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RESUMO

O servigo de pronto atendimento (SPA) é uma das &reas mais cansativas dos hospitais, pois
exige dos profissionais condutas eficazes, rapidas e precisas da equipe que atua para o bem-
estar e socorro ao paciente e seus familiares. Por ser um setor de urgéncia e emergéncia é um
ambiente em que os profissionais estdo diariamente expostos a riscos, tanto fisicos como
psiquicos, assim, as elevadas demandas de atendimento nesse setor comprometem a qualidade
de vida do trabalhador, que podem trazer sérias consequéncias ndo sO para a sua saude, mas
também para a assisténcia de enfermagem prestada. Sendo assim a pesquisa traz como
objetivo identificar os fatores desencadeadores do estresse da equipe de enfermagem que
trabalha no servico de pronto atendimento de um hospital pablico de médio porte no interior
do Piaui. Trata-se de um estudo descritivo e transversal, com abordagem quantitativa,
realizada em um hospital publico da cidade de Picos-Pl, de dezembro de 2016 a novembro de
2017. Participaram da pesquisa 8 enfermeiros e 19 técnicos de enfermagem que atuam no
Servico de Pronto Atendimento (SPA) adulto, ambos os sexos, que responderam a um
formulario com questdes sobre fatores desencadeadores do estresse. Os dados obtidos foram
organizados pelo Sistema Microsoft Office Excel 2010 e logo ap0s tabulados e analisados pelo
mesmo programa. Foram obedecidas as normas éticas de pesquisas envolvendo seres
humanos. Como resultados foram encontrados: 15 (55,5%) dos participantes eram do sexo
feminino, a faixa etaria mais prevalente entre 20-30 anos 10 participantes (37,0%),
relacionadas a atividade laboral, a maioria dos profissionais 21 (77,7%) atuam nessa profissao
h& mais de 4 anos, sendo que especificamente no setor da urgéncia a grande maioria atua ha
mais de 3 anos, 16 (59,2%). Em relacdo as horas trabalhadas por dia, 26 (96,3%) relataram
que trabalham de 12 a 24 horas por dia, possuindo um intervalo de 3 horas para descanso
durante cada plantdo, sendo que aproximadamente 16 (48,0%) afirmaram ter outro vinculo
empregaticio, Quando questionados sobre a satisfagdo com o cargo que ocupa dentro da
instituicdo que foi realizada a pesquisa, as respostas foram majoritariamente que estdo
satisfeito 26 (96,3%). Em contrapartida, em relacdo ao salario, 20 destes participantes,
mostraram que ha insatisfacdo com o mesmo, representado por aproximadamente (74%) das
respostas. A grande demanda do setor é o fator que mais causa estresse no ambiente de
trabalho, segundo os entrevistados, seguido pelo ambiente fisico e a sobrecarga do trabalho.
Assim, pode-se concluir que os profissionais que trabalham no Servico de Pronto
Atendimento estdo constantemente expostos a elevados niveis de estresse ocupacional,
proporcionados principalmente pelas atividades da equipe que exigem rapidez e eficacia em
tempo minimo, diante de uma grande demanda populacional. Desta forma, a presente
pesquisa € de grande relevancia para todos os trabalhadores hospitalares, em especial
enfermeiros do Servico de Pronto Atendimento, servindo de base para futuros estudos que
visem a melhoria dos servicos e qualidade de vida através da reducdo dos niveis de estresse.

Palavras-chave: Enfermagem; Estresse ocupacional; Equipe de enfermagem.



ABSTRACT

The emergency care service (SPA) is one of the most tiresome areas of the hospital, because it
requires professionals to conduct effective, fast and accurate procedures of the team that acts
for the well-being and relief of the patient and their families. Because it is an emergency and
emergency sector, it is an environment in which professionals are exposed to physical and
psychic risks on a daily basis, thus, the high demands of care in this sector compromise the
worker's quality of life, which can have serious consequences not only for their health, but
also for the nursing care provided. Therefore, the research aims to identify the stress-
triggering factors of the nursing team that works in the prompt care service of a medium-sized
public hospital in the interior of Piaui. This is a descriptive and cross-sectional study, with a
quantitative approach, carried out in a public hospital in the city of Picos-PI, december 2016
through november 2017. The study was attended by 8 nurses and 19 nursing technicians who
work in the Adult Care Service (SPA), both sexes, who answered a form with questions about
stress-triggering factors. The data obtained was organized by the Microsoft Office Excel 2010
System and soon after tabulated and analyzed by the same program. The ethical standards of
research involving human beings were obeyed. As results were found: 15 (55.5%) of the
participants were female, the most prevalent age group between 20-30 years 10 participants
(37.0%), related to work activity, most professionals 21 (77 , 7%) have been working in this
profession for more than 4 years. Specifically in the emergency sector, the vast majority have
been working for more than 3 years, 16 (59.2%). Regarding hours worked per day, 26
(96.3%) reported working 12 to 24 hours a day, with a rest interval of 3 hours during each
shift, and approximately 16 (48.0%) reported having When asked about satisfaction with their
position within the research institution, the answers were mostly that they were satisfied 26
(96.3%). On the other hand, in relation to the salary, 20 of these participants showed that there
is dissatisfaction with it, represented by approximately (74%) of the answers. The great
demand of the sector is the factor that causes more stress in the work environment, according
to the interviewees, followed by the physical environment and the work overload. Thus, it can
be concluded that the professionals who work in the Emergency Care Service are constantly
exposed to high levels of occupational stress, mainly due to the activities of the team that
demand speed and efficiency in minimum time, in the face of a great population demand. In
this way, the present research is of great relevance for all hospital workers, especially nurses
of the Early Care Service, serving as a basis for future studies aimed at improving services
and quality of life through the reduction of stress levels.

Keywords: Nursing; Occupational stress; Nursing team.
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1 INTRODUCAO

O estresse é considerado como um problema de satde publica e refere-se ao
conjunto de transtornos psicoldgicos que por sua vez podem estar relacionados &s préaticas de
trabalho, cujas demandas ultrapassam as capacidades fisicas ou psiquicas do profissional para
encarar as solicitaces decorrentes do ambiente laboral. Assim, é importante ressaltar que a
intensa rotina nas urgéncias e emergéncias aumenta ainda mais o estresse dos profissionais
devido a dinamica do servico que funciona constantemente, 0 que pode acarretar sérios danos
tanto para a saude fisica como mental (OLIVEIRA et al., 2013).

O ambiente hospitalar possui véarias condi¢fes que causam insalubridade e
sofrimento aos profissionais da equipe de enfermagem, por isso é considerada umas das
profissdes da area da saude com elevado nivel de estresse ocupacional. Além do estresse dos
profissionais de enfermagem que atuam no servi¢co de pronto-atendimentos dos hospitais, eles
também estdo expostos a acidentes de trabalho, devido a grande demanda, uma vez que 0S
profissionais precisam realizar um numero exorbitante de tarefas em um tempo habil,
podendo acarretar diminuicdo da capacidade de concentragdo (MELO et al., 2013).

O Servigo de Pronto Atendimento (SPA) é uma das areas mais cansativas dos
hospitais, pois exige dos profissionais condutas eficazes, rapidas e precisas da equipe que atua
para 0 bem-estar e socorro ao paciente e seus familiares. Assim, toda essa problematica
provoca esgotamento fisico e mental para os trabalhadores que prestam servigos nesse setor.
Além dos atendimentos considerados corriqueiros, as paradas cardiorrespiratorias, as
convulsbes, lesdes por arma de fogo ou arma branca, sdo ocorréncias inerentes a esse
ambiente, e expde os profissionais a presenciarem de forma rotineira o limiar entre a vida e a
morte, podendo culminar em desgaste psicoldgico (FARIAS et al., 2011).

Um estudo realizado em dois hospitais publicos de Aracaju para avaliar o nivel de
estresse da equipe de enfermagem que atua no servico de urgéncia, constatou que 70% dos
enfermeiros relataram ter ou ja terem apresentado estresse devido a rotina de trabalho e 20%
dos sujeitos utilizavam ou ja fizeram uso de psicofarmacos (PEREIRA et al., 2013).

Diante disso, é valido salientar a importancia do profissional de enfermagem que
trabalha na urgéncia e emergéncia perceba os fatores desencadeadores do estresse no seu local
de trabalho, para que ele possa ir em busca de solugbes para atenuar os problemas de
adoecimento laboral e assim, evitar a instalacdo do estresse, para proporcionar uma
assisténcia de enfermagem de qualidade aos usuarios (BEZERRA; SILVA; RAMOS,2012).
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Com base nesse contexto, ao se identificar o problema exposto, questiona-se:
Quais os principais fatores que desencadeiam estresse na equipe de enfermagem que atua no
SPA?

Manifesta-se o interesse em identificar o nivel de estresse da equipe de
enfermagem, porque a unidade de urgéncia e emergéncia é um ambiente em que 0S
profissionais estdo diariamente expostos a riscos, tanto fisicos como psiquicos, assim, as
elevadas demandas de atendimento nesse setor comprometem a qualidade de vida do
trabalhador, que pode trazer sérias consequéncias ndo sé para a sua saude, mas também para a
assisténcia de enfermagem prestada.

O tema investigado, portanto, é de fundamental importancia para a enfermagem,
uma vez que o trabalho do enfermeiro exige um alto grau de acurécia e discernimento, pois o
mesmo esta envolto diariamente de situacGes que sdo de sua total responsabilidade. Deste
modo, conhecer os fatores desencadeadores de estresse da equipe de enfermagem que atua no
SPA sera de grande relevancia, pois ird possibilitar novos aprendizados e conhecer a rotina
desses profissionais, auxiliando na compreensdo dos fatores determinantes e condicionantes.
No intuito de poder contribuir com a salude destes trabalhadores, buscando estratégias para
reduzir o indice de estresse, consequentemente, a assisténcia de enfermagem serd prestada

com mais exceléncia.
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2 OBJETIVO

Identificar os fatores desencadeadores do estresse da equipe de enfermagem que trabalha no
servigo de pronto atendimento de um hospital pablico.
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3 REVISAO DE LITERATURA

As atuais transformacgdes do mundo do trabalho acarretam consequéncias diretas
na vida e saude dos trabalhadores, de forma incisiva e, em sua maioria, negativamente. O
aumento do ritmo de trabalho implica em consumo de energia fisica e psicolégica desses
levando-os a desenvolver um quadro de estresse em sua vida pessoal e profissional
(MARTINS et al., 2014). Esse estresse, desgastes e suas consequéncias a satde do trabalhador é um
problema atual, o qual vem sendo discutido no &mbito da salde publica no Brasil e no mundo. Ha um
grande desafio no meio académico quando se trata de mensurar dimensfes subjetivas como o estresse,
esgotamento e aspectos psicossociais (SILVA, 2015).

Segundo Rissardo e Gasparino (2013) a enfermagem foi classificada, pela Health
Education Authority como a quarta profissdo mais estressante do setor publico. A diversidade
das condutas assumidas pela equipe, a responsabilidade por atitudes rapidas e eficazes muitas
vezes sem recursos suficientes, muitas vezes desenvolvem esse estresse nesses profissionais.

Profissionais de enfermagem de servicos de emergéncia dedicam a maior parte do
tempo a assisténcia direta a individuos graves, trabalnam no cuidado de suporte a vida do
paciente, estdo constantemente diante da dualidade vida e morte, situacBes que exigem
profissionais capacitados e da mesma forma os expdem a sofrimentos e riscos ocupacionais
(OLIVEIRA; MAZZAIA; MARCOLAN, 2015).

Condicdes de trabalho estressantes culminam em causar maiores impactos a satde
do individuo, neste caso, devido a sua capacidade cumulativa, com o passar do tempo quando
se busca resistir continuamente a este sofrimento prolongado, uma doenca
ligada ao estresse pode ocorrer (AVELINO, 2014).

O trabalho em saude acaba exigindo dos profissionais uma atencdo intensa e
prolongada a pessoas que estdo em situacdo de necessidade e dependéncia. Para os técnicos de
enfermagem, o contato intimo com os pacientes de dificil manejo (com doencas graves,
deprimidos, hostis e reivindicadores) e o receio de cometer erros durante o cuidado sdo fatores
adicionais de estresse crénico. Embora o diagnostico preciso da SB (Sindrome de Burnout)
seja clinico e individual, os resultados obtidos neste estudo podem ser considerados como
alerta para a instituicdo em relacdo ao adoecimento dos técnicos de enfermagem e um risco
para os demais profissionais de salde (FERREIRA; LUCCA, 2015).

O estresse ocupacional é aquele oriundo do trabalho, ou seja, € um conjunto de
fendmenos que se apresentam no organismo do trabalhador incapaz de enfrentar as demandas

requeridas pela sua ocupacao, podendo afetar sua saude e seu bem-estar (SCHIMIDT, 2013).
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As etapas do estresse dividem-se em: alarme ou alerta, na qual se caracteriza por
manifestacdes agudas, onde ao se deparar com um estimulo estressor, uma grande sobrecarga
de horménio é liberada no organismo da pessoa, deixando-o em estado de alerta, o individuo
sofre alteracdes na frequéncia cardiorrespiratoria, elevacao da pressdo arterial, entre outras. A
segunda chamada de fase de resisténcia é caracterizada quando o agente estressor for
continuo, visto que, o organismo é obrigado a manter o esfor¢co de adaptacdo. Na fase de
alerta, havendo uma persisténcia o0 organismo altera seus parametros de normalidade e
concentra a reagdo interna em um determinado 6rgdo-alvo, desencadeando a Sindrome de
Adaptacdo Local (SAL), onde ocorre a manifestacdo de sintomas da esfera psicossocial, tais
como: ansiedade, medo, isolamento social, entre outros. Ja a fase de exaustdo, ocorre quando
os estimulos estressores tornam-se crénicos e repetitivos, de forma que o organismo encontra-
se extenuado pelo excesso de atividades e pelo alto consumo de energia, ocorrendo faléncia
do oOrgdo mobilizado na SAL, o que se manifesta sob a forma de doencas orgéanicas
(OLIVEIRA et al., 2013).

Um estudo realizado por Seleghim et al. (2012) no estado do Parana identificou
que 23 (70,0%) das entrevistadas apresentavam sintomas de estresse nas fases de resisténcia e
de quase-exaustdo. Destes, quatro eram enfermeiras, representando 50,0% do total de
enfermeiras entrevistadas, e 19 eram técnicas de enfermagem, representando 76,0% das
trabalhadoras dessa categoria profissional. Todas as enfermeiras que apresentaram estresse
encontravam-se na fase de resisténcia, e das técnicas de enfermagem, 17 (68,0%) se
encontravam na fase de resisténcia e duas (8,0%) na fase de quase-exaustdo. Nenhuma
entrevistada encontrava-se na fase de alarme ou exaustdo. Independente da fase de estresse 0s
sintomas fisicos mais relatados foram o problema de memoria e o cansaco constante (100%
cada) e a sensacao de desgaste fisico (84,2%).

Nos altimos anos, os estudos sobre o estresse ganharam certa independéncia em
relacdo as demais areas do conhecimento, fazendo com que este campo de investigacdo se
tornasse distinto e com caracteristicas proprias. E importante ressaltar que tal tema esta
inserido na area da salde ocupacional e carece de compreensdo enquanto um dos aspectos
constitutivos dessa area. Também, deve-se partir da premissa de que o estresse ocupacional é
situacional, tornando importante situa-lo no atual contexto das organizacdes, considerando
para isso a natureza mutante do trabalho, a busca constante por melhor desempenho e
produtividade dos trabalhadores, o novo contrato psicolégico a que o trabalhador tem que se
submeter e 0s novos arranjos organizacionais, que visam a maiores e melhores resultados
empresariais (MAFFIA; PEREIRA, 2014).
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O estresse ocupacional, como denota o préprio nome, é gerado por fatores especi-
ficos da atividade laboral. Nesse sentido, considera-se que o trabalho € um conjunto de
atividades preenchidas de valores, intencionalidades, comportamentos e representacdes que
possibilitam ao individuo situacGes de crescimento, transformagdo, reconhecimento e
independéncia pessoal. Porém, as constantes mudancas impostas aos individuos podem gerar,
também, problemas como inseguranca, insatisfacdo, desinteresse e irritacdo (BEZERRA;
SILVA; RAMOS, 2012). Em virtude isso, 0 ambiente hospitalar, por si s6, também pode ser
considerado como um fator estressor, uma vez que possui condi¢es de insalubridade e
periculosidade em relagéo a outros tipos de servicos que sdo prestados por esses profissionais.

A demanda psicoldgica refere-se as exigéncias psicoldgicas que o trabalhador
enfrenta na realizacdo das suas tarefas, tanto de natureza psicoldgica, relacionada com o
tempo, volume de atividades e velocidade para realizacdo, como qualitativamente, como 0s
conflitos e demandas conflitantes (SCHIMIDT, 2013). Somado a tudo isso no atendimento a
salde da populacdo envolve o relacionamento interpessoal, considerado, portanto, um
potencial estressor. Esse relacionamento envolve variaveis individuais e grupais que resultam
em desgaste fisico e emocional desses profissionais (COSTA; MARTINS, 2011).

Os profissionais que atuam nos setores de urgéncia e emergéncia precisam ser
capazes de tomar decisdes em tempo habil e distinguirem quais as prioridades a serem
implementadas, avaliando o paciente de forma eficiente. No entanto, no setor de urgéncia e
emergéncia devido a dindmica intensa de atendimento, ha a exigéncia que os profissionais se-
jam ageis e objetivos, salientando que o paciente em estado grave ndo pode suportar longo
tempo de espera por tomadas de decisdes ou até falhas de conduta (MELO et al., 2013).

Outro estudo que merece destaque faz referéncia ao estresse ocupacional e ao
indice de capacidade para o trabalho, no qual foram avaliados 368 enfermeiros de um hospital
de grande porte, os quais responderam escalas que mensuravam nivel de estresse e capacidade
pra o trabalho, 23,6% dos enfermeiros apresentavam experiéncia e rotinas significativas de
estresse (NEGELISKI; LAUTERT, 2011). Do mesmo modo, pesquisa realizada por Souza
(2012) evidenciou que a maioria dos trabalhadores de enfermagem de um hospital
universitario encontrava-se em situacao estressante (67,2%). Ainda, pesquisa realizada por
Bortolotto (2014) indicou que 73% da equipe de enfermagem de um hospital universitario
estava com o cortisol elevado.

Segundo Farias et al. (2011), os profissionais da enfermagem que estdo lotados
nos setores de emergéncia e urgéncia sdo vencedores quando se fala em estresse, pois estéo

ligados diretamente & doenga, a dor e a morte. Convivendo continuamente com inumeros
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sentimentos que os levam ao estresse e desgaste fisico e mental, tendo que prestar assisténcia
com qualidade num espaco fisico que muitas vezes é desconfortavel e frio.

No ano de 2013, tese apresentada por Dalri, com amostras de enfermeiros da
emergéncia do Hospital de Clinicas de Ribeirdo Preto, demostrou que quase 30% da amostra
estudada referiram o relacionamento entre enfermeiros e entre equipes como sendo muitas
vezes “‘estressante” e 22% afirmam que o relacionamento com a chefia é sempre estressante.
Portanto, as diversas situacdes desfavoraveis criadas para os trabalhos, especificamente para a
enfermagem, geram desgaste emocional diante da atividade de trabalho e do convivio com
situagdes de dor e morte, desencadeando sofrimentos para o enfermeiro diante do seu conflito
com a organizagao do trabalho (AVELINO et al., 2013).

As Unidades de Emergéncia (UE) estdo inseridas no sistema de saude brasileiro
como um local onde os usuarios procuram solugcdo para as suas necessidades de salde, sejam
elas emergenciais ou ndo. Nessa perspectiva, observa-se que a procura por essas unidades, por
vezes, ocorre em detrimento das unidades de atencdo bésica e esta relacionada as distor¢des
do sistema de salde vigente (MORAIS; MELLEIRO, 2013).

Quanto aos recursos fisicos insuficientes, o trabalho do enfermeiro é muito
afetado, uma vez que é o responsavel por alocar os pacientes nos espacos disponiveis,
analisando a necessidade de cada um e suprindo-as conforme possivel. Além disso, cada
remanejamento feito com os pacientes tem que levar em consideracao a distribuicdo da equipe
de enfermagem (ZANDOMENIGHI et al., 2014).

A constatacdo desses riscos a saude desperta a necessidade de atencdo especial
por parte das instituicGes, sindicatos e 6rgdos de fiscalizacdo do trabalho. O trabalho por si é
apenas coparticipante na génese de doencas mentais, com isso, € importante ressaltar que
caracteristicas do processo saude-doenca do trabalhador e aspectos da personalidade do
sujeito influenciam particularmente no surgimento da SB (SILVA, 2015).

Vale dizer que, a concepcdo acerca dos riscos ocupacionais que permeia o
trabalho da enfermagem é fundamental para se compreender a relacdo do processo saude-
doenca do trabalhador e, a partir disso, elaborar medidas que busquem melhorar as condicdes
laborais, objetivando, assim, promover a salde e prevenir agravos, como também controle e
diminuicdo/eliminacdo dos riscos e dos problemas de saude do pessoal de enfermagem
(SOUZA et al.,2012).

Nesta acepcdo, por ter uma autoridade o enfermeiro, como membro responsavel
pela equipe de enfermagem, deve estimular o pensamento critico e reflexivo, favorecendo a

elaboracgdo e aplicabilidade de modelos e teorias que se adequem melhor as condi¢des em que
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sua equipe ira trabalhar. Levando em consideragdo, quando se trata de servigos de urgéncia e
emergéncia, os quais o enfermeiro deve atuar com agilidade, competéncia e eficacia, visando
um cuidado holistico e permeado por bons relacionamentos interprofissionais (MARIA;
QUADROS; GRASSI, 2012).

Assim sendo, para a articulacdo da enfermagem, faz-se necessario que o servico
proporcione condicdes de trabalho adequadas, dispondo aos profissionais alternativas que 0s
motivem para o trabalho, promovendo uma maior dedicacdo ao trabalho e, por conseguinte,
um melhor atendimento a populagdo, para isso, faz necessario manter boas relagdes com os
colegas de trabalho, assim como demonstrar 0 quanto € importante o seu trabalho para
sociedade, e oferecer uma remuneracdo adequada (MENDES et al.,2013).

A expressdo burnout foi utilizada pela primeira vez por Hebert Freudenberger,
médico psicanalista que descreveu essa sindrome como um sentimento de fracasso e exaustdo
causado por um excessivo desgaste de energia e recursos. Freudenberger, concluiu seus
estudos em meados dos anos 70, acrescentando em sua definicdo comportamentos de fadiga,
depresséo, irritabilidade, aborrecimento, sobrecarga de trabalho, rigidez e inflexibilidade
(LOPES; GARCIA, 2012).

A sindrome do esgotamento profissional ou SB (Sindrome de Burnout) surge
como consequéncia grave do estresse, despertou a atencdo do Ministério do Trabalho e foi
classificada como motivo de afastamento, reconhecida pelo Ministério da Previdéncia Social
e com registro na Classificacdo Internacional de Doencas (CID). Tais afirmativas mostram o
reconhecimento do estresse, suas consequéncias, sua magnitude e transcendéncia para a saude
coletiva (SILVA, 2015).

Diante do exposto, € sustentada a necessidade de que determinado problema de
salde, causado pelo estresse excessivo, pode conduzir as consequéncias que influenciam
diretamente a vida pessoal e profissional, como a SB. A sindrome pode predispor enfermeiros
a piores condicdes de saude, favorecendo ao circulo vicioso, o que pode conduzir a ma-
qualidade do atendimento ao paciente, e aumento dos custos organizacionais (AYALA;
CARNERO, 2013).

Em um estudo realizado por Oliveira (2015), mostrou que apesar da dupla jornada
ser apontada por pequena parcela dos enfermeiros para seu estado depressivo, 52,2% dos
enfermeiros se submetia a dupla jornada, cumpria mais de 60 horas de trabalho semanais,
havia forte influéncia desse fator no desenvolvimento da sintomatologia, embora o0s
entrevistados ndo conseguissem relacionar tais aspectos. Observa-se que 11,3% dos

entrevistados relacionou seu estado emocional atual com a desvalorizagdo e falta de
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reconhecimento, sendo estes itens considerados importantes fatores para a presenca da

sintomatologia depressiva entre eles.
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4 METODOLOGIA

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo descritivo e transversal, com abordagem quantitativa. A
pesquisa do tipo descritiva busca encontrar a frequéncia com que um fato ocorre, bem como
sua natureza, suas caracteristicas, causas e suas possiveis relacbes com outros fatos. Portanto,
para a coleta de dados, utiliza-se de técnicas especificas, dentre as quais se destacam a
entrevista, o formulario, o questionario, o teste e a observacdo (PRODANOV; FREITAS,
2013). Complementarmente Polit e Beck (2011) completam que o delineamento de estudo
transversal envolve coleta de dados em determinado ponto do tempo, como no caso desta
pesquisa.

Os estudos de abordagem quantitativa caracterizam-se pelo emprego da
quantificacdo tanto nas modalidades de coleta de informacGes quanto no tratamento delas por
meio de técnicas estatisticas (RICHARDSON et al.,2011).

4.2 Local e periodo de realizacdo do estudo

O local da pesquisa foi em um hospital pdablico e de ensino, de médio porte,
localizado na regido oeste do municipio. Oferece atendimento ambulatorial, de internagao,
urgéncia e servico auxiliar diagnostico e terapia (SADT), todos conveniados pelo Sistema
Unico de Satde (CNES, 2011). Além do Centro Cirdrgico, a instituicio possui quatro alas,
sendo elas: Ala A, destinada a pacientes obstétricas; Ala B, destinada a clinica geral; Ala C,
destinada a pacientes em pré e pos-operatorio e a Ala de Pediatria.

O estudo foi realizado em um hospital de médio porte do interior do Piaui, durante
0 periodo de dezembro de 2016 a novembro de 2017, da cidade de Picos-PIl. O referido
municipio esta localizado na regido centro-sul do Estado e possui uma populacédo residente
estimada de 76.544 habitantes, além da populacdo flutuante advinda dos municipios da
macrorregido que trafega diariamente pela cidade (Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica, 2015). O referido hospital foi escolhido em virtude de ser a principal referéncia de
salde de nivel secundéario para a cidade de Picos como também para a macrorregido e mais
dois Vales: Sambito e Canindé, sendo o mesmo porta aberta, 0 que acarreta ainda mais o

aumento do fluxo de pacientes.
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O SPA ¢ considerado uma das portas de entrada dos pacientes no hospital,
destinado a receber pessoas em situacdes de urgéncia e emergéncia. Neste setor, € realizada a
classificacdo de risco para atender aos usuarios de acordo com as suas necessidades de saude,
por ordem de prioridade em consonancia com o protocolo de Manchester.

Em relagdo ao quadro de funcionarios no SPA adulto, onde foi realizado a coleta
do estudo, sdo alocadas em cada plantdo 2 enfermeiros 24 horas e 4 técnicos de enfermagem
24 horas para atender a demanda.

4.3. Populagéo e amostra

A populagdo deste estudo foi constituida de 19 técnicos de enfermagem e oito
enfermeiros que trabalham no servigco de pronto atendimento, destinado a pacientes adultos,
distribuidos nos trés turnos de trabalho. Assim, a amostra foi equivalente a populagéo, que
atenderam ao seguinte critério de incluséo: estar exercendo a atividade profissional no periodo
de coleta de dados. Desta forma, foram excluidos do estudo aqueles que estavam de licenca,
em periodo de férias ou que ndo quiseram participar. Ressalta-se que ndo houve perdas

amostrais durante a realizagdo do estudo.

4.4 Coleta de dados

Os dados foram coletados no periodo de maio a junho de 2017, mediante o uso de
um instrumento estruturado autoaplicavel (APENDICE A) que continha questdes relacionadas
ao perfil sdcio-ocupacional, fatores estressores e sintomas autorreferidos sobre estresse
ocupacional, que era entregue diretamente aos trabalhadores no momento da abordagem e
devolvidos no prazo maximo estipulado pela pesquisadora de 20 dias.

Para conseguir contemplar todo o grupo amostral, solicitou-se a coordenacao de
enfermagem a escala mensal de trabalho dos profissionais, de modo que as visitas da
pesquisadora foram agendadas conforme fossem sendo atingidos o quantitativo de
trabalhadores daquele dia e turno. Antes de dar inicio as coletas, o coordenador do setor do
hospital em que foi realizada a pesquisa foi informado sobre a importancia da mesma e sua
contribuicdo para a saude dos trabalhadores. Além disto, os entrevistados foram previamente

informados sobre o instrumento de coleta de dados, esclarecendo todas as suas davidas.
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4.5 Analise dos dados

Os dados obtidos foram organizados pelo Sistema Microsoft Office Excel 2010 e
logo ap6s tabulados e analisados pelo mesmo programa. A apresentacdo dos resultados se deu
a partir da organizacdo de tabelas e figuras, com apresentacdo das frequéncias relativa e
absoluta, bem como a realizacdo da estatistica descritiva, medidas de tendéncia central e
dispersdo, quando convenientes, além de discutidos de acordo com a literatura pertinente.

4.6 Aspectos éticos

O presente estudo foi encaminhado ao Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal Piaui- UFPI, e obteve parecer favoravel com o nimero do CAAE:
61411316.3.0000.8057 (ANEXO A). Foram respeitados todos 0s aspectos éticos necessarios
ao correto encaminhamento e conclusdo da pesquisa, resguardados o0s preceitos de
privacidade e confidencialidade dos dados utilizados atendendo as recomendacbes da
Resolucdo n°. 466/2012 do Conselho Nacional de Saude (CNS) que fala sobre Diretrizes e
Normas Regulamentadoras de Pesquisa envolvendo Seres Humanos do Ministério de Saude
(BRASIL, 2012).

Os profissionais que concordaram em participar da pesquisa receberam o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido- TCLE (APENDICE B) contendo informag@es detalhadas
sobre o estudo, a liberdade para ele desistir a qualquer momento, a garantia do anonimato e,
ainda, que o estudo ndo trard nenhum prejuizo ou complicacdes para 0s participantes
(BRASIL, 2012). Foram reproduzidas duas vias do termo, em que uma ficou com o
pesquisador e a outra com o participante. Em relagdo o0s riscos, o preenchimento deste
instrumento teve como implicacdo, risco de ordem psicolégica, que consiste no
constrangimento ao responder as perguntas. Mas, para contornar este constrangimento o
participante teve total liberdade para respondé-lo em casa para que pudesse se sentir 0 mais
confortavel possivel, como também ter garantido total sigilo nas informacdes coletadas.

Quanto aos beneficios, o estudo ndo traz beneficio direto aos participantes, no
entanto, pode vir a contribuir na promoc¢édo da saude do trabalhar da equipe de enfermagem
que atua no servi¢o de pronto atendimento, com o propésito de compreender comportamentos
e quais os principais fatores que causam estresse a este publico e, a partir disso, programar

estratégias tanto para os profissionais quanto para o responsavel pelo setor em que atuam na
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tentativa de reduzir o estresse e contribuir para uma melhor qualidade na assisténcia de

enfermagem, bem como melhoria na qualidade de vida do trabalhador.
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5 RESULTADOS

Participaram da pesquisa 27 profissionais da equipe de enfermagem, destes 8
eram enfermeiros e 19 técnicos de enfermagem que atuam no Servico de Pronto Atendimento
(SPA) de um hospital publico na regido sul do Estado do Piaui.

Em relacdo as caracteristicas sdcio-profissionais, verificou-se que a maioria 15
(55,5%) era do sexo feminino, apresentando uma frequéncia maior de solteiros 12 (44,4%) e
casados 10 (37,0%). Quanto a faixa etéria, 10 participantes (37,0%) apresentam entre 20 e 30
anos de idade (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo das caracteristicas sdcio-profissionais dos trabalhadores de
enfermagem. Picos, PI, Brasil, 2017. (n= 27).

VARIAVEL N %
Sexo
Feminino 15 55,5
Masculino 12 44 4

Idade (anos)

20-30 10 37,0
31-40 7 25,9 x*= 6,75
41-50 7 25,9 s*=2,872281
>50 3 11,1
Estado civil
Solteiro 12 44 4
Casado 10 37,0
Divorciado 1 3,7
QOutros 4 14,8
Categoria profissional
Enfermeiro 8 29,6
Técnico de 19 70,3
enfermagem

FONTE: dados da pesquisa.
*% - Média; *s - Desvio padrdo.

Quanto as caracteristicas relacionadas a atividade laboral, a maioria dos
profissionais atuam nessa profissdo ha mais de 4 anos, somando um total de 21 (77,7%),
sendo que especificamente no setor da urgéncia 16 (59,2%) atua ha mais de 3 anos. Em

relacdo as horas trabalhadas por dia, 26 (96,3%) relataram que trabalham de 12 a 24 horas por
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dia, possuindo um intervalo de 3 horas para descanso durante cada plantdo, sendo assim, o
esgotamento profissional é representado pelo excesso de atividades causando o cansago e
estresse, além disso, aproximadamente 13 participantes (48,0%) afirmaram ter outro vinculo
empregaticio que ocorre pelo fato de ter baixos salarios e a consequente necessidade de ter
outras rendas, e surge como resultados cargas horarias maiores e que causam mais desgastes
na salde. Junto as condicBes de trabalho, existe também a desvalorizacdo e precarizagdo do
trabalho, que pode levar a busca por outros empregos e, consequente sobrecarga fisica.
Quando questionados sobre a satisfagdo com o cargo que ocupam dentro da
instituicdo que foi realizada a pesquisa, as respostas foram majoritariamente que estéo
satisfeitos, assim, 26 (96,3%) relataram que se sentem realizados. Embora todos tenham se
mostrado satisfeitos com o setor em que trabalham dentro da instituicdo, 20 (74,0%)
reportaram que ha insatisfacdo em relacdo ao salario e que sentem que a profissdao &

desvalorizada, como mostra a Tabela 2.

Tabela 2 - Caracteristicas relacionadas a atividade laboral. Picos, PI, Brasil, 2017. (n= 27).

VARIAVEL N %

Tempo de atuacdo na

enfermagem
<lano 1 3,7
1-2 anos 3 11,1 X*=6,75
3 anos 2 7.4
>4 anos 21 77,7

Tempo de trabalho no

setor de urgéncia

<1 ano 4 14,8

1-2 anos 7 25,9 x*=9
>3 anos 16 59,2

Quantidade de
horas/dia trabalhadas
no setor
8 horas 1 3,7
8-12 horas 0 Mo*= 12-24 horas

12-24 horas 26 96,3
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Numero de vinculos
empregaticios atual
1 14 51,8 Mo* =1
2 13 48,1
Satisfacdo com o cargo

gue ocupa
Sim 26 96,3
Néo 1 3,7

Satisfacdo com o

salario
Sim 7 25,9
Nao 20 74,0

Satisfagdo em relagéo
ao setor que trabalha
Sim 27 100

Néo 0

FONTE: dados da pesquisa.
x* - Média; Mo* - Moda.

No que se refere aos resultados sobre os fatores que mais causam estresse no local
de trabalho, a grande demanda do setor foi a resposta mais repetida pelos participantes, sendo
citada 24 vezes, seguida pelo ambiente fisico e a sobrecarga do trabalho, com 19 e 17
respostas, respectivamente, conforme representado na figura 1. Os profissionais relataram que
aléem desses fatores questionados existem mais problemas que geram o estresse, como por
exemplo, a falta de recursos materiais que interferem no atendimento e que, por muitas vezes,
sdo cobrados pelos pacientes, pois € quem estdo em contato direto com os mesmo. Além
disso, pode-se perceber que os ritmos intensos e as longas jornadas de trabalho podem vir a
contribuir para o desgaste fisico e mental desses profissionais causando problemas no seu
local de trabalho e na assisténcia. A urgéncia € um setor em que o profissional tem pouco
tempo para descanso e deve ser agil e preciso nos procedimentos, sendo um fator a mais para
ocasionar o cansaco da equipe.

Além disso, é valido ressaltar que a inexisténcia de organizacdo da rede, a Rede
de Urgéncia e Emergéncia (RUE), por exemplo, é um fator que contribui para a dificuldade
do servico, pois quando ndo existe uma rede estabelecida algumas instituicdes de saude
acabam por se tornarem superlotadas, o que ocasiona varios problemas, sendo um deles o

aumento da demanda de atendimentos e a sobrecarga de trabalho para as equipes do pronto
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atendimento. A RUE é uma rede que atende problemas de urgéncia e emergéncia,
considerando vérios fatores como perfil epidemioldgico e demografico por exemplo. Desse
modo, a organizacio das Redes de Atencdo as Urgéncias e Emergéncias no Sistema Unico de
Saude (SUS), mais do que uma prioridade, € uma necessidade, intervindo de forma
organizada e efetiva sobre tais doencas e agravos (BRASIL, 2011).

O que foi possivel perceber é que o fator menos influente foi a elaboracdo de
normas e rotinas e o enfrentamento de mortes dos pacientes, com frequéncia de apenas trés

respostas cada.

Figura 1 — Fator estressor no trabalho. Picos, PI, Brasil, 2017. (n*= 27).
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FONTE: dados da pesquisa.

* Os resultados apresentados no grafico excedem a quantidade de profissionais pesquisados,
pois 0s sujeitos da pesquisa deram mais de uma resposta as questdes.

A figura 2 apresenta os sintomas mais presentes, onde foi possivel perceber que o
sintoma relacionado ao estresse ocupacional mais frequente foi o cansagco constante, por

aparecer como o fator mais citado pelos participantes, relatando que o tempo para descanso é
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praticamente inexistente, pois ndo h& tempo para se ausentarem do setor devido as multiplas
intercorréncias que chegam ao hospital, sendo a maioria delas necessario uma assisténcia
rapida. A dor lombar também esté entre os fatores que mais causam o estresse, isso se da pelo
seu posicionamento durante os procedimentos, pois realizam procedimentos repetitivos com a
postura inadequada o que pode causar disturbios musculoesqueléticos.

O cansagco constante também é um fator que pode ter repercussdo negativa na
salde desses profissionais, estes sdo expostos a riscos de diversas maneiras a todo 0 momento
e em muitas situacfes estdo tdo exaustos que esses riscos podem passar despercebidos e se
tornarem mais possivel o seu acontecimento. Plantdes com superlotacdo no setor, com
demanda excessiva, falta de recursos materiais, relacdo com a equipe muitas vezes sao
desgastantes e fazem com que o profissional sinta-se mais cansado, por ter que realizar suas
tarefas em situacdes desfavoraveis, muitas dessas situacbes acabam que por provocar
sofrimento psicoldgico, que pode comprometer a salde do profissional e a assisténcia

prestada.

Figura 2 — Sintomas relacionados a rotina do trabalho. Picos, PI, Brasil, 2017. (n*= 27).
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FONTE: dados da pesquisa.

* Os resultados apresentados no grafico excedem a quantidade de profissionais pesquisados,
pois 0s sujeitos da pesquisa deram mais de uma resposta as questées.
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Assim pode-se verificar que esses profissionais ficam expostos a situagdes que
cooperam para o desenvolvimento de estresse ocupacional devido essa rotina, podendo causar

danos fisicos, psicolégicos e sociais na equipe.
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6 DISCUSSAO

Os resultados encontrados neste estudo demonstram que, no que diz respeito as
caracteristicas sociodemograficas a maioria dos profissionais de enfermagem é do sexo
feminino. Este achado é constatado pela literatura através de estudos de delineamento
metodoldgico semelhante, como os de Avelino et al. (2013), Kirhhof et al. (2016), Freire et al.
(2016) e Kolhs et al. (2017), cujos percentuais variam de 60 a 97% em relacdo a prevaléncia
do sexo feminino nas amostras. Este fato pode ser considerado uma caracteristica da
profissdo, cuja historia aponta para uma profissdo exercida por um alto nimero de mulheres.

Sobre esta assercdo, Freitas et al. (2015) afirmam que nas mulheres o estresse
ocorre com maior frequéncia, em virtude da sobrecarga de tarefas caracteristicas do mundo
feminino, pela dupla ou tripla jornada de trabalho. Se este fator for aliado a idade adulta,
estado civil casado e a presenca da responsabilidade com filhos, atuam como indicadores de
sobrecarga, pelo acimulo das funcdes intrafamiliares corroborando para os indices de estresse
aumentados nesta populagéo.

Kirhhof et al. (2016) ressaltam ainda que quando estes fatores sdo somados as
condicdes inadequadas de trabalho, aos baixos salarios, ao nimero reduzido de profissionais,
a exposicdo a riscos, além das exigéncias no trabalho, também sdo fatores de risco para
desenvolvimento do estresse.

Como visto, a feminizacdo é uma caracteristica forte entre os profissionais da area
da saude, ultrapassando 90% das vagas ocupadas entre os trabalhadores. A equipe de
enfermagem pode ser citada com um destes casos, onde é composta em sua maioria por
mulheres. No entanto, atualmente tem-se observado um novo cenério, visto também neste
estudo uma crescente presenca de homens na equipe de enfermagem (SANTOS et al., 2017b).

Em relacdo a idade, observa-se que a faixa etaria compreendida entre 20 e 40 anos
representa 62,9% da amostra, 0 que caracteriza uma amostra de adultos jovens. Essa
caracteristica também pode ser encontrada nos estudos de Freitas et al. (2015), que obtiveram
prevaléncia de faixa etaria entre 20 e 40 anos e Avelino et al. (2013), que encontraram idades
entre 24 e 30 anos.

O estudo de Santos et al. (2017a), reafirma este achado, ponderando que a média
de idade dos profissionais de enfermagem entrevistados encontra-se no ciclo adulto jovem.
Dessa forma, a literatura identifica pequenas variacdes entre as médias de idade, corroborando
que o trabalho de enfermagem nas instituicbes hospitalares é realizado em sua maioria por

adultos jovens.
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No que diz respeito ao estado civil, cujos resultados demonstram que ha
prevaléncia do estado civil solteiro, os achados de Avelino et al. (2013) ao estudar uma
populacdo semelhante, corroboram com o presente estudo. J& no tocante a categoria
profissional, este estudo mostrou que mais de 70% da amostra é composta por técnicos de
enfermagem. Esta categoria profissional também mostra presenca relevante no estudo de
Santos et al. (2017a), que constatou que a maioria dos profissionais de enfermagem pertence a
categoria de técnico de enfermagem, com tempo de profissdo e de atuacdo na instituicdo de
até 10 anos.

Ainda de acordo com Santos et al. (2017a), o trabalho de enfermagem no Brasil
possui uma representacdo equivalente a 20% de enfermeiros e 80% de técnicos e auxiliares.
Esta condicdo ndo é considerada uma situacao favoravel pelos autores. Isto porque os técnicos
e auxiliares tendem a oferecer menos auxilios em situac6es mais complexas. Apesar disso, €
comum ter técnicos para fazer as atividades basicas sob supervisdo dos enfermeiros, uma vez
que estes possuem diversas atribuicdes, deixando de exercer funcdes mais primarias. Entao,
considera-se importante que haja a mesma propor¢do de profissionais de enfermagem nas
instituicOes, de acordo com cada categoria profissional.

Convém salientar que, segundo Veloso et al. (2016), os técnicos de enfermagem
tendem a apresentar em maior propor¢do sintomas de ansiedade se comparados com o
profissional enfermeiro. Esta situacdo pode ser explicada pela propria divisdo social do
trabalho na Enfermagem, na qual os profissionais de nivel técnico sdo responsaveis pela
execuc¢do da maioria dos procedimentos que demandam maior desgaste fisico. Além disso, as
relagcBes hierarquicas e de poder existentes nas equipes de profissionais de salde também
podem contribuir para um maior desgaste emocional dessa categoria.

Com relacdo as caracteristicas da atividade laboral, obteve-se uma maioria de
profissionais que atuam na profissdao ha mais de 4 anos, que é observado também por Freitas
et al. (2015), cujo tempo de trabalho variou entre trés a 10 anos e Kolhs et al. (2017), onde o
tempo de atuacdo no setor de urgéncia e emergéncia, ficou entre 1 a 10 anos.

No estudo de Avelino et al. (2013) a maioria dos entrevistados contava com 1 a 2
anos de experiéncia profissional na area. Santos et al. (2017a) apontam que em seu estudo, as
instituicbes possuem profissionais que podem ser considerados novos e outros experientes,
variando entre 6 e 17 anos de atuacdo, consolidando uma troca de experiéncias e
conhecimentos.

Sobre a diferenca de tempo de experiéncia encontrada na literatura, Santos et al.

(2017a) mencionam que esta variagdo no tempo de atuacdo pode ser explicada pela alta
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rotatividade de profissionais entre os hospitais, tendo em vista que estes estdo sempre
buscando melhores condigdes laborais e financeiras.

Em relacdo a predominéancia de carga horéaria diéria caracterizada em sua maioria
por regimes de plantbes e a afirmacdo de outro vinculo empregaticio relatados pelos
entrevistados, Veloso et al. (2016) asseveram que multiplos vinculos empregaticios e maior
tempo de trabalho na instituicdo sdo apontadas como fatores que favorecem a exaustdo
emocional dos profissionais de enfermagem de urgéncia e emergéncia. Ressaltam ainda que o
estresse organizacional aliado ao baixo apoio social no trabalho configura-se como preditores
de desordens mentais nesses profissionais.

Ueno et al. (2017) relatam que para muitos profissionais, a busca por outros
vinculos empregaticios deve-se a situacdo econdmica e aos baixos salarios da area da
Enfermagem. No entanto, ao exercer varias fungbes ao mesmo tempo e ter mais de um
vinculo empregaticio pode causar cansagco e possiveis erros, ja que o estresse fisico e
emocional pode ser consequéncia da somatoria desses eventos.

Santos et al. (2017a), ao analisar profissionais de enfermagem que possuem outro
emprego, observaram grande chance de estresse na populacdo estudada, visto que esta
categoria € composta em sua maioria por mulheres, e consideram também suas tarefas
domésticas como outra atividade laboral, sem remuneracdo, aumentando portanto, a
exposicdo ao sofrimento no trabalho, em decorréncia do aumento da sobrecarga. Com base
nesta constatacdo, infere-se que a dupla jornada de trabalho pode se tornar um fator de risco
ocupacional devido ao cansaco fisico e mental provenientes das varias horas de trabalho.

Mesmo que a maioria dos profissionais tenha respondido que possui apenas um
emprego, Freire et al. (2016) afirmam que as longas jornadas de trabalho, o trabalho noturno,
em conjunto com os afazeres domésticos, podem ser exaustivos, podendo acarretar problemas
tanto de ordem fisica, quanto psiquica.

Em seu estudo, Freire et al. (2016) demonstram ainda que, no geral, 0s
profissionais de enfermagem estdo satisfeitos com seu trabalho no hospital 16cus da pesquisa,
0 que leva a discussdo dos dados referentes a satisfacdo com o cargo que ocupa, o salario e
satisfacdo com o setor que trabalha, investigados neste estudo, que apontam que todos estdo
satisfeitos com o cargo que ocupam e com o setor em que trabalham, no entanto, mostram-se
insatisfeitos em relacdo ao salario, percebendo portanto, a desvalorizacdo da profissao.

Em referéncia ao achado gostar do seu trabalho, os resultados também foram

considerados satisfatorios no estudo de Santos et al. (2017b). A remuneracdo foi citada na
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maioria das publicacBes sobre o estresse e 0s baixos salérios, referidos por profissionais de
Enfermagem hospitalar no estudo de Ueno et al. (2017).

Kolhs et al. (2017) presumem que a elevada carga de trabalho, o ritmo acelerado e
a baixa remuneracdo dos profissionais constituem um fator de sofrimento. Portanto, isso
acaba gerando cargas elevadas de trabalho e o nivel fisico e psiquico dos usuarios resulta em
cansaco fisico e estresse para o trabalhador. Em pesquisa com a equipe de enfermagem,
considerou-se a sobrecarga de trabalho e pressdo psicolégica do ambiente de trabalho
desgastantes, pois vivenciam situacdes muitas vezes insuportavel e insustentavel, fazendo
com que desenvolvam estratégias defensivas como a fuga e o afastamento para diminuir o
sofrimento.

Neste sentido, o estudo de Santos et al. (2017b) identifica-se uma situacao
semelhante as encontradas no presente estudo, no que se trata da percepg¢do de uma dicotomia,
pois a0 mesmo tempo em que os profissionais de enfermagem avaliam como negativos
diversos aspectos do trabalho, também entendem o trabalho como sendo algo prazeroso e
gratificante, evidenciado quando questionados sobre a satisfagdo com o seu trabalho. A
manifestacdo desse sentimento pode ser apresentada através da perspectiva de que €
importante fazer aquilo que se gosta, sendo possivel inferir que trabalhadores satisfeitos,
comprometidos com o seu trabalho tendem a ser mais felizes e motivados, pois existem
fatores extrinsecos ao processo de trabalho, ou seja, ha outras fontes de motivagédo envolvidas.

Os hospitais sdo locais de aglutinacdo de pacientes acometidos de diferentes
problemas de saude, por trabalhadores diversos, no qual a emergéncia implica no agir
imediato, onde existe ainda a pressao pela rapidez, agilidade nas a¢des de cuidado, eficiéncia,
pontualidade e regularidade relacionada a alta demanda de trabalho e a corrida em beneficio
da vida. A complexidade dos inumeros procedimentos, a responsabilidade na tomada de
decisdo, os acidentes de trabalho, o trabalho por turno, e o contato com o sofrimento dos
familiares fazem da enfermagem uma das profissdes que mais enfrenta riscos de adoecimento
de natureza fisica, quimica, biolégica e psiquica, que culminam em situacdes de sofrimento e
doencas, sdo elementos que devem ser investigados para avaliacdo dos riscos de adoecimento
ocupacional (KOLHS et al., 2017).

Com base nestas afirmacdes, no que se refere aos fatores estressores no trabalho,
observa-se neste estudo que as variaveis mais citadas foram a grande demanda do setor, as
condicBes do ambiente fisico e a sobrecarga do trabalho, sendo citados ainda a falta de
recursos materiais, 0s ritmos intensos e as longas jornadas de trabalho. A sobrecarga de

trabalho esta relacionada com a grande demanda do local da pesquisa, pois € um hospital de
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referéncia para toda a regido, sendo assim, atende diversos municipios o que causa a
superlotacdo e grande demanda para os profissionais, isso consequentemente afeta o tempo
minimo para realizar cada procedimento, o profissional tem que prestar assisténcia rapida por
se tratar do setor de urgéncia.

Corroborando esses dados, o estudo de Simdes, Otani e Siqueira Junior (2015)
aponta que a infraestrutura para o trabalho, com espaco fisico inadequado para a realizacéo
das atividades assistenciais, com falta de recursos materiais e humanos, propicia tensoes e
conflitos que se manifestam de forma intensa e estressante sobre os profissionais da unidade,
mais especificamente sobre a enfermagem. Assim, pode-se inferir que a deficiéncia de
recursos humanos e materiais configuram-se como condi¢es improprias para o trabalho e
ameaca a saude dos trabalhadores que atuam nos servicos hospitalares de urgéncia.

Kolhs et al. (2017) apontam que na area de trabalho da enfermagem, as jornadas
de trabalho séo exaustivas e constantes de plantdes e sobrecarga de tarefas, seja de recursos
materiais ou humanos, além de conviverem com o sofrimento e a dor alheia. O trabalho da
enfermagem brasileira acontece, muitas vezes, sob condicdes precarias de recursos humanos e
materiais, baixos salarios, ambiente insalubre e extensas horas dedicadas ao trabalho, que, na
maioria das vezes, ndo oferece sequer local apropriado para descanso gerando assim o
estresse (AVELINO et al., 2013).

Compreende-se no entanto, que os fatores estressores no ambiente de trabalho tém
diferentes graus de impacto na vida dos trabalhadores, visto que dependem do tipo de
personalidade de cada individuo e do efeito cumulativo de varios outros fatores estressores
vivenciados anteriormente e também nas suas relacbes externas ao trabalho (SIMOES;
OTANI; SIQUEIRA JUNIOR, 2015).

Visto isso, 0s sintomas mais apresentados pela amostra desta pesquisa foram os de
ordem fisica, como o cansaco, as dores musculares, lombalgia e cefaleia. Kogien e Cedaro
(2014), fundamentam esta ocorréncia defendendo a teoria de gque trabalhos de alta exigéncia
sdo maiores desencadeadores de patologias, por se caracterizar pela presenca de altas
demandas associadas a baixos niveis de controle sobre a atividade laboral. Quando os
trabalhadores vivenciam uma sobrecarga de trabalho e apresentam pouco controle sobre como
executa-las, ao longo do tempo experimentam elevado nivel de excitacdo fisioldgica e
aumento da tensdo sobre os sistemas nervoso e cardiovascular. Se esse quadro persiste por
periodo muito longo e o individuo ndo consegue reduzir as demandas laborais, seu organismo

inicia um processo de desgaste e perda da homeostase interna. O trabalho de alta exigéncia,
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caracterizado por baixo controle e alta demanda, é o que predispde o trabalhador ao
adoecimento fisico e mental.

Para Veloso et al. (2016), a complexidade de um servigo de urgéncia e emergéncia
aliada a gravidade da clientela que ali aporta e a constante imprevisibilidade dos
acontecimentos fazem com que o ambiente seja permeado de instabilidade. Ademais, o0
ndmero excessivo de pacientes, a escassez de recursos, a sobrecarga da equipe de
enfermagem, o nimero insuficiente de profissionais na area de salde, a fadiga e a falta de
valorizagé@o dos profissionais envolvidos séo fatores que contribuem para o desenvolvimento
de agravos a salde psicossocial dos trabalhadores desses servigos.

Os estudos consultados para esta discussdao apontam de forma superficial para a
ocorréncia de distarbios de ordem fisica, demonstrando a prevaléncia de disturbios de ordem
psicologica/mental. Sim@es, Otani e Siqueira Junior (2015) descrevem o0s problemas
vivenciados pelos profissionais que atuam nessas unidades, como 0 estresse continuado,
sinais evidentes de esgotamento, cansaco, frustracdo no seu cotidiano de trabalho e apontam
que a enfermagem apresenta maior indice de desvalorizagdo do trabalho, apresentando
desgaste fisico e emocional.

De acordo com Scholze et al. (2017), entre as principais repercussdes aos agentes
estressores no trabalho, tém-se o absenteismo, insatisfacdo laboral, acidentes de trabalho,
diminuicdo da qualidade de vida, problemas cardiovasculares, distirbios psiquicos menores, e
também ocorre um declinio do desempenho do trabalhador, que impacta a qualidade do
cuidado. O estresse € desencadeado no trabalhador quando ele ndo consegue manter o
controle sobre sua prética, podendo apresentar um trabalho de alta exigéncia ou passivo, que
converge para o0 adoecimento ou para o distanciamento de suas atividades laborais,
respectivamente.

Avelino et al. (2013) afirmam que em situacBes em que a organizacdo e 0
conteldo do trabalho sdo desfavoraveis e aumentam o risco de agravar a sua saude, 0S
trabalhadores dos setores de urgéncia e emergéncia estdo sujeitos a maior sofrimento
psiquico, uma vez que lidam frequentemente com a dor e o sofrimento do outro, tanto pela
natureza do cuidado prestado as pessoas em situacfes de riscos como pela divisdo social do
trabalho em hierarquia presentes na equipe de saude.

As limitacGes de recursos disponiveis e condicdes de trabalho inadequadas para o
atendimento podem gerar desmotivacao, sobrecarga fisica e psiquica aos trabalhadores. Além
disso, podem interferir diretamente na qualidade da prestacdo do servigo. Dessa forma,

investimentos para melhoraria dessas condigbes representam, sem dudvida, um passo
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importante para possibilitar a satisfacdo dos profissionais com o trabalho, bem como a
qualidade do cuidado em emergéncia (SANTOS et al., 2017D).

Faz-se necessario, portanto, debater acerca das condicGes de trabalho as quais 0s
profissionais das unidades de atendimento de urgéncia e emergéncia estdo expostos,
objetivando agfes que previnam ou minimizem os problemas. Entre as medidas propostas,
estdo as estratégias individuais de mudancgas de comportamento e, principalmente, mudancas
organizacionais ou coletivas, necessarias para controlar o estresse e proporcionar maior
satisfagdo no ambiente de trabalho (FREITAS et al., 2015).

De tal modo, além de mudancas individuais, destaca-se a necessidade de
mudancas organizacionais e coletivas no ambito dos servicos de urgéncia e emergéncia. Essas
modificacfes sdo necessarias para que se possa influenciar positivamente a satisfacdo e
motivacdo no ambiente de trabalho e, consequentemente, controlar os fatores preditores de
ansiedade e outros agravos a saude mental dos trabalhadores (VELOSO et al., 2016).

Para conclusdo desta discussdo, a autora sintetiza que as condi¢des inadequadas
de trabalho, caracterizadas pela grande demanda do setor e as dificuldades ambientais, de
pessoal e operacionais constituem os principais fatores geradores de estresse no setor
hospitalar de urgéncias e emergéncias. Tais fatos decorrem, em geral, devido as diversas
faltas de organizagdes no setor e acarretando excessiva quantidade de trabalho para a equipe
de enfermagem.

Frente a essa situacdo, a equipe de enfermagem, deve estar atenta as situacoes
encontradas em seu dia a dia, para que toda essa carga emocional gerada pelo ambiente
estressor ndo constitua um desafio para o exercicio da profissdo e ndo afete a manutencéo da

integridade fisica, psiquica e social, e ndo comprometa a qualidade da assisténcia prestada.
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7 CONCLUSAO

Esta pesquisa permitiu identificar os fatores que mais desencadeiam o estresse,
assim como, as atividades laborais mais desgastantes para a equipe de enfermagem no setor
de urgéncia e emergéncia. Por meio da andlise dos resultados, verificou-se que o0s
profissionais de enfermagem passam por situacdes de estresse, esgotamento e desvalorizagéo
do seu trabalho, evidenciados na presente pesquisa, principalmente, pelos fatores da grande
demanda do setor, ambiente fisico e sobrecarga do trabalho. Foi percebido também que
condi¢cdes que desenvolvem o estresse estdo associadas ao tempo disponivel para realizagdo
das tarefas, as relagdes interpessoais com a equipe e aos baixos salarios.

Nas pesquisas existentes, foi constatado que a equipe de enfermagem vive em
ambiente estressante, com condicOes de trabalho desfavoraveis e com recursos materiais
insuficientes, sendo muitas vezes obrigados a improvisar, com isso fica evidente que é preciso
um olhar mais humanizado para a saude, onde a populagéo e os profissionais possam receber
e prestar servicos de qualidade, pois como j& reportado, a qualidade vida e condigdes de
trabalho influenciam diretamente na saude do trabalhador e consequentemente na assisténcia
prestada.

A partir dos resultados encontrados evidencia-se a necessidade da implementacéao
de avaliacOes sobre a qualidade de vida dos profissionais da enfermagem, visto que uma
assisténcia prestada de forma inadequada ira gerar consequéncias tanto para o individuo
quanto para a populacdo geral. Portanto, se faz necessario que o0s gestores possibilitem
dimensionamento de pessoal para prevenir a sobrecarga de trabalho, assim como
implementacdo de programas de qualidade de vida no trabalho, avaliacdo do estresse para
prevencdo e identificacdo precoce de possiveis causas que possam afetar a salde desses
profissionais, podendo ser realizadas intervencbes em salde no ambiente hospitalar,
valorizando assim, o funcionério tanto como ser humano quanto como profissional.

Sendo assim, a implantacdo da Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) é de
extrema importancia, suas diretrizes sdo suas orientacdes gerais e se expressam no metodo
dos direitos e da inclusdo de usuarios, valorizacdo dos trabalhadores e participacdo dos
gestores na gestdo dos servicos de salde, por meio de praticas como: a clinica ampliada, a
cogestdo dos servicos, a valorizacdo do trabalho, o acolhimento, a defesa dos direitos do
usuario, proporcionando assim uma assisténcia de qualidade para os usuarios e melhores
condicdes de trabalho para os profissionais (SANTOS; BARROS; GOMES, 2009).
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Assim, pode-se concluir que os profissionais que trabalham no Servigo de Pronto
Atendimento estdo constantemente expostos a crescentes niveis de estresse ocupacional,
proporcionados principalmente pelas atividades da equipe que exigem rapidez e eficacia em
tempo minimo, diante de uma grande demanda populacional. Desta forma, a presente
pesquisa é de grande relevancia para todos os trabalhadores hospitalares, em especial
enfermeiros do Servigo de Pronto Atendimento, servindo de base para futuros estudos que

visem a melhoria dos servicos e qualidade de vida através da reducdo dos niveis de estresse.
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APENDICE A - INSTRUMENTO DE COLETA DE DADOS

1. Sexo () feminino () masculino
2. Idade

3. Estado civil () solteiro () casado () divorciado () outros

4. Profissdo. () enfermeiro () técnico de enfermagem
5. Qual a cor que vocé se considera? () branco () pardo () negro () amarelo
6. Ha quanto tempo trabalha neste setor? () ha menos de 1 ano () entre 1 e 2 anos () mais
de 3 anos
7. Esta satisfeito (a) com o seu salario? () ndo () sim
8. Quantos anos de servigo na enfermagem? () menos de 1 ano () entre 1 e 2 anos () 3
anos () mais de 4 anos
9. Trabalha exclusivamente nesta instituicdo? () sim ( ) ndo
9.1 Se ndo, em qual area também trabalha? () ESF () outro hospital ( ) ensino ()
outro
10. Esta satisfeito (a) com o cargo atual? () sim () ndo
11. Esta satisfeito (a) no setor que atua dentro do hospital Regional Justino Luz ? () sim
() nao

11.1Se ndo, onde gostaria de atuar?

12. Quantas horas vocé trabalha por dia neste setor? () 8 horas () entre 8 e 12 horas ()
mais de 12horas () 24 horas
13. Vocé tem tempo para descanso durante o seu turno de trabalho? () sim () ndo
13.1 Se sim, quanto tempo?
14. Quando foram as suas Ultimas férias? () ha menos de 6 meses () entre 6 meses e 1 ano
() ha mais de 1 ano
15. Em geral, diria que sua saude é: () boa () 6tima () regular () ruim
16. Fuma? () sim () ndo
17. Vocé dorme bem a noite? () sim () ndo
18. Quantas horas de sono costuma dormir? () menos de 6 horas () entre 6 e 8 horas ()
mais de 8 horas
19. Precisou se afastar do trabalho por problemas de satde nos ultimos 2 anos? () sim.

Quanto tempo e qual problema de saude?

() nédo



45

20. Para vocé, o que mais Ihe causa estresse no setor que trabalha? Pode marcar mais de
um item.

() sobrecarga de trabalho;

() o ambiente fisico;

() barulho no setor;

() Enfrentar morte de pacientes;

() ter que realizar tarefas em tempo minimo disponivel;
() a grande demanda do setor;

() Atender as necessidades dos familiares;

() controlar a equipe de enfermagem;

() Elaborar rotinas, normas e procedimentos;

() outro

21. Dentre o0s sintomas a seguir, sentiu algum no ultimo ano devido a rotina de trabalho?
Pode marcar mais de um item.

() dor de cabeca;

() dor muscular ( pescoco, ombros, pernas);

() dor nas costas;

() Reducéo do apetite;

() diminuicdo da libido;

() cansago constante;

() Hipertensao arterial;

() ndo senti nenhum desses sintomas;

() outro
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APENDICE B — Termo de Consentimento Livre Esclarecido

MINISTERIO DA EDUCACAO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAUI
CAMPUS SENADOR HELVIDIO NUNES DE BARROS
CURSO DE BACHARELADO EM ENFERMAGEM

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do projeto: Estresse da Equipe de Enfermagem no Servico de Pronto Atendimento de
um Hospital Publico.

Pesquisador responsavel: Francisco Gilberto Fernandes Pereira

Instituicdo/Departamento: UFPI/CSHNB

Telefone para contato (inclusive a cobrar): (85) 9683-7423

Pesquisador participante: Danielle Alves Falcao

Telefone para contato (inclusive a cobrar): (89) 9 9427-3817

E-mail: daniellefalcao-13@hotmail.com

Prezado (a) Senhor(a):

* Vocé esta sendo convidado (a) a responder as perguntas deste questionario de forma
totalmente voluntaria. Antes de concordar em participar desta pesquisa e responder este
questionario, € muito importante que vocé compreenda as informacdes e instrugcdes contidas
neste documento. Os pesquisadores deverdo responder todas as suas duvidas antes de voceé se
decidir a participar. Vocé tem o direito de desistir de participar da pesquisa a qualquer
momento, sem nenhuma penalidade e sem perder os beneficios aos quais tenha direito.

Objetivo do estudo: Identificar os fatores desencadeadores do estresse da equipe de
enfermagem que trabalha no servico de pronto atendimento de um hospital publico.

Procedimentos. Sua participacdo nesta pesquisa consistird apenas no preenchimento
deste questionario, respondendo as perguntas formuladas que abordam dados
sociodemograficos, bem como questdes com enfoque no estresse dos participantes que
trabalham no servico de pronto atendimento.

Beneficios. Esta pesquisa trard maior conhecimento sobre o tema abordado, sem
beneficio direto para voce.

Riscos. O preenchimento deste questionario podera, eventualmente, implicar em risco

de ordem psicolégica, que consiste no constrangimento ao responder as perguntas.
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participantes, no entanto poderé ocorrer constrangimento ao responderem algumas perguntas.
Mas, para contornar este constrangimento o participante tera total liberdade para responder o
questionario em casa para que possa se sentir o mais confortavel possivel, como também sera
garantido total sigilo nas informagdes coletadas.

Sigilo. As informagOes fornecidas por vocé terdo sua privacidade garantida pelos
pesquisadores responsaveis. Os participantes da pesquisa ndo serdo identificados em nenhum
momento, mesmo quando os resultados desta pesquisa forem divulgados em qualquer forma.

Ciente e de acordo com o que foi anteriormente exposto, eu

, estou

de acordo em participar desta pesquisa, assinando este consentimento em duas vias, ficando

com a posse de uma delas.

Local e data:

Assinatura do participante

Pesquisador responsavel

Se vocé tiver alguma consideracdo ou duvida sobre a ética da pesquisa, entre em
contato:
Comité de Etica em Pesquisa — UFPI
Endereco: Rua Cicero Duarte, S/N.
Bairro: Junco CEP: 64.607-670
UF: PI Municipio: Picos
Telefone: (89) 3422-3007 Email: ceppicos@gmail.com
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UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS W
SENADOR HELVIDIO NUNES

DADDSE DO PROJETO DE PESCOUESA

Titulo da Pesquisa: ESTRESSE DA EQUIPE DE ENFERMAGEM MO SERVIGCO DE PRONTOD
ATEMDIMENTO DE UM HOSPITAL POBLICO

Pesquisador: FRANCISCO GILBERTO FERNANDES PEREIRA

Area Temética:

Versdo: 2

CAAE: §1411316.3.0000.8057

instituigio Proponenie: UNIVE RESIDADE FEDERAL DO PLALI CAMPUS SENADOR HELVIDIO MUNES
Patrocinador Principal: Financiamenta Propric

DADDSE DO PARECER

Mumero do Parecer: 18976613

Apresentsg o do Projeto:

Tratzese de um eshudo descrifivo & fransversal, com abordagemn guantitativa. O estudo serd realizado emum
hospital pdblico da cidade de Picos-P, no periodo de dezembro de 2016 a feversiro de 2017, O refenido
municipio estd localizado ra regifio cenbro-sul do estado & possul uma populagio residenie estimada de T8,
G644 habitantes, além da populagio fluluante advinda dos municipios da macrorregido que trafega
diariamenie pela cidade (Instilulo Brasileino de Geografia e Eslatistca, 2015]).

0 local da pesguisa serd em wm hospital piblio & de ensino, de médio porte, localizado na regido oesle do
muricipia. Cferece alendimanto ambulatorial, de intemagbio, urgénca & serdpo auiliar diagndstico & terapia
(SADT), lodos comveniadas pelo Sisiema Unico de Sadde (CHES, 2011 A instibuigio possul guatro alas,
sendo elas: Ala A, deslinada a pacenies cbsi#tnicas; Ala B, desSinada a clinica geral; Ala C, destinada a
pacientes em pré e pis-cperaltnio & a Ala de Pediaira.

O 5P & considerado uma das portas de enlrada dos pacienles no hospital, destinado a receber pessoas
em situapies de urgéncia & emergénda. Mesle sedor, & realizada a classificagho de risco para alender os
usudrios de acorda com as suas necassidades de salde, por ordem de prioridade.

Em relagio a0 quadro de funciordnios, em cada plantio s&0 albocados 2 enfermeiros 24 horas & 4 becnicos
de enfermagem 24 horas para atender a demanda.

Esdirign: CICERD DUARTE $E

Barra: RGO CEF: B4.BOT-ETD
UF: Pi Municigia: FIC0S
Telwlone: (5054205007 E-mail  cagr-priiffuke sty b

(Folapis 11 G BN
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UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS ‘CRE/T3 ™
SENADOR HELVIDIO NUNES

Corfruagis d= Pamoss 1.00E.81]

# populagio deste estudo serd corsituida de 17 bécnioos de enfermagem & oito endermeims que rabalbam
no servipe de pronio atendimenio. Assim, a amosira serd equivalenie 3 populagio, que atenderam ao
seguinie artério de inclusdo: estar exercendo a atvidade profissional no periodo de coleta de dados. Desia
farma, serdo exduidas do estudo agueles que estiverem de licenga ou em periode de féras.

0 referido hospital foi escolhida em virtude de ser a principal referénca de saide de nivel secundanio para a
cidade de Picos como também para a macramegido.

O= dados serdo coletados no periodo de desemibno de 2016 a feversino de 3017, medianie o wso de um
irstrumenta estrulurado autoaplicivel (APERDICE B) entregue diretamenbe a0s trabalhadones mo momenio
da abordagem & devolvidos no prazo ménamo estipulado pela pesquisadora de 20 dias. Anies de dar inicio
&s ooletas, o coordenador do sefor do haspital em gue serd realizada a pesguisa sera informado sobre a
importdncia da mesma & sua contriugio para a saide dos irabalhadores. Alem disto, os enbrevistados
sardo previaments informades scbre o instrumento de coleta de dados, esclarecendo fodas as suas
dirvidas.

Ohbjetivo da Pesquisa:
Identificar as fatores desencadeadores do esiresse da equips de enfermagemn que trabalba ro serviga de
pronio atendimento de um haspital pablico.

dvaliagio dos Riscos & Beneficios:

Em relagdo os riscos, a pesquisa ndo frard riscos aos parlicipantes, no enlamio poderd ocorrer
constrangimenio ao responderem algumas pergunias. Mas, para confomar este constrangimenio o
participante terd iolal likerdade para responder o question&no em casa para que possa == santir o mais
canforidvel possivel, como também serd garantido iolal sigilo nas informagtes coleladas.

Cuanio aos beneficios, o estudo nio trara beneficio direto acs participantes, no entanio, i contribuir na
promogio da salde do rabalhar da equipe de enfermagem que atua no servigo de pronto atendimento, cam
o propdsito de compreender compofamentos & quais os principais falores que causam esiresse a esie
publico =, a parlir disso, programar estralégias tanio para os profissionais quanto para o responsdee| pelo
sefor em gue atuam na tentativa de reduzic o estresse & contribuir para uma melhor qualidade na assistnda
de enfermagem, bem como melhoria na qualidade de vida do tabalhador. Em relagio aos riscos, esia
pesquisa ndo trard risco fisico a0 participante.

Emduregn: CICERD DUARTE 305

Bairen: JUWCO CEP: g4 BOT-E70
UF: Pi Municipda: PICOS
Talulform: {80345 5007 Eomait  cip-pradiubo st b
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UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS “EREIVAFo™®
SENADOR HELVIDIO NUNES

Corfraacis dz Pamoss 1008811

Comentarios ¢ Consideragies sobre a Pesquisa:

Pesguisa importanie para a sadde piblica, pois a enfermagem & considerada uma profissdo sujsila ao
impacto do estresse, dewido & sua atuagio em hospitais onde virendam juntaments com os pacientes,
sanfimenios de dor, sofimenta & desespero decomente do cuidado constante com pesscas doentes &

situagles imprevisiveis, principalmente na unidade de pronto socorro.
Consideragdes sobre os Termos de apresentagio obrigatéria:
Todos o= iermas ocbrigaidrias foram adequadamente apresentadas.
Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:
Todos o= iermas ocbrigaidrias foram adequadamente apresentadas.
Consideragdes Finals a critéric do CEP:

Exte parecer foi elaborado baseado nos documentos abaino relacionados:

'_Tq:n Documenio: fuquia Pastagam Ao Shuagda
informagbes Basicas| PE_INFORMAGOES_BASICAS DO P | 10002017 Aceito
do Projeio ROJETD R12889 pdf 12: 15104
Projeio Detalhado ! |PROJETO_ALANA_COM_ALTERACOE| 10012017 |FRANCISCD Aceito
Brochura 5 DO CEP.doc 1213558 |GILBERTD
Investigador FERMAMDES
PEREIRA,
TCLE § Termas de | TCGLE_COM_AJUSTES docx 10O U201T |FRANCISCO Aceito
Azzanbmerda | 121332 | GILBERTD
Justificativa de FERMAMDES
Ausinoa PEREIRA,
Cronagrama CRORNDGHAMA_NDVO doo 100 U20T |FRANCIZSCO Acesto
12:1308 | GILBERTD
FERMAMDES
B
Folha de Rosio folna_de_rasio.pdf AEe Fm:lﬂ Acesto
11:06:18 | GILBERTO
FERMAMDES
FRARS
Fropeio Detalhado ! | laftes.pdf 2alvaie [F =i Acesto
Brochura 22001 | GILBERTD
vestigador FERMAMDES
FEREIRA
Cutros CARTA_DE_ENVIO.pdf 2IMEME |FRANCISCO Aceito
21:B8:18 | GILBERTO
FERMAMDES
PEREIRA,

Esdirego: CICERD DUARTE 905

Balra: JUNCD
UF: Pi

Talwform: (50154505007

Municigie: PICOS

CEP: 4.607-E70

E-mal cop-prasiube b b
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UFPI - UNIVERSIDADE
FEDERAL DO PIAUI - CAMPUS

QA=

SENADOR HELVIDIO NUNES
Confirascic dz Pamoss 1.EMEE1]
Cutros TERMO_CONFICENCIALIDADE pdi | 2212016 |FRAMCISCO Aceta
#-5627 |GILBERTO
FERMANDES
: ____|PEREIRA :
Cutros ir=_coleta.docx 20102016 |FRANCISCO Aceta
#-5601 |GILBERTO
FERNANDES
PEREIRA
Orpamenio ORCAMENTO docx THHE06 |FRANCISCO Areta
31-5458 |GILBERTO
FERMANDES
PEREIRA
Dedaragac oo DECL_PESOUISADORES pdl ZH0Z06 |FRANCISCD e
Pesquisadores #-5427 |GILBERTO
FERMANDES
PEREIRA
Dedaragao oe TERMO_DE_ANUENCI, pdt ZHNA0NE | Aceita
Instituicao & #1:54098 |GILBERTO
Infraesritura FERMANDES
PEREIRA
Situagdo do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagio da COMEP:
b

PICOS, 22 de Margo de 2017

Assinado por:
LLNSA HELENA DE OLIVEIRA LIMA
{Coordenador)
Esderwgo:  CICERD DUARTE 305
Badrra: JUWCD CEP: g4 plT-E70
UF: P Municipia:  PRC0S

Telwform: [B0)3452.5007

Eemaik cig-poirsubs stube

(ol FH b B4

52



TERMO DE AUTORIZACAO PARA PUBLICACAO DIGITAL NA BIBLIOTECA
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Identificacdio do Tipo de Documento
( )Tese

() Dissertagéo

( <) Monografia

() Artigo
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