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RESUMO

O ambiente de trabalho € o local que mais contribui para alteracdo na qualidade de vida dos
profissionais. As mas condicdes de trabalho sdo fatores que alteram ndo s6 o estado fisico,
mas também mental, principalmente dos enfermeiros que atuam na urgéncia e emergéncia,
local que exige desses profissionais grandes responsabilidade e agilidade associadas a presséo
psicossocial. A enfermagem também tem que lidar com o aumento da demanda no trabalho e
a necessidade de aceitar uma carga horaria de trabalho excessiva, para poder arcar com suas
necessidades pessoais. A partir da observagédo desses fatores e casos, dar-se a necessidade de
avaliar qual a real situacdo de salde desses profissionais que atuam neste setor, com o
objetivo de analisar as principais patologias que os acometem, através de uma revisao
integrativa, sendo esta, caracterizada pela identificacdo das patologias que afetam com mais
frequéncia os enfermeiros, seus fatores de riscos e pela analise das principais causas de
afastamento do ambiente laboral. Hoje, a enfermagem € a quarta profissdo mais estressante, e
as principais causas dessa condicdo estdo diretamente ligadas aos riscos ocupacionais,
resumido a exposicdo a fatores psicossociais, ergondémicos e estressores, além dos fatores
quimicos, fisicos e bioldgicos. A qualidade de vida no ambiente de trabalho reflete na melhor
prestacdo do cuidado, na assisténcia qualificada, na forma como o profissional vive, seus
valores e seu bem-estar social. Trata-se de uma revisdo integrativa do tipo exploratdria, a
partir da coleta de dados, tendo como fonte, uma base de dados secundaria de levantamento
bibliografico. A pesquisa se deu em seis fases. Os dados dos artigos foram organizados em
tabela e detalhados em categorias, facilitando a compreensdo do adoecimento, as origens de
patologias e intervencGes para promocado da salde e prevencdo do adoecimento. Espera-se que
os resultados encontrados possam contribuir para identificacdo das principais causas do
adoecimento e do afastamento do trabalho pelo profissional. Dentre 23 artigos encontrados
com base em critérios, 8 foram utilizados para producdo dos resultados do estudo, dispondo
assim, de 3 categorias: Situacdo psicossocial e fisioldgica dos profissionais, condi¢cBes que
favorecem o adoecimento e intervencfes que melhorem a qualidade de vida dos profissionais
de enfermagem. Conclui-se entdo que, os profissionais da urgéncia e emergéncia estdo em
constante exposicao a situacdes de risco a salde e com isso observa-se a necessidade de
intervencdes para promogcdo e prevencdo a saude da classe de enfermagem.

Palavras-chave: Enfermagem, Urgéncia e Emergéncia e Ambiente Laboral



ABSTRACT

The work environment is the place that most contributes to changes in the quality of life of
professionals. Poor working conditions are factors that change not only the physical state, but
also the mental state, especially of nurses that work in urgency and emergency, a place that
demands great responsibility and agility from the professional, associated with psychosocial
pressure. Nursing also has to deal with the increased demand at work and the need to accept
an excessive workload to be able to maintain the personal needs. From the observation of
these factors and cases, there is a need to assess the real health situation of the professionals
that works in this sector, in order to analyze the main pathologies that affect them, through an
integrative review, which is characterized by the identification of the pathologies that most
frequently affect nurses, their risk factors and the analysis of the main causes of absence from
the work environment. Today, nursing is the fourth most stressful profession, and the main
causes of this condition are directly linked to occupational risks, summed up to the exposure
to psychosocial, ergonomic and stressing factors, in addition to chemical, physical and
biological factors. The quality of life in the work environment reflects in a better provision of
care, in qualified assistance, in the way the professional lives, his values and his social well-
being. This is an exploratory research based on data collection, having as source a secondary
database of bibliographic survey. The research took place in six phases. The data of the
articles were organized in a table and detailed into categories, facilitating the understanding of
illness, the origins of pathologies and interventions for health promotion and prevention of
illness. It is hoped that the results found may contribute to the identification of the main
causes of illness and the absence from work by the nursing professionals. Among 23 articles
found based on criteria, 8 were used to produce the study results, having 3 categories:
Psychosocial and physiological situation of professionals, conditions that favor illness, and
interventions that improve the quality of life of nursing professionals. It is concluded that the
urgency and emergency professionals are constantly exposed to situations and health risks and
with that the need for interventions to promote and prevent health to the nursing class can be
observed.

Keywords: Nursing, Urgency and Emergency, Work Environment.
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1 INTRODUCAO

A Qualidade de Vida (QV) esta relacionada a situacdo de vida em que o individuo se
apresenta, seja através de questdes culturais, valores, metas a alcancar, padrées ou estado
psicossocial. No ambiente de trabalho a qualidade de vida esta ligado a um grupo de fatores
que contribuem para seu bem-estar fisico e mental, e para que haja seu progresso na
capacidade de executar fungdes no trabalho (FREIRE, 2016).

Nos tempos atuais 0 aumento da carga horaria de trabalho tornou-se caracteristica dos
profissionais da area da saude. Essa sobrecarga se estende em especial a area da enfermagem,
causando um desgaste fisico e mental devido a uma alta pressdo psicossocial. Casos como
esses, onde ha desgaste profissional, tem sido avistado na area da emergéncia, onde exige um
atendimento agil, em equipe e ha uma grande pressdo sobre o profissional. Por vezes,
situacbes como essas, compromete a assisténcia prestada ao paciente que adentra a unidade,
colocando esse, em risco de morte e necessitando de um atendimento seguro em situacédo de
um risco maior. Esses profissionais por varias vezes sdo encontrados exaustos e
sobrecarregados, o que interfere na qualidade da assisténcia prestada (VITORINO, 2014).

A enfermagem € hoje uma profissdo em que exige tanto esforco corporal como
emocional, além de ter que suportar altas demandas e situagdes complexas durante a jornada
de trabalho. Com isso observou-se a necessidade de buscar e avaliar os principais perfis e as
patologias que mais 0s acometem. Para o estudo elegeu-se as seguintes questfes: Quais as
principais afecgdes que acometem os profissionais de enfermagem? Quais 0s principais
fatores de risco em que esses profissionais estdo expostos? Quais as principais acdes para
promocdo da saude e melhora da qualidade de vida? (RIBEIRO, SOARES et al., 2018).

O aumento de casos em que hd o afastamento do profissional do trabalho, e a
observacdo de situacbes em que profissionais se encontram exaustos e no seu limite, foi
determinante para a escolha dessa linha de pesquisa. O setor da urgéncia e emergéncia sempre
chamou atencgéo por apresentar uma rotina com situacdes adversas onde o profissional executa
varias atribuicGes, por essa razdo, observou a necessidade de uma investigacdo para
identificar as situacdes e fatores que mais atingem o enfermeiro dentro da atividade laboral,
afetando a sua qualidade de vida no trabalho, condicdo de saide e a vida pessoal.

O presente estudo pode contribuir para que os enfermeiros tenham um entendimento
mais amplo sobre quais as patologias que interferem no seu ambiente de trabalho, a partir de

uma revisao integrativa, que evidenciara as condi¢des de saude dos profissionais. O estudo



também contribuird para estimular a prevencdo do adoecimento e a promoc¢do da saude
através dos resultados encontrados.

Este estudo torna-se importante por se tratar de uma tematica que influencia
significativamente na qualidade de vida dos enfermeiros. Atraveés do tema abordado sera
possivel identificar os principais fatores de risco para o adoecimento e afastamento do
ambiente de trabalho por parte desses profissionais.



2 OBJETIVOS
2.1 OBJETIVO GERAL

v Analisar os problemas de salde dos enfermeiros da urgéncia e emergéncia através de

uma revisao integrativa.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v Evidenciar as patologias que afetam com mais frequéncia os profissionais de
enfermagem;
v"Identificar os fatores de risco para adoecimento;

v’ Tracar estratégias para prevencdo do adoecimento.



3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 QUALIDADE DE VIDA DOS ENFERMEIROS

A enfermagem atualmente, esta na quarta posicdo dentre as profissdes publicas mais
estressantes. Isso se deve a uma gama de fatores relacionados ao trabalho, que alteram a
qualidade de vida desses profissionais, onde inclui-se a exposi¢do a riscos quimicos, fisicos,
psicoldgicos, ergondmicos e estressores, sendo capaz de afetar a prestacdo do cuidado e a
qualidade dos servicos aos pacientes (VITORINO, MONTEIRO, 2014).

O trabalho da enfermagem tem sido alvo de muitos questionamentos com relacdo a
qualidade de vida. Por muitas vezes & conhecida por uma &rea que representa amor e
satisfacdo pelo ato de cuidar e acaba que sua propria salde passa a ser pouco explorada o que
indiscretamente altera a QV, e quando se percebe ja ha o processo do adoecimento sem nem

mesmo haver a prevencao de doencas (COSTA et al., 2017).

3.1.1 Risco a Saude do Enfermeiro na Emergéncia

O atendimento de urgéncia e emergéncia assim como de outros setores, requer uma
assisténcia com contato direto ao paciente, porém, por ser de forma répida e dinamica,
aumenta a exposicdo a riscos ocupacionais, sem que haja um conhecimento especifico do
trauma ou da doenca em que o0 paciente possa ter. Sendo assim, é fundamental que o
enfermeiro dessa area tenha um conhecimento abrangente sobre os riscos em que ele venha a
se expor, com 0 objetivo de que ao se deparar a esses, ele tente minimizar a0 maximo a

elevacdo do adoecimento no trabalhado (LORO et al., 2016).

3.1.2 Riscos Ocupacionais

Segundo a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), sdo situagdes em que o trabalhador
estd exposto durante o seu periodo de trabalho e que venha a causar qualquer dano ao
profissional, interferindo no seu trabalho ou na sua satde, bem como na qualidade de vida. O
Ministério do Trabalho (MT), através da NR9- Norma Regulamentadora, descreve esses tipos
de riscos e os classifica como, fisicos, quimicos, bioldgicos, ergonémicos e de acidentes.

Os riscos ocupacionais, sdo possiveis acontecimentos que possam vir a prejudicar a
estabilidade fisica, mental e social dor profissionais, além de situacdes que gerem acidentes e
doencas (SILVA, 2016).



3.1.2.1 Riscos Fisicos

Séo diferentes formas de energias em que o trabalhador estd exposto como: ruido,
calor, frio, radiacdes ionizantes e ndo-ionizantes, vibracoes ou qualquer fonte de energia que o
trabalhador entre em contato (OMS, 2019).

Os ruidos séo condigdes que pode causar dano tanto fisico como mental, porem sé sdo
considerados de risco fisico se alcancados acima de 85 decibéis, nesse contexto destacasse
como mais frequentes o infrassom, ultrassom, temperaturas e outras radia¢cdes no ambiente de
trabalho do enfermeiro (LEAO, 2015).

3.1.2.2 Riscos Quimicos

Sdo aqueles ocasionados por agentes quimicos como gases, vapores, fumo e poeiras
que podem entrar no organismo pelas vias inalatérias ou que possam entrar em contato com a
pele, mucosas ou até mesmo via oral, podendo penetrar no organismo causando uma
toxicidade (OMS, 2019).

Diversas substancias podem causar alteracdo nos organismos do profissional, essas
através da inalacdo ou contato com pele e mucosa, essa ocorréncia pode se da, através da
preparacdo de medicacOes até o ato da administracdo ao paciente, ou pode estar ligada a
acidentes de trabalho. Geralmente sua sintomatologia esta associada a erup¢des cutaneas,

alteracOes sanguineas, fadigas, nauseas, vomitos e diarreias (VALENTE, 2013).

3.1.2.3 Riscos Biologicos

Responsaveis por grande parte dos acidentes sofridos pelo profissional de
enfermagem, devido a sua rotina de trabalho ter uma alta exposicdo a material biol6gico. Ele
se caracteriza por serem microrganismo como, bactérias, virus, fungos, parasitas e
protozoarios, geralmente o contato é ocorrido por vias aéreas, ou digestiva e pela pele
(CHIODI, MARZIALE, 2006).

O profissional enfermeiro estad exposto ao material biolégico diariamente aumentando
a possibilidade de contato entre os microrganismos e o profissional, além da grande
quantidade de materiais perfurocortantes e de residuos infectantes no ambiente de trabalho
(SIMAO, 2010).

3.1.2.3 Riscos Ergondmicos
Relacionados a adequacdo do profissional ao ambiente laboral, especialmente a
postura indevida no trabalho, na assisténcia a locomocdo de pacientes e a preparacdo de

maquinas e equipamentos que exigem um esforco fisico (CHIODI, MARZIALE, 2006).



Para a enfermagem os riscos ergonémicos sdo mais susceptiveis devido os espa¢os ndo
serem compativeis com o0s objetos de trabalho, a exigéncia de uso da forca para executar o
cuidado e baixa adequacdo do ambiente para a execucdo do trabalho como, baixa iluminacao
e niveis de ruidos alterados (LEAOQ, 2015).

3.1.2.4 Riscos Acidentais

S&o casos em que as condicdes de trabalhador expdem o profissional a situacdes de
perigo, onde pode ocorrer acidentes devido a iluminacdo inadequada, equipamentos velhos e
sem manutencdo, fios elétricos expostos, materiais mal armazenados e equipamentos sem
protecdo (OMS,2019).

A enfermagem estd entre as profissGes que mais se acidenta entre as profissdes de
salde no Brasil, essa posicdo esta associada a vulnerabilidade de toda equipe a exposicao dos
riscos a acidentes no ambiente laboral, também estd associado a longa carga horaria de

trabalho e a prestacdo de cuidados prestados em contato com o paciente (CANALLI, 2012).

3.1.3 Conceito de Qualidade de Vida

A qualidade de vida esta relacionada a diversas condi¢cGes que podem interferir no
trabalho, tanto internas como externas. SituacBes socioeconémicas como, ter a sua propria
casa e estabilidade financeira, uma familia estruturada com boas relagdes, uma boa salde e
meio ambiente sustentavel, assim como, um padrédo de vida favoravel para realizacdo pessoal,
satisfacdo e bem-estar (COSTA, 2017).

Segundo a OMS, qualidade de vida é a forma como o individuo se posiciona com
relacdo a vida, sobre a forma como vive, o ambiente, as questdes culturais, seus valores, suas
expectativas e seus objetivos. Engloba ndo s6 o fisico e uma boa satde, mas também uma
questdo de comodidade espiritual, mental, psicolégica e emocional (OMS, 2013).

A qualidade de vida tornou-se um assunto discutido em todas as areas de trabalho, por
ser algo que interfere na prestacdo dos servicos de forma geral, mesmo nédo tendo uma
definicdo Unica, a qualidade de vida envolve diferentes conceitos, modos de avaliar e gera

varias discussdes no que envolve o trabalho e a vida pessoal (LANZOTTI, 2015).

3.1.4 Ambiente de trabalho

As unidades de urgéncia e emergéncia se destacam por ser um ambiente de bastante
exaustdo e que exigem do enfermeiro uma rapidez e agilidade necessaria ao atendimento, uma
vez que ha um fluxo maior de pacientes e muitas vezes acaba gerando estresse no profissional
(PERES, 2014).
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O ambiente de trabalho engloba vérios fatores psicossocial como a organizacéo,
relagdes interpessoais e metodologia do trabalho. Quando colocados em prética, esses fatores
irdo desencadear a promoc¢do da salde ou da doenca, conforme eles funcionam e se
relacionam com o ambiente laboral (KOGIEN, CEDARO, 2014).

3.2 FISIOPATOLOGIA DO ADOECIMENTO OCUPACIONAL

O organismo esta ativo as 24h do dia, recebendo comandos e estimulos voluntarios ou
ndo. Em uma situacdo de estresse, aumenta a ocorréncia desses eventos, podendo levar do
adoecimento, principalmente se for repetitivo, gerando um desgaste fisico e mental. O
enfermeiro esta ao lado dos pacientes, diretamente ligado a sua perda, suas dores e suas
patologias. Ao se deparar com essas situacfes no dia a dia com frequéncia, o enfermeiro passa
por uma pressdo psiquica, levando a apresentacdo de sintomas como insdnia, ansiedade,
cansaco, dores e mau rendimento no trabalho (FARIAS, TEIXEIRA, et al., 2011).

Os enfermeiros que prestam o atendimento com contato direto ao paciente estdo
expostos a situacdes de risco, por se tratar muitas vezes de doencas infecciosas. Existe a
necessidade de se trabalhar com a locomocdo de pacientes e instrumentos de trabalhos
pesados, 0 que leva a exaustdo no decorrer das longas horas de trabalho, além disso, o
enfermeiro tem que supervisionar sua equipe de trabalho, e prestar apoio profissional e
humano aos seus pacientes, amenizando suas dores e aflicdes. Toda essa rotina resulta em um
desgaste do profissional, afetando a sua prestacdo de servico e até sua vida pessoal (JASEN,
2014).

3.2.1 Principais fatores

Segundo COSTA e SOUZA, 2017, existem diversos fatores que alteram a qualidade
de vida de enfermeiros de urgéncia e emergéncia, porém, entre 0s mais intensos ele cita a
carga excessiva junto com outras jornadas de trabalho, essas ligadas a necessidade de uma
acdo rapida e forte tensdo psicoldgica ao prestar o cuidado, porque na maioria das vezes 0s
atendimentos se tratam de situacao de risco.

Além da emergéncia ser um ambiente estressante e de extrema pressdao para O
profissional, levando ao afastamento do ambiente laboral, outro fator importante que leva ao
adoecimento e afastamento do trabalho é a sindrome de Burnout ou sindrome do esgotamento
profissional, chegando a resultar muitas vezes na incapacidade de voltar ao trabalho. A
sindrome de Burnout é uma doenca psicossocial, resultado de fatores estressores interpessoais
relacionados ao trabalho (OLIVEIRA, PRADO, et al., 2019).
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3.2.2 Fatores Psicossociais

Esses fatores podem ser definidos como condicdes de trabalho que alteram o estado de
salde e até mesmo a qualidade de vida no ambiente de trabalho, podendo ser através de
mecanismos psicologicos ou até mesmo fisioldgicos. Os maleficios causados por esses fatores
favorecem a falta no trabalho, licenca médica e danos que afetam diretamente o trabalho
como, diminuigdo da producdo, perda da qualidade do servico e dificil adaptacdo a rotina de
trabalho (KOGIEN, CEDARO, 2014).

O profissional tem o dever de executar seus afazeres de acordo com a rotina da
instituicdo, nessa rotina se apresentam as transformacdes e condigcdes de trabalhos muitas
vezes precérias, com ambientes desorganizados, e diversos elementos psicossociais, gerando

desgaste e problemas de saude dos enfermeiros (TEIXEIRA, 2018).

3.3 ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM

O enfermeiro tem um papel importante nessa tematica, por ser um profissional que
tem uma visdo de forma integral, avalia o ser como um todo, promovendo também o
autocuidado. Na emergéncia, a assisténcia de enfermagem torna-se algo decisivo para vida,
devendo ser prestada com um tempo minimo devido ao risco de morte, iSO somado a
assisténcia a familiares (TAVARES et al., 2017).

Os profissionais de salde associam o conceito de salde a uma boa qualidade de vida,
autoestima e lazer, além disso, a promocao do bem-estar e da salde, a prevencao da aquisicdo
de doencas e a atencdo ao melhoramento fisico e mental também sdo fatores indispensaveis
para que o profissional tenha uma boa salde e evite o adoecimento e situacGes que venha a
prejudica-lo (VASCONCELOS, 2016).

3.4 SAUDE DO TRABALHO

Saude do trabalhador é um conjunto de acdes interdisciplinares e interinstitucional,
que objetiva na melhoria do processo e ambiente de trabalho. Compreendendo uma
abordagem interdisciplinar e multiprofissional com enfoque na humanizagéo e entendimento
detalhado do processo saude-trabalho (SILVA, 2018).

A saude do trabalhador visa em entender as relagdes de trabalho, que poderédo causar
algum risco ou danos na saude do trabalhador, as quais afetam na produtividade, buscando
sempre esclarecer o processo salde doenca. A salde do trabalhador beneficia tanto a pratica
como a teoria, € mesmo com todos os avancos ja alcancados na temaética, ainda assim,

continua sendo um desafio a sua realizagdo (CAMPELO, 2018).
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3.4.1 Processo Salide Doencga

O processo saude doenca, afeta ndo s6 a qualidade do processo da assisténcia, mas
também, causa impacto diretamente na condicdo de vida do trabalhador. Geralmente, esse
processo de salde doenca, esta diretamente ligado com a ocupacdo do trabalhador, onde
qualquer mudanca mal planejada, que ndo se encaixe com a condi¢do que o trabalhador
oferece, pode levar a danos, desenvolvendo o seu adoecimento (SILVA, 2018).

A atencdo a saude se da desde os tempos antigos de guerra, onde enfermeiras tinham
que cuidar dos ferimentos e buscar curar as enfermidades pelos soldados acometidos. Ao
longo do tempo, a doenca foi associada a situagdes de castigos enviado por Deuses e algo
sobrenatural. Hoje a salde ndo € apenas a auséncia da patologia, e sim o bem-estar, fisico,
mental e espiritual (SANTOS, 2017).

3.5 PROCESSO DE TRABALHO

Entende-se como trabalho, um agrupamento de acdes realizadas pelo homem sobre
algum instrumento, com intuito de gerar alguma producéo de valores ou mercadorias, levando
a satisfacdo, atendendo a utilidades ou determinado fim (MACEDO, 2017).

O processo de trabalho é a forma de como o trabalho € executado, independente de
categoria profissional. Através desse processo podemos compreender como a nossa sociedade
funciona. O processo de trabalho em salde se relaciona a outras categorias de trabalho por se
encaixar no setor terciario da economia, estando ligado a situaces de demanda, compra e
oferta de forca de trabalho (SANTOS, 2017).
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4 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa exploratdria, realizada a partir da coleta de dados,
tendo como base uma fonte secundaria de levantamento bibliografico disponiveis em
periddicos de enfermagem. Essa busca, objetiva na obtencéo de resultados de pesquisa sobre a
problematica escolhida de forma organizada e auxiliando sobre o melhor entendimento do
contetdo abordado. A pesquisa exploratéria permite ainda, uma visdo de diferentes formas
em que pode gerar diferentes interpretacdes de um mesmo fato (GOMES, CAMINHA, 2014).

A revisdo integrativa envolve a abordagem de assuntos a partir de livros, artigos
cientificos, dissertacOes, teses, jornais, revistas entre outros, sendo estes, materiais publicados.
Esse tipo de estudo proporciona ao investigador informacdes mais extensas sobre a sua
tematica do que em caso de busca por respostas diretas como em estudo com publico alvo.
Porém, ha o risco de os dados investigados terem sido obtidos de forma inadequada ou
equivocada. Para que esse risco seja reduzido cabe ao autor averiguar a qualidade desses
dados e provaveis erros como contradi¢des e inadequacao destes (GIL, 2017).

A pesquisa integrativa disponibiliza dados de estudos conclusos, onde o pesquisador
ird agrupar os documentos obtidos pela investigacdo, essa busca se da pelo objetivo do estudo,
diante disso sera avaliado o resultado e conclusbes dos estudos e a partir de entdo, sera
formulando uma concluséo final relacionado a problematica investigada (TELES, 2019).

O estudo se deu em seis fases, sdo elas: 1°fase: definicdo da pergunta norteadora e
identificacdo da problematica da pesquisa. Esta, percebida pela necessidade de indagar sobre
a relacdo do adoecimento no ambiente laboral de profissionais de salde da emergéncia. 2°
fase: identificacdo das bases de dados encontradas na literatura a serem consultadas. A busca
ocorreu no més de abril de 2020, através de artigos cientificos encontrados em bancos de
dados virtuais pelos descritores, “enfermagem”, “urgéncia e emergéncia” e “ambiente
laboral” na BVS. O resultado obtido foi 37 artigos no LILACS, 34 no BDENF e 72 no
MEDLINE, totalizando 143 artigos. 3° fase: Estabelecimento de critérios de inclusdo e
exclusdo. Para selecdo da amostra foi utilizado critérios de inclusdo como artigos em lingua
portuguesa, em textos completos, gratuitos e disponiveis, publicado no periodo de 2015 a
2019. Foram exclusas do estudo teses, dissertacdes e documentos repetidos, resultando assim
em 23 artigos. A partir da leitura de titulos e resumos, 8 periddicos foram selecionados por se
identificarem com a tematica. 4° fase: Analise critica e avaliagdo dos estudos inclusos. Foi
feita a leitura dos artigos selecionados, em seguida as informacGes foram sistematizadas por

meio de um instrumento valido que comtemplara a identificagdo do artigo original (ano de
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publicacdo, autor e titulo), as caracteristicas metodoldgicas (tipo de estudo e base de dados) e
a apresentacdo dos principais resultados encontrados. 5° fase: Interpretacéo e apresentacéo dos
resultados. Apresentados através de categorias que identificam caracteristicas relacionadas

aos achados em cada estudo. 6° fase: Apresentacao da revisao integrativa.
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A amostra do estudo foi constituida por 08 artigos cientificos que apresentavam uma

tematica relacionada aos profissionais de enfermagem atuantes na urgéncia e emergéncia e

que de alguma forma estariam expostos a condicdes de trabalho que poderdo modificar o seu

estado de saude fisico, emocional e psicossocial. Os artigos da amostra foram todos

publicados no periodo de 2015 a 2019.

Apols a primeira leitura e analise dos dados foi identificado que, com relacdo a

publicacbes, o ano de 2017 apresentou trés artigos, sendo o ano com maior numero de

publicacdo sobre a temética, em 2018 e 2019 foram dois artigos em cada ano e uma

publicacdo em 2016. Os dados sobre cada periddico podem ser observados no quadro 1.

Quadro 1- Caracterizacdo dos artigos

NUMERO/ TIPO DE
AUTOR/ TiTULO ESTUDO/ PRINCIPAIS RESULTADOS
ANO BASE DE
DADOS
O estudo mostra que 88,88% dos
profissionais sabem o significado de
estresse e relaciona ele ao setor de
trabalho. Além do trabalho, 13,33%
01 Autopercepcdo do Pesquisa dos profissionais associaram 0
SILVA, P.N. estresse transversal, estresse a familia e 16,66% a outras
(2019) ocupacional na descritiva, causas. Como consequéncia do
equipe de exploratoria de | estresse obteve relatos de problemas
enfermagem de um carater de memodria, falta de concentracdo,
servicgo de quantitativo/ | ansiedade e preocupacdo, além de
emergéncia LILACS e manifestacdes fisicas como dores de
BDENF coluna, cefaleia, diarreia e outros,
mas a insonia foi o sintoma mais
frequente encontrado e 0 que mais
causa incomodo foi a jornada de
trabalho.
Percebe-se resultado como fatores
estressores 0  dimensionamento
inadequado de equipe de
enfermagem através do numero de
profissionais insuficiente para
demanda, causando uma sobrecarga e
sofrimento de trabalho. A exposi¢édo
02 Estresse Pesquisa ao estresse, a falta de material, carga
SANTOS, ocupacional: descritiva, horéria excessiva e a rotina do PS
J.N.M.O. Exposicdo da exploratoria de | leva a sinais e sintomas de cansaco,
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(2019) equipe de carater para os profissionais, esgotamento e
enfermagem de qualitativo/ exaustdo. As condicbes de trabalho
uma unidade de LILACS e dificultam bastante o atendimento,

emergéncia BDENF principalmente a falta de materiais,
além da dificuldade de
relacionamento com pacientes e
acompanhantes. O processo de
enfermagem na urgéncia e
emergéncia exige qualidade
organizacdo e ser bem executado
O estudo resulta como favorecimento
da violéncia, problemas
organizacionais como problemas de
gestdo, alta demanda, falta de
Delineamento da infraestrutura e recursos. Como
violéncia sofrida Pesquisa fatores que aumentam a irritabilidade
03 pela equipe de descritiva de obteve os ruidos, calor ou frio, falta
FERNANDES, | enfermagem na caréater de espaco e iluminacdo excessiva
AP.F. emergéncia qualitativo/ podendo levar a estimulagdo de
(2018) hospitalar LILACS e comportamento agressivo, além dos
BDENF fatores humanos como palavras
rudes, ironias e ameacas por parte de
cliente e dos préprios colegas de
profissdo. Dentre as formas de
violéncia apresenta-se a verbal, fisica
e psicologica, sendo a verbal a mais
observada no estudo.
Segundo a pesquisa, 52% dos
Percepcéo de Pesquisa profissionais relataram ser muito
04 equipes de descritiva de intenso o ruido no PS, ndo havendo
FILUS, W.A. trabalho sobre o carater um horério certo para sua maior
(2018) ruido em pronto- qualitativo/ intensidade.  Esses  ruidos  sédo
socorro LILACS originados pelos equipamentos e 0s
originados por pessoas, entre elas, a
propria equipe.
O estudo resultou no sofrimento no
O trabalho em trabalho que se caracterizou pela
05 emergéncia Pesquisa superlotacdo e sobrecarga de
DUARTE, hospitalar: descritiva, trabalho, por  sentimento  de

M.L. sofrimento e exploratoria de | frustracdo, sentimento de inseguranca

(2017) estratégias carater e conflitos entre profissionais.
defensivas dos qualitativo/ Também obteve nas estratégias

enfermeiros LILACS defensivas utilizadas pelos

enfermeiros as estratégias individuais
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e estratégias coletivas.

Violéncia fisica
ocupacional em

Pesquisa
exploratoria,

Para o estudo o conflito entre
trabalhador e usuario é a mais
frequente situacdo que contribui para
discussOes, resultando na evolucéo

06 servigos de descritiva de para violéncia fisica ap6s discussao.
SCARAMAL, urgéncia e carater A razbes para a Vvioléncia estdo
D.A. emergéncia qualitativo/ sempre relacionadas ao processo de
(2017) hospitalares: LILACS e trabalho. Mas muitos profissionais
percepcao de BDENF buscam pela imparcialidade afim de
trabalhadores de preservar sua vida profissional e
enfermagem pessoal. Como melhoria, é citado no
estudo sugestdo de protocolos,
atendimento medicamentoso efetivo
e a notificacdo de atos violentos
sofridos.

Estresse O estudo mostra as mulheres como
07 ocupacional e Pesquisa mais propicia ao desenvolvimento de
OLIVEIRA, Burnout em transversal, fadiga cronica e os adultos jovens
E.B. enfermeiros de um descritiva de mais propensos a desenvolver a
(2017) servigo de carater Sindrome de Burnout (SB), devido
emergéncia: a qualitativo/ alguns fatores de risco. Para o estudo,
organizacédo do LILACS e a maioria dos  entrevistados
trabalho BDENF apresentam desgaste emocional alto,
além da despersonalizacdo e exaustdo

emocional.
Observou que nos atendimentos
necessita de uma maior agilidade e
rapidez o que as vezes se sobressai ao
cuidado primario como ouso de EPI.
Riscos de Pesquisa Na maioria das vezes os profissionais
08 acidentes com descritiva, ndo aderem a todos os EPI's
SILVA, F.F.A. materiais exploratéria de | necessarios e ha um descuido com
(2016) perfurocortantes carater relacdo a manipulacdo de matérias
no setor de qualitativa/ perfurocortantes e ao seu
urgéncia e LILACS e armazenamento e descarte. As
emergéncia de um DBENF principais causas desses incidentes é

hospital publico

a falta de tencdo, pressa, mas
condigOes de trabalho, displicéncia e
sobrecarga de trabalho.

Fonte: Elaborado pela autora.

Categoria 1: Situacéo psicossocial e fisiologica dos profissionais
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Nessa categoria, sera abordado os principais acometimentos adquiridos pelos
profissionais de enfermagem, relacionados ao ambiente da urgéncia e emergéncia. Mesmo
sabendo que o ambiente de trabalho deve ser favoravel a seguridade desses profissionais,
ainda sim observou-se a predominancia do adoecimento diretamente ligado a esse ambiente, 0
qgue mostra a importancia de estudos sobre a qualidade de vida e prevencdo do adoecimento,
com um olhar voltado para quem cuida.

Nos dois estudos envolvendo a tematica estresse, realizado por Silva e Santos (2019)
observou que, como resultado a sua exposicdo, pode surgir problemas de saude ou ocorrer o
agravamento de patologias j& existentes. Ocorre o surgimento de insdnia, ansiedade,
depressdo e sintomas fisicos como cefaleia, dores em membros e na coluna, afetando a
execucdo das atividades. Apesar de ser um dano de grande importancia para salde, a
exposicdo ao estresse didria nesse setor € inevitavel, devido a adversidade de situacdes que
aparecem.

Os estudos revelaram, que na maioria das vezes, os profissionais querem se mostrar
livres de sinais de adoecimento, ndo assumem sintomas de estresse, devido as necessidades
ambientais e sociais em manter a lideranga, isso resulta no surgimento da sintomatologia do
estresse de forma inesperada e dificil de dominar.

O estudo de Oliveira (2017), que trata de estresse e sindrome de Burnout(SB)
evidencia o predominio do desgaste emocional e despersonalizacdo, o que indica ser um forte
indicio para desenvolver a SB. Na enfermagem, as condi¢cBes emocionais influenciam no
desenvolvimento profissional, para lidar com essa situacao ocorre distanciamento emocional e
a negacdo de sentimentos. Para Dultra et al., (2019), o desgaste emocional configura na
proporcéo da tensdo individual gerado pela Burnout e a despersonalizacdo indica a extensdo
em uma situacdo interpessoal gerada por ele, levando a condi¢Ges negativas no ambiente de
trabalho.

No contexto relacionado a violéncia ocupacional, apresentados nos artigos de
Scamaral (2017) e Fernandes (2018), mostram que existe sensacdo de impoténcia, angustia e
medo dos profissionais, em relacdo as agressdes que possam vir a sofrer, e ha exposicdo maior
das profissionais femininas por serem vistas como alvos faceis. Muitas das vezes, eles sdo
encontrados em situacdo de sofrimento psiquico e em degradacio da saude mental. E de alta
relevancia a importancia dos casos de violéncia sofrida por essa classe, a fim de minimizar a
ocorréncia destes.

Tsukamoto, et al. (2019), mostra em um estudo realizado com trabalhadores de

enfermagem de um hospital escola na regido Sul do Brasil, que mesmo em dias atuais, onde 0
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direito de todos devem ser respeitados, a violéncia fisica e verbal ainda ocupa um lugar
comum nos relatos dos profissionais. Cerca de um tergo dos enfermeiros e enfermeiras sdo
agredidos fisicamente, dois tercos sofrem violéncia verbal e infelizmente um quarto ainda sdo
assediadas sexualmente.

O estudo de Duarte (2017), fala sobre o sofrimento enfrentado na emergéncia, onde
apresenta frequente situagBes de sofrimento fisico e emocional, com sentimento de
impoténcia e frustacdo no ambiente de trabalho. Essas condi¢Ges levam a inseguranga no
atendimento, e ma qualidade na assisténcia, gerando danos para o profissional e para o
paciente, que depende do bem estar de toda equipe para um atendimento adequado.

Para Tavares et al., (2017), o grande nimero de funcGes e responsabilidade exercida
pelo profissional de enfermagem faz com que ele conviva em um estado de atencéo e tensao,
e a priorizacdo da atencdo ao trabalho gera um relaxamento no seu estado de saude fisico e
mental.

O fato dos estudos apresentarem situacfes frequentes de adoecimento relacionado ao
ambiente de trabalho, leva a pensar que as enfermidades estdo mais presente do que se
imagina, e essas patologias ndo se apresentam apenas fisicamente, mas na maioria das vezes
séo situacOes em que os profissionais se encontra em desordem mental.

Com relacdo aos ruidos no ambiente de trabalho, apresentado no estudo de Filus
(2018), o ruido gerado por ele € comum, e pode interferir nas condi¢des de trabalho. O estudo
avaliado mostra que os profissionais se encontram com problemas extra auditivos, ansiosos,
estressados e irritados. Os horarios de maior intensidade de ruidos se apresentaram adversos,
afetando assim, todos 0s turnos e equipes de trabalho. Toda essa rotina leva os profissionais a
um nivel de cansaco, além disso, os niveis de ruidos interferem na qualidade do atendimento
pela enfermagem, pois eles estdo mais proximos e expostos aos niveis mais elevados.

O alta exposicdo a ruidos é uma das principais causas de alteracdo da qualidade de
vida dos profissionais, essas alteragdes refletem negativamente no ambiente de trabalho e na
vida social, principalmente se forem expostos de forma quase que diaria como é o casos dos
profissionais que atuam nas urgéncias e emergéncia (LEAO,2015).

Tendo em vistas o0s resultados encontrados com relagdo as condicGes dos profissionais
que os documentos trazem, avaliou-se que, as situagGes psicossociais sdo frequentes no
ambiente de urgéncia e emergéncia e o estado mental é um dos mais afetado pela condicao de

trabalho e pela frequente exposicéo a fatores de risco.

Categoria 2: Condicdes que favorecem o adoecimento
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Nessa categoria, onde é abordado os principais fatores para o adoecimento e més
condigdes de trabalho, a maioria dos artigos apresentam condigdes comuns, tais como riscos

fisicos, biologicos e ergonémicos.

Dos oito estudos avaliados cinco apresentaram a prevaléncia da sobrecarga de trabalho
no adoecimento, em seguida surge com mais frequéncia a super lotagdo das emergéncias e a
falta de recursos para prestacdo de servicos. A exposicdo a esses riscos manifesta sintomas
como cansaco, ansiedade, estresse, insonia, dores, entre outros.

Nos estudos voltados ao estresse ocupacional de Silva e Santos (2019), além da
sobrecarga ser citado em ambos, a escassez de materiais torna-se também um fator importante
para 0 adoecimento. Com poucos recursos para prestacdo de servicos, os profissionais optam
pela criatividade para realizar um atendimento o minimo seguro, gerando um estresse para ele
e para 0s pacientes que exigem uma assisténcia mais qualificada e segura. Essas mesmas
condigdes sdo observadas no estudo de Oliveira (2017) sobre estresse e SB, quando ele fala
que a principal causa de afastamento por problemas de salde estd bastante ligada a longas
jornadas de trabalho, nimero de profissionais reduzidos e exaustao.

Para Santana, et al., (2019) o relacionamento interpessoal pode ser um dos principais
causadores do estresse ocupacional, pois 0 ambiente requer comunicacdo e um bom
relacionamento ndo s6 com os profissionais da emergéncia, mas também com outros setores.

Nos estudos de Fernandes (2018) e Scamaral (2017). relacionados a violéncia, chama
atencdo como a forma em que o profissional se porta pode gerar agressdes, a forma de se
comunicar pode ser decisiva no desencadeamento de uma violéncia entre equipes e entre
trabalhador e usuario. Com isso, as condi¢cdes inadequadas ja expostas contribuem para
elevacdo de reacdes agressivas.

Em estudo, Scamaral (2017), mostra que muitos profissionais ndo estdo preparados
para lidar com a violéncia, e reconhecem que tal situagdo prejudica a assisténcia prestada.
Para os profissionais desse estudo, a principal forma de agressdo se da a partir da
desvalorizacéo profissional, da sobrecarga e escassez de recursos materiais e humanos.

O setor da urgéncia e emergéncia conta com uma gama de equipamentos necessarios
para assisténcia e essa equipagem é responsavel pela maioria dos ruidos do setor, é o que diz
0 estudo de Filus (2018) sobre ruidos, realizado em um PS do Parana. Outro fator citado € o
barulho gerado pela prépria equipe de trabalho, durante o atendimento e nas trocas de turnos.

Os ruidos podem ser classificados como risco fisico ou ergonémico uma vez que ele

ocorre diante de situacdes favoraveis como condigdes de trabalho, estrutura fisica e situagédo
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organizacional da instituicdo, de acordo com o ambiente em que atua esse risco pode ser mais
elevado ou ndo. Na emergéncia esse risco torna-se elevado devido o fluxo de pessoas e
elevada quantidade de aparelhos para prestacdo do servico (LEAO, 2015).

No estudo sobre acidentes com perfuro cortantes de Silva (2016), foi bastante citado
que a situacdo de urgéncia e emergéncia contribui bastante para os acidentes, outro fator seria
a resisténcia na utilizagdo dos EPI’s adequados e no momento do descarte destes materiais.
Também ha os profissionais que trabalham a mais tempo na unidade, que sdo menos
atenciosos quando se trata de condutas de seguranca, por achar que a experiéncia diminui no
risco de ocorréncias.

Os fatores relatados que levam ao sofrimento dos trabalhadores do estudo de Duarte
(2017), foram, além da sobrecarga de trabalho ja citada, sentimento de frustracdo inseguranca
e os conflitos entre equipes. E necessario que haja uma afinidade entre os profissionais, a boa
comunicacdo facilita a assisténcia de qualidade, pois o tempo e a sincronia sdo
imprescindiveis para com a vida dos pacientes.

Diante do exposto, observa-se que inumeras situacdes levam ao adoecimento, e essas
exposicOes sdo diarias e inevitaveis na rotina da urgéncia e emergéncia. Em cada estudo
observa-se situacdes de riscos diferentes e semelhantes ao mesmo tempo, mas que todos
intervém na salde do profissional. A partir disso, observa-se a necessidade também de tracar
intervencdes que melhorem as condicdes de trabalho e de salde.

Categoria 3: Intervencbes que melhorem a qualidade de vida dos profissionais de

enfermagem.

Os estudos apontam diferentes situacdes encontradas no ambiente laboral que
interferem na vida pessoal e profissional dos atuantes da enfermagem, a partir dos dados
encontrados é possivel estabelecer medidas de prevencdo e promoc¢do a salde. Nessa
categoria serdo apresentados alguns dessas possiveis intervencoes.

Os estudos relacionados ao estresse de Silva e Santos (2019) apontam a necessidade
da prevencdo ao desgaste fisico e psiquico dos profissionais, diante disso, 0 artigo sugere
investimentos como o dimensionamento adequado de profissionais, regulacdo da carga
horaria de trabalho e aplicacdo de recursos materiais. Assim, dar-se-4& uma melhoria na
assisténcia e distancia aos profissionais em situacdes de risco a saude.

Para os profissionais de saude, o mais recomendado seria um ambiente com demandas
psicologicas minimas, um bom controle do processo de trabalho e apoio social presente.

Porém, no ambiente hospitalar essas situacdes de trabalho séo raras de serem encontradas. O
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ideal seria que pelo menos o apoio social, que contribui para melhor enfrentamento de
situacOes e consequentemente minimiza os efeitos do estresse, fosse implementado de forma
efetiva pelas instituicdes de satde (RIBEIRO; MARZIALE, et al.,2018).

Segundo o artigo relacionado ao estresse e Burnout, Oliveira (2017), o setor de
emergéncia é o que mais gera afastamento de profissionais por problemas de satde, com isso,
0 autor relata no estudo que medidas preventivas e de promocdo a salde colaboram na
prevencdo da SB. O estudo cita como exemplo recompensas simbolicas, como gratificacfes
pessoais e profissionais, principalmente a profissional, que reflete na reducédo do absenteismo,
na produtividade melhorada e no servigo prestado com qualidade.

Para Larré, et al., (2017), a melhor estratégia para prevencdo da SB seria também o
suporte social, uma vez que, auxilia de forma emocional e instrumental, e o enfrentamento
focado no problema. Também cita a importancia da busca por parte dos profissionais as
informacdes e conhecimentos sobre a promogdo da salde e prevencdo do adoecimento pela
sindrome de Burnout.

A melhor forma de prevenir a sindrome de Burnout seria a adocdo de fatores
predisponentes, como diminui¢do da carga horaria de trabalho, minimizacdo de pressdes
psicoldgicas e ambiente de trabalho satisfatorio para prestacdo dos servicos. As instituicdes
também podem contribuir, através da inclusdo desses profissionais nas decisdes ligadas ao
processo de trabalho e no que diz respeito ao tratamento de pacientes, reconhecendo seu
conhecimento cientifico e sua funcéo enquanto membro da equipe (MOURAO, et al., 2017).

Com relacdo a violéncia tratada nos estudos de Scamaral (2017) e Fernandes (2018),
indicam que ha necessidade de medidas preventivas e de melhores condi¢cfes de trabalho e
seguranga, porém, ha uma dificuldade em executéa-las. Propde-se a notificacdo de casos de
violéncia as autoridades institucionais como forma de solucdo e medida de prevencao desse
agravo.

Para Freitas, et al., (2017), é de grande importancia que os profissionais possam ter
conhecimento para identificar situacbes de violéncia e fazer sua denuncia e notificagéo,
possibilitando a implementacéo de medidas de prevencéo e protecdo mais adequada por parte
das autoridades responsaveis.

O estudo de Filus (2018), sobre a percepcdo de ruidos no PS sugere a implementacao
de um programa setorial que vise a reducdo de ruidos, com a cooperacdo dos profissionais,
abrangendo a avaliacdo rotineira dos ruidos. Descritivamente o estudo cita a¢fes que possam

reduzir ruidos, dentre eles temos, reduzir o tom de voz, evitar didlogos a beira leito e
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selecionar lugares adequados para discussdo de casos, atender chamados de alarme o mais
rapido possivel e a manutencdo de equipamentos adequada.

No estudo referente a acidentes com perfuro cortantes, Silva (2016) recomenda a
implementacdo de educacdo permanente, a fim de diminuir os riscos em que os profissionais
se encontram expostos, além disso cita-se a aquisicdo de caixa de descarte adequada,
organizagao, notificagdo com o preenchimento da Comunicagéo de Acidentes de Trabalho
(CAT), plano de prevencao local e mapa de risco visivel para toda equipe.

Com relacdo ao trabalho em emergéncia Duarte (2017) sugere como defensivas
individuais para minimizar o sofrimento a pratica de lazer, exercicios fisicos, musica e
terapias de forma individual, no que remete a ac¢des coletivas, considera-se a organizacao das

atividades no inicio do turno e o trabalho em equipe.
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6 CONCLUSAO

Os resultados da pesquisa apontam que, diante das categorias apresentadas, 0S
profissionais que atuam na urgéncia e emergéncia encontram-se em constante situacdes de
alteracdo psicossocial e expostos a diferentes riscos de adoecimento, 0 que sugere a
necessidade de implementar estratégias para promocao a salde.

Observou-se que, 0 setor de urgéncia e emergéncia é fator contribuinte para o
adoecimento dos profissionais, além das condi¢fes ambientais, de recursos materiais e
humanos que sdo precarios na maioria dos estudos avaliados. Nessas circunstancias 0s
estudos apresentaram profissionais com alteracBes fisicas como, dores, cansago, fadiga e
exaustdo e alteracbes psicoldgicas como, estresse, insbnia, medo e dificuldade de
concentracao.

O estudo conseguiu identificar o estado de saude dos profissionais frequentemente
encontrados na unidade de urgéncia e emergéncia, referir seus principais fatores de risco e
apresentar possiveis intervencdes a serem seguidas para prevencao do adoecimento e melhoria
da qualidade de vida, porém ressalvo a importancia de mais estudos sobre a tematica voltada
para atencdo aos profissionais de salde.

Portanto, espera-se que 0 estudo possa contribuir para melhoria da percep¢éo sobre as
condicBes de salde dos profissionais de enfermagem da urgéncia e emergéncia, avaliando
assim o profissional como um todo e ndo apenas na prestacdo de servicos, e que possa auxiliar
nas medidas para 0 melhor bem estar psicossocial, fisico e mental, bem como facilitar o

entendimento acerca dos riscos em que a enfermagem esta exposta.
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