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RESUMO

A Escala Bianchi de Stress foi construida e
validada para avaliar o nivel de stress do
enfermeiro hospitalar no desempenho ba-
sico de suas atividades. E auto-aplicavel,
composta por 51 itens, divididos em seis
dominios, que recebem uma pontuacdo
com variagdo de 1a 7. Os dominios sdo com-
postos por atividades envolvendo a assis-
téncia e o gerenciamento do cuidado. Com
a sua utilizacdo, pode-se verificar o domi-
nio mais estressante para o grupo de en-
fermeiros ou para cada individuo e também
avaliar as atividades mais estressantes
naquela instituicdo. E um instrumento que
auxilia na tomada de decisdo para aimplan-
tacdo de estratégias de enfrentamento do
stress do enfermeiro hospitalar.
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ABSTRACT

The Bianchi Stress Questionnaire was built
and validated to assess the stress level of
hospital nurses. The questionnaire is self-
applicable, composed of 51 items, and di-
vided into six subscales, each receiving a
score that ranges from 1to 7. Subscales are
composed of activities that involve nursing
care and management. The use of this
questionnaire highlights the most stress-
ing subscale for either groups of nurses or
for each individual, and also assesses the
most stressing activities in the researched
institution. The questionnaire is a support-
ive instrument in the decision-making pro-
cess towards the implementation of strat-
egies to cope with the hospital nurse's
stress.
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RESUMEN

Escala de Estrés Bianchi fue construido y
validado para evaluar el nivel de estrés de
la enfermera em sus actividades en el hos-
pital. Es auto-aplicable, compuesto de 51
item, divididos en seis factores, que reciben
una puntuacion con una variacion entre el
1y 7. Los factores estan compuestos por
actividades relacionadas con la asistencia
y la gestidn de la atencidon. Con su uso, el
factor estressante para el grupo de enfer-
meras o de cada individuo puede ser verifi-
cado, y también para evaluar las activi-
dades estressantes en esa institucion. Es
un instrumento que ayuda en la toma de
decision para la implantacion de estra-
tegias de enfrentamiento del estrés del
enfermero en el hospital.
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INTRODUCAO

A ocorréncia de stress na vida moderna é um fato mar-
cante e presente tanto na vida profissional como na vida
pessoal. O enfermeiro é o profissional que presta assis-
téncia ao paciente e familia, principalmente na area hos-
pitalar, convivendo com aspectos conflitantes como o nas-
cimento e a morte.

Em pesquisa realizada sobre a suspensdo de cirur-
gial¥, verificou-se que os enfermeiros de centro cirdrgico
apresentavam-se, muitas vezes, mais estressados com a
situacdo do que os proprios pacientes entrevistados. Di-
ante dessa constatacdo, em outro estudo? procurou-se
levantar os fatores estressantes do trabalho do enfermei-
ro hospitalar, independente da 4rea de atuacdo. No levan-
tamento bibliografico realizado na época, as escalas obti-
das eram somente estrangeiras e com dificuldades de
adaptacgdo cultural, ja que as realidades de atuagdo do
enfermeiro sdo peculiares a cada nagao.

Mais uma vez, na realizagdo da coleta de dados, per-
cebeu-se que os enfermeiros de outras areas requisita-
vam um levantamento de sua situa¢do e ndo
somente circunscrito ao trabalho do enfer-
meiro de centro cirurgico.

Com a experiéncia de ter criado o instru-
mento de coleta de dados sobre o stress es-
pecifico para a atuacdo do enfermeiro de
centro cirurgico, foi entdo formulada a Es-
cala Bianchi de Stress (EBS), prevista para
avaliar o nivel de stress do enfermeiro hos-
pitalar, descrita no presente artigo.

PROPOSITO

A EBS tem a finalidade de medir o nivel de stress que o
enfermeiro atribui a atividade desempenhada no seu co-
tidiano profissional na area hospitalar. E constituida por
51 itens que sdo depois agrupados em areas possibilitan-
do assim conhecer as areas de maior intensidade do
estressor e associando ao nivel de stress do enfermeiro.

BASE CONCEITUAL

Selye® é conhecido como o Pai da teoria de Stress, pois
foi o primeiro pesquisador dedicado a realizar experimen-
tos que comprovassem a ligagdo entre emogdo e desenca-
deamento de reagdo neuro-enddcrina. Apds essa fase, cha-
mada de estudos voltados ao stress bioldgico, surgiram as
pesquisas voltadas a associag¢do entre emocdo e a libera-
¢do de hormonios responsaveis pelo surgimento de sinto-
mas fisicos e comportamentais, destacando-se Lazarus e
Launier” e 0 modelo interacionista de stress.

Nesse modelo, o individuo realiza a avaliagdo prima-
ria, oportunidade para ponderar se o evento é considera-
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A EBS tem afinalidade
de medir o nivel de
stress que o
enfermeiro atribui a
atividade
desempenhada no seu
cotidiano profissional
na area hospitalar.

do como estressor, como positivo (um desafio) ou negati-
vo (uma ameaga) e desencadear a producdo e liberacdo dos
hormonios do stress (catecolaminas e corticoesterdides).

Tanto a literatura internacional como a nacional tem
a diversificacdo de abordagens sobre stress, sobre o uso
de avaliacdo individual e subjetiva, e sobre a validagao
de conhecimento sobre o nivel e fontes de stress, o que
tem dificultado o estudo do tema. A mesma situagdo é
observada na retrospectiva dos estudos realizados no
Brasil, tendo como base a populagdo de enfermeiros.

Analisando-se a literatura existente sobre stress em
enfermagem, verifica-se que o referencial tedrico é di-
versificado. Deve-se destacar que no modelo intera-
cionista é de vital importancia a interferéncia das caracte-
risticas individuais e organizacionais na avaliacdo dos
estressores e na opgdo de estratégias de enfrentamento

(coping).

Estressor pode ser entendido como qualquer evento,
interno ou externo, e que leve o individuo a uma avaliacdo
cognitiva desse evento. Para o profissional de enferma-
gem estd no cotidiano de sua atuacgdo.
A situacdo de lidar com estados extremos,
como vida e morte, pode representar para
o enfermeiro um estressor, que na avalia-
¢do primaria do modelo interacionista,
pode ser interpretado como um desafio —
positivo para sua atuagdo ou como uma
ameaga - como negativo ao seu desempe-
nho e nessas duas situagbes sdo estres-
santes e demandam as repercussodes fisio-
l6gicas e comportamentais de stress*®),

Em um breve resumo da histdria da pes-
quisa sobre stress na enfermagem internacional, os pri-
meiros estudos foram realizados por psiquiatras e psico-
logos e tendo como populagdo os enfermeiros de unidade
de terapia intensiva, que estava na fase de implantacdo
em meados dos anos 70. Apds a fase de avaliagdo dessa
area de atuacdo, outros estudos foram realizados com
finalidade de comparagdo de areas de atuagdo em ambi-
to hospitalar, de saude publica, em saude ocupacional,
entre outros”?,

A dificuldade na analise das pesquisas realizadas so-
bre o tdpico stress e, em especial na area da enfermagem,
se pauta no uso de diversos instrumentos de coleta de
dados e de abordagens quantitativas e qualitativas de
anadlises. Foi mencionado que deveria existir, de uma ma-
neira analoga, um aparelho estressémetro que pudesse
aferir os niveis de stress, para facilitar a avaliacdo e em
consequéncia, o estudo sobre stress?,

Numa abordagem pioneira de revisdo da literatura
sobre stress em enfermagem™Y, com dados obtidos nas
bases CINAHL, MEDLINE e COCHRANE, de 1985 a 2003, fo-
ram feitas as seguintes consideragdes: stress é um feno-
meno subjetivo baseado na percepc¢ao individual; o local
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de trabalho do enfermeiro é fonte de multiplos estressores;
ha iniciativas individuais nas organizacGes no sentido de
reduzir os niveis de stress do enfermeiro especialmente
quanto a distribuicdo de pessoal e no preparo para lide-
ranca e administracdo; devem ser incentivados progra-
mas individuais de enfrentamento, ressaltando a impor-
tancia da experiéncia individual na avaliagdo do stress.

DESENVOLVIMENTO DA EBS

Baseada na confec¢do da escala de stress no trabalho
do enfermeiro de Centro Cirdrgico, houve a necessidade
de ampliar o dominio da escala para ser possivel o uso
entre os enfermeiros das diferentes unidades hospitala-
res. O instrumento anterior? era constituido por 67 itens
e continha dados especificos da realidade dessa unidade,
tais como encaminhar material de bidpsia e peca para exa-
me andtomo-patoldgico.

Ap0s a reformulacgdo, o questionario foi submetido ao
julgamento de cinco juizes, experientes nas areas hospi-
talares: unidade geral de internacdo, pronto atendimen-
to, unidade de terapia intensiva, unidade de internagdo
pos-cirurgica e de exames especializados. Ndo houve su-
gestdes para modificagdes quanto ao conteudo, e foram
realizados alguns ajustes na forma de apresentacgdo do
instrumento, como por exemplo retirar as linhas interca-
ladas aos numeros da escala.

Como teste piloto, foi aplicado a 50 enfermeiros de um
hospital da capital de Sdo Paulo, para verificar a condi-
¢ao de preenchimento, entendimento dos itens e abran-
géncia das questdes. Todos os itens obtiveram aceitagdo
por mais de 80% dos respondentes e ndo houve sugestdes,
permanecendo o questiondrio como original.

A EBS esta constituida por 51 itens, abrangendo a atu-
acdo do enfermeiro hospitalar, e na sua analise sdo agru-
pados em seis dominios, a saber: relacionamento com
outras unidades e supervisores(A); funcionamento ade-
guado da unidade(B); administragao de pessoal(C); as-
sisténcia de enfermagem prestada ao paciente(D); coor-
denacdo das atividades(E) e condigGes de trabalho(F).

A escala foi testada quanto a confiabilidade interna,
com o uso de alfa de Cronbach e obteve na escala
total = 0,96 e nos dominios acima de 0,70, evidenciando a
consisténcia do instrumento. Para o dominio A = 0,84;
dominio B=0,88; dominio C=0,79; dominio D =0,93; domi-
nio E=0,79 e dominio F=0,71.

Para verificar a distribuicdo dos itens nos dominios
citados, foi realizada a analise fatorial, observando-se
gue as mudancas possiveis ndo modificariam os dados
obtidos anteriormente®,

O questionario consta de duas partes (Apéndice):

1. Dados de caracterizagdo da populacdo: sexo, idade,
cargo, unidade de trabalho, tempo de trabalho na unida-
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de, turno de trabalho, tempo de formado, cursos de pds-
graduacao;

2. Estressores na atuagdo o enfermeiro, com 51 itens
usando a escala tipo Likert, com variacdo de 1 a 7, sendo
determinando o valor 1 como pouco desgastante; o valor
4 como médio e o valor 7 como altamente desgastante. O
valor O foi reservado para quando o enfermeiro ndo exe-
cuta a atividade abordada.

O questionario é auto-aplicavel e consome em média
15 minutos para o preenchimento completo.

As possibilidades de analise sdo:

1. Escore total de stress do enfermeiro

O total de pontos assinalados demonstra o nivel de
stress do enfermeiro, ja que é altamente estressante para
ele realizar as atividades assinaladas no instrumento,
levando-se em conta a avaliacdo do estressor e a posteri-
or repercussdo neuro-enddcrina desencadeada. Esse to-
tal tem uma variagdo de 51 (quando o enfermeiro assina-
lar como pouco desgastante para todas as atividades) a
357 pontos (7 pontos para todas as atividades).

2. Escore médio para cada item (estressor)

O escore médio de cada item pode ser util para descre-
ver a intensidade dos estressores para um grupo particu-
lar de enfermeiros. Somam-se todos os valores assinala-
dos pelo grupo em questao, para cada item e faz-se a sub-
tragdo do numero de 0 assinalados, obtendo-se um total
real desse estressor analisado. Para se obter o escore
médio para um determinado grupo, divide-se o total real
do estressor pelo numero de respondentes que assinala-
ram valores diferentes de 0 naquele item. O valor resul-
tante serd a média real para cada estressor (item). Essa
média variara de 1,0 a 7,0, com valores traduzidos em
decimais. Os escores médios dos 51 itens podem ser com-
parados entre eles, obtendo-se o estressor de maior in-
tensidade para o grupo de interesse.

Pode-se também, comparar os escores obtidos para
os 51 itens de um enfermeiro, demonstrando para aquele
enfermeiro qual o estressor mais intenso.

3. Escore para cada dominio

Com a finalidade de comparar os diferentes estresso-
res na atuacdo do enfermeiro, os 51 itens foram dividi-
dos em seis dominios:

A - relacionamento com outras unidades e supervisores
(nove itens: 40, 41, 42, 43, 44, 45, 46, 50, 51);

B - atividades relacionadas ao funcionamento adequado
da unidade (seis itens: 1, 2, 3, 4, 5, 6);

C - atividades relacionadas a administracdo de pessoal
(seis itens: 7, 8, 9, 12, 13, 14);
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D - assisténcia de enfermagem prestada ao paciente
(quinze itens: 16, 17, 18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25, 26, 27,
28, 29, 30);

E - coordenacéo das atividades da unidade (oito itens:
10, 11, 15, 31, 32, 38, 39, 47);

F - condigGes de trabalho para o desempenho das ati-
vidades do enfermeiro (sete itens: 33, 34, 35, 36, 37, 48,
49).

Com a soma dos escores dos itens componentes de
cada dominio e oresultado dividido pelo nimero deitens,
obtém-se o escore médio de cada dominio. A variacdo dos
escores dos dominios também é de 1,0 a 7,0.

Na analise de escore médio para o enfermeiro, para
cada item e para cada dominio, foi considerado o nivel de
stress com a seguinte pontuacdo de escore padronizado:

* |gual ou abaixo de 3,0 — baixo nivel de stress;
® Entre 3,1 a 5,9 — médio nivel de stress;
® |gual ou acima de 6,0 — alto nivel de stress.

APLICACOES DA EBS

Os resultados obtidos
podem auxiliar o
enfermeiro a ter o
auto-conhecimento
proporcionando
opcdes para o
enfrentamento de
estressores,
reconhecidos através
da aplicacdo da EBS.

Esse questionario foi aplicado a diver-
sos estudos, em diferentes areas de atuagao
do enfermeiro no ambito hospitalar e foi ci-
tado em alguns estudos como base para a
elaboracdo de outros instrumentos*+19),

No estudo realizado entre os enfermei-
ros dos hospitais particulares e governamen-
tais'’” obteve-se como resultado a semelhan-
¢a entre os dois tipos de instituicdes, e nao
existiu diferenca significativa entre os
estressores apresentados na EBS e tipo de
instituicdo, idade e tipo de unidade. A média de escore de
stress mais alta foi obtida pelo dominio F, que leva em
consideragdo as condi¢des de trabalho e em seguida, o
dominio B, relacionado ao funcionamento adequado da
unidade. Esses resultados demonstraram que o uso da
EBS pode ser diversificado — ha constatacdo que o stress
ocorre nas diversas condi¢des de trabalho, seja com mai-
or ou menor disponibilidade de recursos humanos, mate-
riais e financeiros e que depende, mais uma vez frisado,
da avaliagdo e enfrentamento individual do enfermeiro,
dentro de uma realidade conhecida.

A aplicacdo da EBS em outras realidades comprovou
a confiabilidade dessa escala, com alfa de Cronbach de
0,948 e reiterou resultados anteriores em que os domini-
os de maior stress foram as condi¢cGes de trabalho e o
funcionamento adequado da unidade.

Para a realidade especifica de um hospital de mante-
nedora privada® houve a necessidade de inclusdo de
outros itens na EBS, perfazendo um total de 55 itens e
conservando a divisdo proposta para os dominios. No
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estudo da confiabilidade interna do instrumento, o alfa
de Cronbach obtido foi 0,95, comprovando a consisténcia
interna do instrumento. Os resultados obtidos ja apon-
tam para uma diferenca na hierarquizagdao dos estres-
sores, sendo o de maior nivel as atividades relacionadas a
administragdo de pessoal e seguida do funcionamento da
unidade.

No estudo em relagdo ao stress dos enfermeiros que
atuam na captacdo de 6rgdos para transplante®, a EBS
foi modificada, para contemplar a realidade diferente de
atuacdo desses enfermeiros. A escala obtida foi compos-
ta por 39 itens e dividida nos mesmos dominios e obteve
alfa de Cronbach de 0,94. Os dominios predominantes
para essa popula¢do estudada foram, em ordem decres-
cente, relacionamento interpessoal e assisténcia de en-
fermagem prestada ao doador de érgaos, evidenciando a
discriminagdo de realidades no uso da EBS.

A pesquisa realizada junto aos enfermeiros de emer-
géncia®) também revelou que a EBS foi um instrumento
com alta confiabilidade, com alfa de Cronbach de 0,97, e
que os dominios mais estressantes abrangiam os
estressores englobados na administracao de
pessoal e nas condi¢Oes de trabalho.

Foi realizado um estudo™ com os hospi-
tais com mais de 100 leitos e das capitais
brasileiras, com 1345 enfermeiros, e a EBS
mostrou-se novamente um instrumento con-
fiavel de coleta de dados, com alfa de Cron-
bach de 0,98. Os dominios de maior nivel de
stress continuam como a administragao do
pessoal e as condi¢des de trabalho.

A atuacgdo do enfermeiro junto as unida-
des de terapia intensiva no Brasil?? foi ana-
lisada e a EBS obteve alfa de Cronbach de
0,91. O dominio de maior nivel de stress foi o de adminis-
tracdo de pessoal. No estudo realizado junto aos enfer-
meiros de emergéncia no Brasil®), mostrou que o dominio
condigdes de trabalho foi o de maior stress, independente
da regido geografica analisada.

Diante dos dados apresentados, fica patente que a
EBS é um instrumento de analise da varia¢do do nivel de
stress dos enfermeiros em cada tipo de unidade de atua-
¢do e que pode aferir os estressores, proporcionando da-
dos para continuidade de modificagdes na atuacgdo indi-
vidual, como no coletivo, no que concerne a instituicdo
hospitalar.

Os resultados obtidos podem auxiliar o enfermeiro a
ter o auto-conhecimento proporcionando opc¢ées para o
enfrentamento de estressores, reconhecidos através da
aplicagdo da EBS. Além disso, os resultados também dao
um panorama quanto aos estressores que a propria insti-
tuicdo pode estar envolvida.

Como em cada realidade ha determinada particulari-
dade, ha necessidade de ajustes dos tipos de estressores
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gue podem acometer cada enfermeiro em sua atuacdo
profissional. Sendo assim, ha restricdo na aplicacdo da
EBS, ou ainda necessidade de ampliagdo dos estressores
apontados. Tem-se, como exemplo a necessidade de ava-
liagdo da EBS para a aplicagdo em setores especificos
como ambulatdrio, hospital-dia e até mesmo para os car-
gos de coordenagdo de areas. Isto se deve a necessidade
de ajustes dos estressores, muito embora contemple os
dominios que podem ser estressantes para o trabalho do
enfermeiro, muito provavelmente as situagdes inseridas
podem ser diferentes.
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APENDICE
ESCALA BIANCHI DE STRESS
Este questiondrio tem a finalidade de levantar dados para conhecer a sua opinido quanto ao desempenho de suas

atividades. NAO PRECISA IDENTIFICACAO. Assinale a alternativa que revele a sua percepcio, levando em consideragdo
0s numeros:

i i i ’ i ’ ' i
néo se aplica pouco médio muito
“ndo fago™ desgastante desgastante
Obrigada,

Estela Regina Ferraz Bianchi,

Docente da Escola de Enfermagem da USP.

PARTE 1
Sexo : feminino ( ) masculino ()
Faixa etaria : ()20a30anos
( )31a 40anos
() 41 a50anos
() mais de 50 anos
Cargo:

Unidade a que pertence:

Tempo de formado: ( ) menosde1ano
( )de2a5anos
()de6al0anos
()11 a15anos
() mais de 16 anos

Cursos de pds-graduagdo : () ndo

() sim Qual (is)

Tempo de trabalho nessa unidade :
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PARTE 2

1. Previsdo de material a ser usado 01234567
2. Reposicdo de material 01234567
3. Controle de material usado 01234567
4. Controle de equipamento 01234567
5. Solicitacdo de revisdo e consertos de equipamentos 01234567
6. Levantamento de quantidade de material existente na unidade 01234567
7. Controlar a equipe de enfermagem 01234567
8. Realizar a distribuicdo de funcionarios 01234567
9. Supervisionar as atividades da equipe 01234567
10. Controlar a qualidade do cuidado 01234567
11. Coordenar as atividades da unidade 01234567
12.Realizar o treinamento 01234567
13. Avaliar o desempenho do funcionario 01234567
14.Elaborar escala mensal de funciondrios 01234567
15. Elaborar relatério mensal da unidade 01234567
16. Admitir o paciente na unidade 01234567
17. Fazer exame fisico do paciente 01234567
18. Prescrever cuidados de enfermagem 01234567
19. Avaliar as condi¢bes do paciente 01234567
20. Atender as necessidades do paciente 01234567
21. Atender as necessidades dos familiares 01234567
22.Orientar o paciente para o auto cuidado 01234567
23. Orientar os familiares para cuidar do paciente 01234567
24.Supervisionar o cuidado de enfermagem prestado 01234567
25. Orientar para a alta do paciente 01234567
26. Prestar os cuidados de enfermagem 01234567
27. Atender as emergéncias na unidade 01234567
28. Atender aos familiares de pacientes criticos 01234567
29. Enfrentar a morte do paciente 01234567
30. Orientar familiares de paciente critico 01234567
31.Realizar discussdo de caso com funciondrios 01234567
32.Realizar discussdo de caso com equipe multiprofissional 01234567
33. Participar de reuniées do Departamento de Enfermagem 01234567
34. Participar de comissdes na instituicao 01234567
35. Participar de eventos cientificos 01234567
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36.0 ambiente fisico da unidade 01234567
37.Nivel de barulho na unidade 01234567
38. Elaborar rotinas, normas e procedimentos 01234567
39. Atualizar rotinas, normas e procedimentos 01234567
40. Relacionamento com outras unidades 01234567
41.Relacionamento com centro cirurgico 01234567
42.Relacionamento com centro de material 01234567
43. Relacionamento com almoxarifado 01234567
44. Relacionamento com farmacia 01234567
45. Relacionamento com manutengao 01234567
46. Relacionamento com admissdo/alta de paciente 01234567
47. Definigdo das fungbes do enfermeiro 01234567
48.Realizar atividades burocraticas 01234567
49. Realizar tarefas com tempo minimo disponivel 01234567
50. Comunicagdo com supervisores de enfermagem 01234567
51.Comunicagdo com administragdo superior 01234567

Sugestdes e comentarios
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