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Resumo

Objetivo: Investigar o risco de adoecimento e o custo humano no trabalho sob o ponto de vista da equipe de enfermagem de um
hospital psiquiatrico. Método: Estudo transversal, realizado em um hospital psiquiatrico, com 74 trabalhadores de enfermagem. Foi
aplicada a Escala de Custo Humano no Trabalho. Resultados: Na avaliagdo do custo humano no trabalho, o fator custo cognitivo
foi avaliado como risco critico para adoecimento do trabalhador de enfermagem, enquanto os fatores custo afetivo e custo fisico
demonstraram avaliagdo satisfatéria. Os itens considerados criticos para adoecimento referiram-se a: ter controle das emogdes,

lidar com a agressividade dos outros, uso da visdo e memoria, uso continuo e repetido das pernas e maos. Conclusao: Os itens
1. Universidade Federal do Rio de Janeiro. avaliados indicaram condigdes criticas para a saide mental do trabalhador de enfermagem, revelando risco de adoecimento.
Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
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ABSTRACT
3. Instituto Nacional de Cancer.
Rio de Janeiro, RJ, Brasil. Objective: To investigate the risk of iliness and to the human cost at work from the point of view of the nursing team of a psychiatric
hospital. Method: A cross-sectional study performed in a psychiatric hospital with 74 nursing workers. The Human Cost of Labor
Scale was applied. Results: In the evaluation of the human cost at work, the cognitive cost factor was evaluated as a critical risk
for the sickness of the nursing worker, while the factors affective cost and physical cost demonstrated a satisfactory evaluation.
The items considered critical for iliness referred to: having control of emotions, dealing with the aggressiveness of others, use of
vision and memory, and repeated and repeated use of the legs and hands. Conclusion: The evaluated items reveal conditions

critical to the health of the nursing worker in mental health, revealing risk of illness.

Keywords: Nursing; Occupational Health; Mental Health.

RESUMEN

Objetivo: Investigar los riesgo de enfermedad y el costo humano en el trabajo desde el punto de vista del equipo de enfermeria
de un hospital psiquiatrico. Método: Estudio transversal, realizado en un hospital psiquiatrico, con 74 trabajadores de enfermeria.
Se aplicé la Escala de Costo Humano en el Trabajo. Resultados: En la evaluacion del costo humano en el trabajo, el factor
costo cognitivo fue evaluado como riesgo critico para la enfermedad del trabajador de enfermeria, mientras que los factores
costo afectivo y costo fisico demostraron una evaluacion satisfactoria. Los elementos considerados criticos para la enfermedad
se refirieron a: tener control de las emociones, tratar con la agresividad de los demas, el uso de la visién y la memoria y el uso
continuo y repetido de las piernas y las manos. Conclusion: Los items evaluados revelan condiciones criticas para la salud del
trabajador de enfermeria en salud mental, revelando riesgo de enfermedad.
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Adoecimento e custo humano no trabalho

Sousa KHJF, Paiva DL, Nogueira MLF, Tracera GMP, Moraes KG, Zeitoune RCG

INTRODUCAO

O trabalho compreendido como atividade essencialmente
humana oferece ao homem a capacidade de transformar a natu-
reza para seu usufruto. Atividade esta, tempos atras considerada
mais harmoniosa. Contudo, essa forma de trabalho deu lugar
ao poder e dominagdo em virtude dos interesses pessoais.!
Essa dominagéo e centralismo no poder pode provocar tenséo
emocional e somatizagcéo, ou seja, 0s processos mentais ndo
conseguem suplantar as cargas experimentadas, e o impacto
sente-se no aparelho psiquico do trabalhador.?

No intuito de estudar as questdes referentes a saude do
trabalhador, utiliza-se de conceitos fundamentais para a com-
preenséo do risco de adoecimento pelo trabalho. Dentre eles,
o custo humano no trabalho compreendido como as respos-
tas emocionais, fisicas e cognitivas impostas pelo contexto.?
Compreende-se que o contexto de trabalho expressa o l6cus
material, organizacional e social em que se processa o trabalho
somado as estratégias de mediacao individuais e coletivas dos
trabalhadores frente a essa realidade, composto por questées
referentes a organizagéo e condigdes de trabalho e as relagées
socioprofissionais.?

Nesse sentido, € exigido ao trabalhador realizar um conjunto
de atividades, segundo normas e rotinas especificas, que ele
faz por meio de "macetes"; ou seja, estrutura medidas a fim de
suplantar os custos exigidos (fisico, afetivo e cognitivo) pelas
contradi¢cdes entre o trabalho prescrito pela organizagéo e o
realizado de acordo com as condi¢des de trabalho.*

Na enfermagem psiquiatrica, entre os grandes desafios,
destaca-se a busca por novas maneiras de cuidar, tendo por
objetivo a reorganizacdo da pratica assistencial com foco no
cuidado holistico e centrado no individuo, pautado na interdis-
ciplinaridade, na desinstitucionalizagcéo e na reinsergéo social,
em detrimento da vis&o biologista/organicista, que se mostrou
insuficiente para resolver as questées complexas que envolvem
este campo na atualidade.® Esta mudanca de paradigma, por-
ventura, fez surgir novas cargas de trabalho aos profissionais
de enfermagem, com impacto nas condi¢des de saude e ado-
ecimento dos mesmos.

A Organizacé@o Pan-Americana da Saude (OPAS) langou
uma lista de prioridades de pesquisas em enfermagem na Amé-
rica Latina, na qual consta a subcategoria Saude Ocupacional
abordando, entre diversos temas, a prevaléncia e incidéncia
da exposicéo ao risco, doengas e acidentes ocupacionais.® A
literatura é extensa em relagéo as investigagées que tém como
objeto os riscos ocupacionais e o adoecimento relacionado
ao trabalho da equipe de enfermagem; no entanto, existe uma
lacuna no &mbito do trabalho em saude mental. Ressalta-se
a especificidade desse l6cus de pratica que pode expor esse
trabalhador a riscos diferenciados de adoecimento e ainda a
violéncia fisica e verbal,”® incluindo o insulto racial.®

Essa lacuna foi demonstrada a partir de busca avancada
nas bases de dados eletrénicas Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), National Library of
Medicine NLM (PubMed) e Cumulative Index to Nursing and

Allied Health Literature (CINAHL), realizada em outubro de
2015, utilizando-se o descritor "saude do trabalhador" e seus
correspondentes no inglés, a partir do recorte temporal das
publica¢des dos ultimos 5 anos anteriores a coleta, identificando
estudos que avaliassem o risco de adoecimento relacionado ao
custo humano no trabalho em servigos de saude mental. Poréem,
ndo foram encontrados estudos publicados que abordassem
tal tematica, conforme proposto no estudo em tela. Contudo,
identificaram-se estudos que revelaram ser premente a neces-
sidade de investigagdo em saude mental do trabalhador de
enfermagem, tendo em vista que a seguranca do paciente esta
diretamente relacionada a seguranga dos trabalhadores.>"#

O presente artigo apresenta aspectos relativos ao trabalho
de enfermagem em um hospital psiquiatrico sob a 6tica do ris-
co de adoecimento, visando a reestruturagdo dos servigos no
contexto da Reforma Psiquiatrica, que dispde sobre a protecéo
e os direitos das pessoas acometidas de transtornos mentais e
redireciona o0 modelo assistencial em saude mental no Brasil.°
Assim, o estudo objetivou investigar o risco de adoecimento e
0 custo humano no trabalho sob o ponto de vista da equipe de
enfermagem de um hospital psiquiatrico.

METODOLOGIA

Trata-se de um recorte de um estudo transversal e censi-
tario, realizado em uma instituicao psiquiatrica no nordeste do
Brasil, que oferece servigos de urgéncia/emergéncia, ambu-
latorial e internacdo psiquiatrica, servindo de referéncia para
a rede de atencéo psicossocial do estado e regides limitrofes.
Ressalta-se que essa instituicdo é retaguarda aos servigos
substitutivos implantados no estado, dentre os quais os Centros
de Atencao Psicossocial (CAPS), as Residéncias Terapéuticas
e os Consultdrios na Rua.

A populacgéo foi composta de 90 trabalhadores de en-
fermagem. O critério de inclusdo foi participar da equipe de
enfermagem do servigo de psiquiatria. Como critério de exclu-
s80: ndo estar em exercicio assistencial. Os trabalhadores que
atenderam ao critério de inclusao foram abordados no local de
trabalho ou por contato telefonico, informados sobre a pesquisa
e seus objetivos e convidados a participar do estudo. Todos os
que aceitaram o convite foram entrevistados no local de traba-
Iho e assinaram duas vias do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE).

A coleta de dados ocorreu nos meses de margo e abril de
2016 por meio de entrevista guiada por roteiro semiestrutura-
do. Os resultados aqui apresentados se referem a aplicagdo
da Escala de Custo Humano no Trabalho (ECHT), sub-escala
do Inventario sobre Trabalho e Risco de Adoecimento (ITRA),
desenvolvido e validado no Brasil.?

A ECHT é composta por 32 itens, dividida em trés fatores
que avaliam a energia despendida pelo trabalhador com o
objetivo de transpor as contradi¢cdes e entraves do dia a dia de
trabalho, no que se refere aos aspectos emocional, intelectual e
fisico. Os fatores sdo: custo afetivo, custo cognitivo e custo fisico.
Trata-se de uma escala do tipo Likert de cinco pontos, em que:

EscoLA ANNA NERY 22(2) 2018

2



Adoecimento e custo humano no trabalho

Sousa KHJF, Paiva DL, Nogueira MLF, Tracera GMP, Moraes KG, Zeitoune RCG

1 - nada exigido, 2 - pouco exigido, 3 - mais ou menos exigido,
4 - bastante exigido e 5 - totalmente exigido.?

Os dados foram processados por meio do Statistical Packa-
ge for the Social Sciences (SPSS), versao 21.0. Ap6s corre¢ao
de erros e incoeréncias, foi realizada a analise. Inicialmente,
processou-se a andlise individual de cada item da sub-escala
ECHT por meio de medidas de disperséo e variabilidade, média
aritmética e desvio padréo, respectivamente. Em seguida, os
itens foram agrupados em fatores da ECHT e realizada classifi-
cacao de risco de adoecimento, conforme as medidas citadas.
O risco de adoecimento foi avaliado conforme a orientagédo dos
autores, considerando-se as seguintes médias: acima de 3,70 -
avaliagdo mais negativa, risco grave de adoecimento; entre 3,69 e
2,30 - avaliagdo moderada, risco critico de adoecimento; e abaixo
de 2,29 - avaliagdo mais positiva, satisfatéria.® Para verificar a
consisténciainterna, utilizou-se o coeficiente Alpha de Cronbach.

Obedeceram-se os preceitos éticos da pesquisa com seres
humanos e todas as normas nacionais e internacionais pertinen-
tes; ainda, a pesquisa obteve parecer favoravel de Comité de Eti-
caem Pesquisa, Parecer n®1.434.109, em 02 de margo de 2016.

RESULTADOS

Participaram do estudo 74 trabalhadores de enfermagem, o
equivalente a 82,2% da populag&o. As perdas corresponderam
a oito trabalhadores de nivel médio que nao foram localizados
no periodo de coleta de dados e a dois enfermeiros(as) e seis
técnicos(as) de enfermagem que se recusaram a participar do
estudo. Dentre os pesquisados, 14 eram enfermeiros(as), 16
auxiliares e 44 técnicos(as) de enfermagem; a maioria do sexo
feminino (91,9%, n=68); n&o vivia com companheiro(a) (54,1%,
n=40); cor parda/amarela (65,8%, n=48); fazia plantées notur-
nos (56,8%, n=42); carga horaria semanal até 30 horas (70,3%,
n=52); sem outro emprego (54,1%, n=40); praticava atividade
fisica (56,8%, n=42); possuia tempo livre para lazer (78,4%,
n=58); insatisfeita com o sono (54%, n=40). A média de idade foi
de 49 anos (+9,22) e atuagéo no servigo de 17,62 anos (+11,73).

A avaliagdo da consisténcia interna dos fatores da ECHT
mostrou valores confidveis.™

Na avaliagdo do custo humano no trabalho, o fator custo
cognitivo foi considerado critico para risco de adoecimento,
enquanto os fatores custo afetivo e custo fisico demonstraram
avaliagcdo satisfatoria (Tabela 1).

Tabela 1. Custo humano no trabalho e risco de adoeci-
mento em um hospital psiquiatrico. Teresina/Pl, 2016

CUSTO HUMANO NO TRABALHO

FATOR Média DP a Risco
Custo Afetivo 2,24 0,660 0,772  Satisfatoério
Custo Fisico 2,18 0,691 0,781  Satisfatério
Custo Cognitivo 3,05 0,901 0,855 Critico

o - Alfa de Cronbach

Conforme mostra a Tabela 2, no custo afetivo o maior risco
de adoecimento se relacionou a ter controle das emocgdes e lidar
com a agressividade dos outros. No custo cognitivo, somente
um item teve avaliagdo satisfatoria; os itens referentes ao uso
da visédo e memoria receberam as avaliagdes mais criticas para
risco de adoecimento. Quanto ao custo fisico, somente os itens
referentes ao dispéndio de energia decorrente do uso continuo e
repetido das pernas e maos foram avaliados como criticos para
risco de adoecimento.

DISCUSSAO

O primeiro fator da ECHT é o Custo Afetivo, compreendido
como "o dispéndio emocional, sob a forma de reacdes afetivas,
sentimentos e estado de humor".'"""® Na avaliacdo dos traba-
Ihadores de enfermagem da instituicdo pesquisada, esse fator
obteve condigéo positiva com média abaixo de 2,29, denotando
aspecto que deve ser mantido por favorecer a saude do traba-
Ihador. Ressalta-se que na avaliagdo dos itens que investigam o
custo afetivo, nenhum obteve classificagédo de risco grave para
adoecimento do trabalhador.

Os resultados deste estudo sdo semelhantes aos identifica-
dos com trabalhadores da Estratégia Saude da Familia,'? cuja
avaliacao foi satisfatoria, e divergem dos resultados encontrados
com enfermeiros intensivistas,'® que foram graves para risco de
adoecimento.

Os itens com as maiores médias para esse fator foram: "ter
controle das emogées", "ser obrigado a lidar com agressividade
dos outros", "disfargar os sentimentos", "ter custo emocional",
"ter que lidar com ordens contraditdrias" e "ser obrigado a cuidar
da aparéncia fisica", todos representando risco moderado para
o adoecimento do trabalhador.

A dimensdo emocional é parte integrante do cuidado de
enfermagem, condicdo demonstrada pelas elevadas médias
nos itens correspondentes a gestdo de emogdes. Sendo estas
associadas a adaptacao cotidiana do profissional ao trabalho,
s80 necessarios, portanto, seu reconhecimento e gestéo.'

Em diversas situagcées emerge a dimens&o emocional do
cuidado de enfermagem, como na vivéncia dos usuarios dos
servicos associada aos fendmenos do processo saude-doenga,
o fator emocional associado as suas experiéncias proprias de
saude-doencga, as intervengdes terapéuticas, o relacionamento
profissional-paciente e os procedimentos invasivos.'® Dessa
forma, é notdria a ineréncia do trabalho emocional a profissdo de
enfermagem. Este trabalho consiste na habilidade pessoal para
indugéo ou supresséao de suas proprias emogdes, com o objetivo
de promover bem-estar ao outro e um ambiente seguro, que en-
volve ainda a gestdo das emogdes dos pacientes.'® Estudo com
trabalhadores de enfermagem de um servigo de saude mental
substitutivo - Centro de Atencao Psicossocial (CAPS) - identi-
ficou que, por se tratar de uma profisséo que envolve relacdes
pessoais, o controle emocional é exigido, sendo compreensivel
assim que o trabalhador desenvolva estresse.!”
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Tabela 2. Avalia¢do dos fatores de risco para adoecimento relacionados ao custo humano no trabalho percebidos
pelos trabalhadores de enfermagem de um hospital psiquiatrico. Teresina/Pl, 2016

Média DP Risco
CUSTO AFETIVO
Ter controle das emogées 3,34 1,388 Critico
Ser obrigado a lidar com agressividade dos outros 2,96 1,359 Critico
Disfarcar os sentimentos 2,74 1,385 Critico
Ter custo emocional 2,47 1,285 Critico
Ter que lidar com ordens contraditdrias 2,46 1,252 Critico
Ser obrigado a cuidar da aparéncia fisica 2,42 1,499 Critico
Transgredir valores éticos 2,20 1,462 Satisfatorio
Ser obrigado a ter bom humor 2,12 1,260 Satisfatério
Ser bonzinho com os outros 1,92 1,156 Satisfatorio
Ser submetido a constrangimentos 1,53 0,968 Satisfatério
Ser obrigado a sorrir 1,41 0,905 Satisfatorio
Ser obrigado a elogiar as pessoas 1,28 0,609 Satisfatério
CUSTO COGNITIVO
Usar a visao de forma continua 3,59 1,394 Critico
Usar a memoria 3,59 1,302 Critico
Ser obrigado a lidar com imprevistos 3,45 1,160 Critico
Ter concentragdao mental 3,43 1,335 Critico
Usar a criatividade 3,19 1,331 Critico
Ter que resolver problemas 2,95 1,344 Critico
Fazer esfor¢co mental 2,78 1,530 Critico
Ter desafios intelectuais 2,69 1,442 Critico
Desenvolver macetes 2,59 1,543 Critico
Fazer previsdao de acontecimentos 2,27 1,264 Satisfatorio
CUSTO FiSICO
Caminhar 3,09 1,326 Critico
Usar as maos de forma repetida 2,84 1,462 Critico
Usar o brago de forma continua 2,81 1,449 Critico
Usar as pernas de formas continuas 2,54 1,445 Critico
Ficar em posicao curvada 2,16 1,147 Satisfatorio
Usar a forga fisica 2,07 1,174 Satisfatorio
Fazer esforgo fisico 1,95 1,113 Satisfatorio
Ser obrigado a ficar de pé 1,86 1,162 Satisfatorio
Ter que manusear objetos pesados 1,34 0,668 Satisfatorio
Subir e descer escadas 1,12 0,548 Satisfatorio
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Nesse sentido, um estudo constatou a dificuldade dos enfer-
meiros quanto a gestdo das emocgdes no cuidado aos pacientes
com transtornos mentais, referente aos desafios para um bom
desenvolvimento nas relagées com estes sujeitos, pois envolve
sentimentos de angustia e impoténcia diante dos resultados fora
da realidade, incapacidade e sofrimento pelo trabalho.'®

Nesse contexto de produgdo do cuidado em saude,
mantém-se relagbes permeadas por tensdes, conflitos e con-
tradigdes,® e ainda pelo distanciamento entre profissionais de
saude, usuérios e familiares, com destaque para as instituicdes
asilares manicomiais.?®

E salutar compreender que o trabalho emocional no apre-
senta somente consequéncias negativas, como a exaustao,
estresse, burnout, disturbios imunolégicos, cardiovasculares e
somaticos; porém, quando o profissional possui a habilidade de
controle emocional, resultados positivos sdo sentidos na produti-
vidade, no ambiente de trabalho, envolvimento afetivo e relacional
com as pessoas e na realizagao e satisfagéo profissional.?!

Contudo, estudo aponta que os trabalhadores da saude
encontram dificuldades em reconhecer uma gestdo emocional
como politica institucional, tornando-se previsivel a existéncia de
umainformalidade na gestéo das emocdes face as experiéncias
de controle emocional estabelecidas no processo relacional.?
Essas dificuldades podem estar relacionadas as competéncias
para tal, que envolvem questdes intangiveis e invisiveis, como:
"dar suporte e tranquilidade, delicadeza e amabilidade, simpatia,
animar, usar o humor, ter paciéncia, aliviar o sofrimento, conhecer
o cliente e ajudar a resolver os seus problemas".'#147

Estudo desenvolvido em Portugal aponta que diversas
questdes estao relacionadas aos estados emocionais dos profis-
sionais da saude, como: as bases neurofisiolégicas, bioquimicas
e de personalidade; a instabilidade dos estados de saude dos
pacientes e aimprevisibilidade do desenvolvimento patoldgico; o
medo diante de situagbes e contextos complexos; 0s processos
cognitivos e afetivos préprios que influenciam a avaliagcdo de
bem-estar; o desempenho individual, grupal e organizacional; e
a comunicagao interpessoal.?

Outro item valorado pelos entrevistados desta pesquisa e
que reflete o processo de cuidar em saude mental é referente
a situagéo de lidar com a agressividade de outrem. Esse é um
problema constante nas instituicbes psiquiatricas e apontado
como fator estressor em diversos estudos.?*25 A violéncia no
trabalho configura-se atualmente como grave problema de saude
publica. E um fendmeno crescente e de consequéncias preocu-
pantes, sendo o setor saude apontado como campo prevalente
de ocorréncias, devido a caracteristica de contato e envolvimento
constante e intenso com pacientes e familiares.®

Estudo com trabalhadores de um hospital publico do sul
do Brasil identificou que 63,2% dos profissionais foram vitimas
de alguma forma de violéncia, mostrando-se mais prevalentes
as ocorréncias entre os profissionais do sexo feminino, jovens
e de menor escolaridade, pertencentes a categoria de auxiliar/
técnico de enfermagem. Os resultados ainda séo consistentes
ao apontar que a exposicao a diversas formas de violéncia é

fator relevante para aumentar as chances de transtorno mental
comum, exaustdo emocional e despersonaliza¢do.?

Pesquisas ressaltam que a violéncia no trabalho apresenta
efeitos sob a forma de sintomas somaticos e danos musculoes-
queléticos;?” aumenta o uso de drogas psicotrépicas, particular-
mente os antidepressivos e ansioliticos;?® provoca insatisfagao
e desmotivagdo com o trabalho® e transtornos mentais graves,
como depressao, ansiedade e estresse pds-traumatico.

Outra questdo que contribui moderadamente para o ado-
ecimento na opinido dos trabalhadores de enfermagem da
instituicdo pesquisada € o fato de ter que lidar com ordens con-
traditérias. Essa situagéo é perceptivel quando se olha hierarqui-
camente a linha vertical de comando na equipe de enfermagem
(enfermeiros, técnicos e auxiliares) e entre profissionais que
compdem a equipe multiprofissional. Estudo com profissionais
de enfermagem de um hospital universitario no Parana mostrou
que a presenga de multiplos comandos (enfermeiros, médicos,
fisioterapeutas e outros) a que séo sujeitados os profissionais
de nivel médio configura-se como uma carga psiquica.®' Cabe
dizer que o ato de delegar e supervisionar o trabalho da equipe
de enfermagem é obrigatoriamente do enfermeiro. Uma realidade
na qual se tém multiplos comandos pode de fato representar uma
sobrecarga psiquica.

Outro aspecto observado neste estudo foi a necessidade
de cuidar da aparéncia fisica. Pesquisa sobre o custo humano
no trabalho de enfermagem em Unidade de Terapia Intensiva
(UTI) mostrou que a boa imagem dos recursos humanos de uma
organizacéo reflete na sua capacidade de garantir a atencao
organizada, segura e eficaz. Os trabalhadores que ingressam
na instituicdo séo orientados sobre como se apresentar na UTI,
no que se refere a imagem pessoal - com detalhes sobre vesti-
mentas, calgados, cabelos, unhas, adornos e postura -, sendo
0 ndo cumprimento dessas orientagdes objeto de adverténcias
ao trabalhador.'

O Custo Cognitivo constitui o segundo fator da ECHT e
refere-se ao "dispéndio intelectual para aprendizagem, reso-
lugdo de problemas e tomada de decis&o no trabalho".'"!'° Os
trabalhadores de enfermagem consideraram que o trabalho na
instituicdo psiquiatrica demanda um custo cognitivo moderado,
considerado critico, resultado que se assemelha aos encon-
trados por outros autores.*'? Os resultados deste estudo sédo
mais positivos do que os encontrados por outro realizado com
enfermeiros de Unidade de Tratamento Intensivo, que identificou
custo cognitivo grave para risco de adoecimento.'* Nenhum item
referente ao custo cognitivo, entre os 10 avaliados no estudo em
tela, obteve avaliacao grave para risco de adoecimento.

O item "fazer previsdo de acontecimentos" apresentou ava-
liagao satisfatéria. Esse dado vai ao encontro & necessidade de
vigilancia continua, caracteristica intrinseca ao trabalho em insti-
tuigdes psiquiatricas hospitalares, fator que dificulta o cuidado e o
cuidado de si pelo trabalhador de enfermagem.® Estudo aponta
que o trabalho em saude mental exige do trabalhador estado
permanente de atengéo e capacidade de lidar com imprevistos
em decorréncia da natureza clinica dos pacientes. Mesmo com
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a Reforma Psiquiatrica, manter vigilancia continua e intervirem
situacdes de ameaca potencial ao paciente e a coletividade
continuam sendo ag¢des primordiais para a assisténcia em
saude mental.®

Aimprevisibilidade associada a agressoes fisicas, manifes-
tada em forma de chutes, socos, tentativas de estrangulamentos
e tapas, intensificam os efeitos negativos da vigilancia continua,
na medida em que o acumulo de energia propicia o desenvolvi-
mento de quadros de ansiedade, tenséo e psicossomaticos.3*%*

Essas condi¢des relacionadas a imprevisibilidade, além
da estrutura fisica com ma adequagéo do grau de iluminacéo,
disposicdo de materiais, postos de trabalho que impedem a
visualizagcdo do ambiente na totalidade e consequente percep-
¢éo de condigbes importantes para o paciente e a equipe, séo
citadas como fatores que impéem o uso constante da visdo e
da atengdo.™

Com o objetivo de analisar a percepgéo de fatores psicosso-
ciais e a carga mental de trabalho, investigagdo com enfermeiros
de unidades de terapia intensiva da regiéo centro-sul do Chile
mostrou que, em relagdo a carga mental, os fatores com de-
mandas cognitivas, complexidade e caracteristicas das tarefas,
demonstraram as maiores pontuagdes, observando assim que
existe uma sobrecarga mental para as demandas cognitivas.®®

Outra condi¢ao percebida como critica para os trabalhado-
res de enfermagem refere-se a improvisagéo dos profissionais,
expressa pelo item "desenvolver macetes". Essa condigéo ainda
determina o "uso da criatividade" para elaboragéo de meios que
auxiliem a realizacdo do cuidado de forma eficiente e eficaz.

Estudo qualitativo identificou que aimprovisagéo e o uso da
criatividade no trabalho séo condi¢des que causam desconten-
tamento entre os trabalhadores, pois acarreta, além de perda de
energia decorrente do grau elevado de atencdo e tempo exigido
do profissional para resolu¢do de problemas estruturais, mate-
riais e organizacionais, tempo que seria dedicado ao cuidado
propriamente dito, afetando ainda a satisfa¢&o profissional com
a atividade realizada, desgaste mental e frustrag&o diante suas
acoOes serem limitadas.®®

O dispéndio fisioldgico e biomecanico imposto pelas carac-
teristicas do contexto de trabalho define o Custo Fisico, terceiro
fator da ECHT."" Na avaliagdo dos trabalhadores da instituigdo
pesquisada, esse dispéndio foi avaliado como satisfatério, que
remete a uma condi¢cdo de promog¢ao de saude no ambiente
de trabalho, divergindo dos resultados negativos encontrados
entre enfermeiros intensivistas.'® Entre os 10 itens avaliados
para o custo fisico, nenhum obteve avaliagcdo grave, e somente
os itens "caminhar", "usar as maos de forma repetida", "usar o
brago de forma continua" e "usar as pernas de forma continua"
alcangaram avalia¢éo critica para risco de adoecimento.

Estudo com profissionais da Estratégia Saude da Familia
revelou que o Custo Fisico contribui significativamente para o
adoecimento do trabalhador nesse setor. Ou seja, trata-se de um
contexto de trabalho extramuros para o qual o ato de caminhar
é crucial, em especial aos Agentes Comunitarios de Saude que
executam cotidianamente visitas domiciliares. Ainda, faz reflexdo

que o uso continuo, repetido e inadequado das maos se deve ao
fato da insuficiéncia de materiais e equipamentos inapropriados
e as caracteristicas inerentes ao labor.2

Com enfermeiros intensivistas, os itens "usar as maos
de forma repetida", "caminhar", "ser obrigado a ficar de pé" e
"usar as pernas de forma continua" obtiveram avaliagdo grave
para risco de adoecimento.' A fim de justificar tais resultados,
buscou-se compreender que o processo laborativo do enfer-
meiro assistencial envolve essencialmente o trabalho manual,
seja para preparo e administragcéo de medicacgdes, realizagéo
de procedimentos e exame fisico, cuidados com a higiene e
alimentag&o. Ponderou-se que a necessidade de deslocamen-
tos & uma constante, pois, com o objetivo de obter insumos
para execugao das atividades, é necessario percorrer grandes
distancias até os estoques, farmacias e almoxarifado, ainda na
prestacdo do cuidado, encaminhamentos para exames, entre
outros motivos. ™

Estudo de avaliagdo do impacto do trabalho para profis-
sionais de saude mental em instituicdo psiquiatrica identificou
baixo impacto do trabalho, demonstrando ainda baixos efeitos
laborais sobre a saude fisica do trabalhador, corroborando com
os resultados do estudo em tela. Contudo, 40,6% dos traba-
Ihadores referiram que se sentiam mais ou menos cansados
fisicamente ao final do expediente, e 12,5% extremamente
cansados no tocante fisico.®” Ainda, pesquisa apontou que as
cargas fisioldgicas e biomecénicas poderiam estar associadas
a privagéo do sono e danos a saude mental.®®

Estudo com profissionais de enfermagem de um hospital
universitario no Rio de Janeiro observou que o esforgo fisico,
que produz fadiga, a manipulagdo de cargas pesadas e as
posturas forgadas para realizacdo de alguma tarefa sao fatores
de risco de ordem ergondmica para a saude dos trabalhadores
de enfermagem, sendo frequentes na etiologia de Lesdes por
Esforco Repetitivo/Doengas Osteomusculares Relacionadas ao
Trabalho (LER/DORT).*® Para as autoras, esse dado pode estar
associado a inadequacao quantitativa de recursos humanos na
enfermagem no interior das instituicdes hospitalares.

Estudo no Ira verificou altas taxas de exigéncias fisicas entre
enfermeiros de hospitais universitarios, sendo relacionadas ao
ato de levantar pesos elevados rotineiramente, transferir pacien-
tes e manter postura curvada e desconfortavel.** Apontou ainda
questdes proprias do contexto socioecondmico e cultural como
responsaveis pelos efeitos negativos sobre a saude do pessoal
de enfermagem: o peso do papel da mulher como esposa, e mae
e responsavel pelo trabalho doméstico de responsabilidade da
esposa; os baixos salarios e ma gestédo de pessoal; a falta de
apoio dos niveis hierarquicos superiores para a gestao de seus
papéis; a escassez de pessoal de enfermagem; e os cortes
financeiros no setor saude.

Estudo com enfermeiros de clinica cirurgica de hospitais
universitarios no sul do Brasil demonstrou que os danos fisicos
sdo condigao critica para o adoecimento do trabalhador, por
isso requer providéncias imediatas de curto e médio prazo
para a gestdo das exigéncias biomecanicas e fisiologicas, a
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fim de promover qualidade de vida, redugéo de afastamentos e
seguranca ao paciente.*!

Os problemas de ordem fisica revelam-se como as princi-
pais causas de readaptacéo e readequacgéao funcional, tendo as
seguintes situacbes geradoras: movimentacdo de pacientes,
transporte de materiais e aparelhos, utilizagdo de mobiliario
inadequado e condi¢des de instalagdo e manutencéo de equi-
pamentos (cargas mecénicas), além de trabalho em turnos,
dupla ou tripla jornada, horas-extras, sobrecarga de atividades
(cargas fisioldgicas).*

As cargas fisiolégicas sédo predominantes nas notificagbes
referentes as queixas relacionadas a exposi¢do ocupacional,
corroborando com os resultados citados nos estudos anteriores.
Tais cargas aos trabalhadores de enfermagem estédo associadas
a manipulagéo de peso elevado, posicionamento em pé ou cur-
vado e a jornada de trabalho.*®

Outra condigéo importante e que gera desgastes no tra-
balhador de enfermagem em saude mental é o contato direto,
constante e intenso com os pacientes.? Os profissionais de
enfermagem executam suas tarefas em situa¢des estressantes,
que requerem habilidades psicolégicas e estratégias de enfren-
tamento, nem sempre efetivas.* O distanciamento, muitas vezes,
€ interpretado pelos trabalhadores como uma forma de protecéo
das tensdes provocadas pelas trocas intersubjetivas, mesmo nos
servigos substitutivos de saude mental, tais como os CAPS.2°

Estudo com enfermeiros demonstrou que os danos psi-
colégicos foram associados de forma direta aos danos sociais
e fisicos.*' As autoras referiram que a natureza do objeto de
trabalho ndo pode ser alterada, porém as suas formas de orga-
nizagdo podem ser modificadas para controlar a insalubridade,
a periculosidade, a penosidade, a exaustdo e o desgaste dos
trabalhadores.

Resultados de estudo com trabalhadores de um hospital
universitario do centro-oeste do Brasil corroboram os achados
deste estudo, na medida em que demonstrou que os numeros
de cargas de trabalho registradas eram superiores ao nimero
de notificagbes efetuadas, evidenciando interacdo entre duas ou
mais cargas.*® Resultado interessante, visto que os autores pon-
deram que a carga psiquica possa ser o elo com a organizagéo
do trabalho precéria e rela¢des socioprofissionais verticalizadas
estabelecidas pela instituigéo.

A enfermagem é reconhecida como uma atividade penosa
e de grande exigéncia fisica, mental e emocional do trabalhador,
somada a diversos fatores: escassez de profissionais, longos
turnos, pouco controle sobre o trabalho, condi¢des inadequadas
e diversos outros fatores que contribuem para o adoecimento.*
Essa predisposi¢cdo ao adoecimento pode em parte ser decor-
rente da elevada exigéncia cognitiva do trabalhador, considerado
profissional polivalente, que assume cada vez mais tarefas, sen-
do alvo de cobrangas, fator agravado pela indefinicéo do objeto
de trabalho do profissional de enfermagem.’® Dessa forma, o
cuidado em saude mental precisa da valorizagéo do trabalhador
de enfermagem, ja que a disponibilidade interna do profissional
interfere diretamente na qualidade do cuidado prestado.*®

As limitagGes deste estudo se referem ao fato de o desenho
ser transversal, que possibilita apenas a associa¢ao entre vari-
aveis, porém sem estabelecer uma relagéo de causa e efeito. O
instrumento de coleta de dados possui abrangéncia nacional, o
que limitou a discusséo dos resultados no que tange aos estudos
internacionais, comprometendo a comparabilidade dos dados.
Este, apesar de ser direcionado aos trabalhadores de forma geral
como foco inicial de investigactes, vem se mostrando eficaz'®4
quando aplicado a enfermagem.

Ainda que apresente resultados significativos, estes ndo
podem ser generalizados diante da populagé@o de trabalhado-
res de hospitais psiquiatricos, pois as questdes levantadas sédo
encontradas em outros cenarios de atuagéo do trabalhador de
enfermagem, ndo sendo especificas dos servigos psiquiatri-
cos, condigcdo evidenciada pela fundamentagéo tedrica para
os dados aqui levantados. Destaca-se ainda que os dados séo
opinides dos entrevistados, o que impossibilita a capacidade de
mensuragdo do instrumento, e pode se constituir em um viés de
informacao, relacionado a forma como esta foi coletada.

CONCLUSAO

Os resultados permitem inferir que, apesar de os escores
médios para os Custo Afetivo e Custo Fisico apresentarem-se
satisfatorios, os itens avaliados revelam condigbes criticas para a
saude do trabalhador de enfermagem em saude mental, revelan-
dorisco de adoecimento. As exigéncias cognitivas encontram-se
em situagdo-limite e demonstram caracteristica inerente ao tra-
balho em hospitais psiquiatricos, o estado de alerta permanente.
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