavel pelo tempo, espaco e ca-
racteristicas pessoais de cada trabalhador. Esses
aspectos remetem as possiveis limitacdes do es-
tudo, bem como a necessidade de se considerar
0s resultados em sua singularidade.

Outra face do desafio é a escassez de estu-
dos brasileiros sobre o trabalho da enfermagem
em servigos de hemodialise, 0 que remete a pers-
pectiva de investigagdes futuras sobre teméticas
como violéncia no trabalho, estratégias defensi-
vas utilizadas pelos trabalhadores e satde do tra-
balhador.

A entrevista se caracterizou como um mo-
mento diferenciado em que os trabalhadores fo-
ram estimulados a (re)pensar e expressar suas
opinides e sentimentos relacionados ao trabalho.
Assim, acredita-se que este estudo possa fornecer
subsidios sobre a necessidade de se estimular dis-
cussodes coletivas sobre questdes relacionadas as
vivéncias de prazer-sofrimento no trabalho a fim
de promover a (re)significacdo do sofrimento e
obtencdo de prazer no trabalho da enfermagem.
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