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RESUMO: Objetivo: verificar o nivel de estresse entre enfermeiros de um hospital. Método:
estudo transversal, desenvolvido em hospital de médio porte no interior do Rio Grande do Sul.
A populacao foi de 20 enfermeiros. A coleta ocorreu em outubro de 2014, por meio da Escala
Bianchi de Stress, constituida por caracterizacdo sociodemografica e 51 itens para avaliar
estresse, divididos em seis dominios. O estudo teve aprovacao do Comité de Etica em Pesquisa
da Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missoes. Resultados: dentre os
enfermeiros, 55% apresentaram médio nivel de estresse. Os maiores escores foram nos
dominios: Administracdo de pessoal, Coordenacao das atividades da unidade e Condicoes de
trabalho. Conclusao: o nivel de estresse foi médio para pouco mais da metade da populacao.
Sugerem-se outros estudos com populacées maiores para comparacoes e fortalecimento das
investigacoes acerca da salde e das condicdes de trabalho na enfermagem.

Descritores: Enfermagem; Salde ocupacional; Estresse psicoldgico.

ABSTRACT: Aim: to determine the level of stress among nurses of a hospital. Method:
Transversal, quantitative study, developed in a medium size hospital in the countryside of
Rio Grande do Sul. The population is constituted of 20 nurses. The data were collected in
October 2014, through the Bianch Stress Scale, which is constituted by sociodemographic
characterization and 51 items to evaluate stress, divided into six domains. This project
was approved by the Research Ethics Committee of the Regional Integrated University of
High Uruguay and Missions. Results: among the nurses, 55% presented medium level of
stress. The majority scores were within the domains of: “Personnel management”, “Unit
coordination of activities” and “Work conditions”. Conclusion: the level of stress was
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medium to just over half the population. Other studies are suggested with larger
populations for comparisons and strengthening of research about health and working
conditions in nursing.

Descriptors: Nursing; Occupational health; Stress, psychological.

RESUMEN: Objetivo: verificar el nivel de estrés en enfermeros de un hospital. Método:
estudio transversal, desarrollado en hospital de tamafho medio del interior del Rio Grande
del Sur. Poblacion compuesta por 20 enfermeros. La recoleccion ocurrid en octubre de 2014,
por medio de la Escala Bianchi de Stress, constituida por caracterizacion sociodemogrdfica y
51 items para evaluar el nivel de estres, dividido en seis factores. Este proyecto obtuvo
aprobacion del Comité de Etica e investigacion de la Universidade Regional do Alto Uruguai
y Das Missées.Resultados: entre los enfermeros, 55% presentaron nivel mediano de estrés.
Los mayores porcentajes fueron en los factores: “Administrativo de personal”,
“Coordinacion de actividades de unidad” y “Condiciones de trabajo”. Conclusion: el nivel
de estrés fue mediano para poco mds de mitad de la poblacion. Se sugiere otros estudios
con poblaciones mayores para comparaciones y fortalecimiento de las investigaciones acerca
de salud y condiciones de trabajo en enfermeria.

Descriptores: Enfermeria; Salud laboral; Estrés psicologico.

INTRODUCAO

O avanco tecnologico e as exigéncias do mercado de trabalho sdo condicoes que
podem comprometer a salude dos trabalhadores, quando excedem a capacidade de
adequacéo desses.” No caso dos profissionais de enfermagem, um estudo evidenciou que,
desde a graduacdo, os futuros profissionais ja vivenciam situacdes consideradas como
estressoras, pois os académicos, no decorrer da graduacao, se deparam com situacoes as
quais lhes exigem adaptacao, tais como carga horaria de estagio, pacientes em diferentes
quadros clinicos, com sofrimento e risco de morte, entre outros. Além disso, no ambiente
de estagio experimentam condicoes como a elevada demanda de trabalho e falta de tempo
para o lazer e a familia, e isso pode refletir na formacao do futuro profissional.”

Esses reflexos podem estender-se apds a formacdo, quando pesquisas apontam a
enfermagem como uma profissao desgastante. Esta sofre com o impacto de situacoes de
estresse, devido ao cuidado constante com pessoas doentes, execucao de tarefas, algumas
vezes, repulsivas e angustiantes. Somado a isso, destaca-se pela exigéncia e complexidade
devido as suas peculiaridades como: assisténcia ininterrupta, relacoes interpessoais que
podem ser conflituosas e diversidade de cargos identificados como estressores e
causadores de adoecimento.**

Nesse sentido, o trabalho tem reflexos positivos e negativos ao proporcionar para
o individuo independéncia e satisfacdo pessoal, crescimento e desenvolvimento
profissional, bem como pode causar problemas como insatisfacao pessoal e apatia. Sao
trabalhadores cujas caracteristicas os expdoem a riscos psicossociais, de natureza fisica,
quimica e bioldgica que implicam em exigéncias laborais combinadas a recursos nem
sempre suficientes para enfrentar as mesmas. Isso pode influenciar na saide e no
desempenho profisional do enfermeiro e levar ao estresse ocupacional.’

No que se refere ao ambiente de trabalho dos enfermeiros, pesquisadores tém
realizado estudos com essa populacdao no ambito hospitalar pois, apesar de o estresse estar
presente em diverentes niveis de atencao, ele tem se destacado nesse ambiente. Isso pode
ocorrer devido a sobrecarga de trabalho imposta pelas instituicdes® que, além de levar ao
estresse, pode influenciar na realizacdo profissional.’
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Nas instituicoes hospitalares, o enfermeiro presta assisténcia em turnos com uma
carga horaria que varia de 30 a 44 horas semanais e o servico € realizado de maneira
ininterrupta.® Ou seja, o enfermeiro esta presente 24 horas por dia nas instituicdes de
salde e, devido a escassez de trabalhadores, tem ritmo de trabalho intensificado e com
subsequente desgaste. Nesse sentido, a Organizacao Mundial da Saide (OMS) recomenda
que os paises tenham dois enfermeiros para cada 1000 habitantes, meta esta que nao foi
atingida, pois a relacdo € de 1,42 enfermeiros por 1000 habitantes. Esse numero
ineficiente de trabalhadores, associado a um ritmo acelerado de trabalho, com jornadas
excessivas, atividades com alto grau de dificuldade e responsabilidade, podem resultar em
estresse ocupacional,’’® o qual se caracteriza pelo conjunto de fendmenos apresentados no
organismo do trabalhador, incapaz de enfrentar as exigéncias solicitadas por sua ocupacao,
e que pode afetar seu bem-estar."

Ao compreender que a profissao enfermeiro € permeada por situacoes, as vezes
estressantes, somado aos estudos, os quais identificam que desde a academia o estudante
de graduacao esta exposto a situacoes que levam ao estresse, entende-se que realizar
estudos relacionados a essa tematica podera contribuir ndo s6 com os servicos, mas
também com outros estudos, por meio de comparacoes e interpretacoes que poderado
elucidar melhorias no trabalho da enfermagem. Além disso, ampliar o conhecimento
acerca dos estressores na enfermagem podera fomentar reflexées no ensino de graduacao,
bem como nos servicos de salde, com vistas a repensar a maneira como esses ocorrem e
suscitar melhorias e estratégias de enfrentamento dos mesmos.

Diante disso, questionou-se: Qual o nivel de estresse dos enfermeiros que atuam
em um hospital de médio porte? E para responder esta questao elencou-se o seguinte
objetivo: verificar o nivel de estresse entre enfermeiros de um hospital de médio porte.

METODO

Estudo transversal descritivo desenvolvido junto aos enfermeiros de um hospital
filantrépico de médio porte da regiao centro-oeste do Estado do Rio Grande do Sul. O
referido hospital conta com 170 leitos, distribuidos em 13 unidades, seis unidades de
internacdo, clinica médica, clinica cirlrgica, clinica pediatrica, clinica obstétrica e
unidades especificas: Centro de Terapia Intensiva (CTIl), bercario patoldgico, centro
cirargico e cento de material de esterilizacao; sala de recuperacao anestésica, pronto-
socorro, ambulatorio; servico de controle de infeccao hospitalar e servico de hemodialise.
No total atuavam no hospital 23 enfermeiros, 140 técnicos de enfermagem e onze
auxiliares de enfermagem.

Incluiram-se os enfermeiros alocados no referido hospital que atendessem aos
critérios de elegibilidade: tempo minimo de vinculo na instituicdo de seis meses; e
excluiram-se os profissionais em férias ou licenca de qualquer natureza. Dessa maneira,
dos 23 profissionais, um foi excluido por licenca-maternidade e dois, por atuarem por
menos de seis meses na instituicao, o que perfez um total de 20 enfermeiros que
compuseram a populacao deste estudo.

A coleta de dados ocorreu no més de outubro de 2014. Realizou-se agendamento
prévio com o servico e, em horario de reunido, os enfermeiros foram convidados a
participar da pesquisa. ApoOs receberem orientacoes da pesquisadora, os instrumentos
foram preenchidos e recolhidos no mesmo momento. Os participantes nao encontrados no
dia foram captados individualmente e foi realizado agendamento para que entregassem no
proximo dia de plantao os intrumenos preenchidos.

Foi utilizada a Escala Bianchi de Stress (EBS), construida e validada por Bianchi."
Utilizou-se a EBS mediante autorizacao concedida pela autora da escala.Trata-se de um
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questionario autoaplicavel, dividido em duas partes: a primeira abrange dados de
caracterizacao sociodemografica da populacdo: sexo, idade, unidade de trabalho, tempo
de trabalho, tempo de formado, curso de pos-graduacao. Na segunda parte, sao avaliados
estressores na atuacao do enfermeiro, por meio de 51 itens, para medir o nivel de estresse
que o enfermeiro atribui a atividade desempenhada no seu dia a dia, no ambito hospitalar.
Trata-se de uma escala do tipo Likert, com variacdo de 1 a 7, em que é designado o valor 1
como pouco desgastante, o valor 4 como médio e o valor 7 para altamente desgastante. O
valor 0 foi reservado para quando o enfermeiro ndo executa a atividade abordada.
Os escores de estresse estao distribuidos em seis dominios' descritos a seguir:

Dominio Itens
A- Relacionamento com outras unidades e | 40, 41, 42, 43,44,45,46, 50 e 51
supervisores
B - Atividades relacionadas ao funcionamento da | 1,2,3,4,5,6

unidade

C - Atividades relacionadas a administracdao de | 7,8,9,12,13,14

pessoal

D - Assisténcia de enfermagem prestada ao | 16,17,18,19,20,21,22,23,24,25,
paciente 26,27,28,29,30

E - Coordenacao das atividades da unidade 10,11,15,31,32,38,39,47

F - Condicoes de trabalho para o desempenho | 33,34,35,36,37,48,49
das atividades do enfermeiro
Quadro 1- Distribuicdo dos Dominios da Escala Binchi de Stress e seus respectivos itens.

Para verificar o nivel de estresse foi calculada a média dos itens que compdem
cada dominio, excluindo-se o niumero de zeros marcados. Foram calculados os escores
médios de cada dominio, para identificar o dominio de maior estresse, e a média de cada
item estressor para avaliar as situacoes mais estressoras para a populacdo. Na analise do
escore médio para cada enfermeiro, foi considerado nivel de estresse com a seguinte
pontuacdo:

- igual ou abaixo de 3,0: nivel de estresse baixo.
- entre 3,1 e 5,9: nivel de estresse médio.
- igual ou acima de 6,0: nivel de estresse médio.

Apo6s a coleta, os dados foram armazenados em uma planilha eletronica no
programa Excel for Windons 2010 e, posteriormente, foram analisados com auxilio do
programa Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versao 20.0. Para garantir a
exatidao dos dados, realizou-se dupla digitacao independente pela pesquisadora e um
auxiliar de pesquisa. A seguir, os mesmos foram comparados ao colocar cada coluna
digitada lado a lado no Programa Excel for Windons 2010 e os erros de digitacao foram
identificados, revisados nos protocolos e corrigidos.

As variaveis foram apresentadas em valores absolutos (n) e relativos (%). Para
avaliar a confiabilidade interna da escala utilizou-se o coeficiente Alfa de Cronbach,
considerando os valores acima de 0,7 como satisfatorios. "

Para garantir o anonimato dos participantes, os questionarios foram identificados
por meio de nimeros sequenciais. Respeitaram-se os preceitos éticos e legais, por meio de
disponibilidade do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, em duas vias. Os mesmos
foram orientados quanto aos riscos e beneficios desta pesquisa e quanto a possibilidade de
desisténcia de participar deste estudo a qualquer momento, sem prejuizo, conforme as
diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisa envolvendo seres humanos. O projeto foi
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aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Regional Integrada do Alto
Uruguai e das Missdes (URI), sob o numero Certificado de Apresentacdo para Apreciacao
Etica 33983314.8.0000.5353.

RESULTADOS

Em relacao a caracterizacao sociodemografica, predominou o sexo feminino (70%),
as faixas etarias encontradas foram de 55% entre 31 e 40 anos e 25% de 21 a 30 anos de
idade. O tempo de formado foi de 6 a 10 anos, totalizando 40% dos pesquisados e 35 % de 2
a 5 anos. No que se refere ao cargo que ocupavam, identificou-se que 55% ocupavam cargo
assistencial e 45% gerencial. Quando questionados sobre terem pods-graduacao, 75% dos
participantes possuiam, pelo menos, um curso de pos-graduacao.

Ao avaliar a consisténcia interna da EBS obteve-se um Alfa de Cronbach de 0,972,
considerado satisfatorio na medida em que valores acima de 0,7 sdao confirmatorios para
este fim.

As médias de estresse entre os enfermeiros variaram entre 1,0 e 4,69, sendo 7,0 a
pontuacao maxima. Desse modo, observa-se que 55% dos participantes apresentaram
médio nivel de estresse (Tabela 1).

Tabela 1 - Nivel de estresse em enfermeiros de um hospital de médio porte da regiao centro-oeste
do Estado do Rio Grande do Sul. Santiago, RS/ Brasil, 2014.

Nivel de Estresse n %
Baixo nivel de estresse 9 45
Médio nivel de estresse 11 55
Alto nivel de estresse 0 0
Total 20 100

Em relacdo aos dominios, todas as areas mantiveram valores compativeis com
baixo e médio nivel de estresse, com destaque para o dominio C - Atividades relacionadas

a administracao de pessoal (* 3,69; dp=1,55), seguido do dominio E - Coordenacado das
atividades da unidade (x 3,46; dp= 1,35) (Figura 1).
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Figura 1 - Médias por Dominio da EBS deste estudo, Santiago, RS, 2014.
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Observou-se ainda que “Enfrentar a morte do paciente” foi a situacao de maior
estresse com média de 5,06 e devio padrao (dp) de 2,35. E a situacao de menor estresse

diz respeito ao “Relacionamento com a manutencao” (x = 1,73; dp = 1,08), conforme pode
ser visto no Quadro 2.

DOMINIO SITUAGAO MEDIA | dp*
D —‘ASSlStenC]a de enfermagem prestada ao Enfrentar a morte do paciente 5,06 | 2,35
paciente
F- Condicdes de trabalho para o desempenho| Realizar tarefas com tempo minimo
. " f 4,56 | 2,0
das atividades do enfermeiro possivel
E- Coordenacdo das atividades na unidade Coordenar as atividades da unidade | 4,44 | 1,95

D- Assisténcia de enfermagem prestada ao

baciente Atender as emergéncias na unidade | 4,39 | 2,28

D- Assisténcia de enfermagem prestada ao|Atender aos familiares dos pacientes

paciente criticos 439 11,93

C- Atividades relacionadas a administracao

de pessoal Controlar a equipe de enfermagem | 4,32 | 2,25

A-Relacionamento com outras unidades e

. Relacionamento com manutencao 1,73 | 1,08
supervisores ’

A-Relacionamento com outras unidades € Relacionamento com o centro de

; X 1,88 | 1,57
supervisores material

B- Atividades relacionadas ao funcionamento

adequado da unidade Previsao de material a ser utilizado | 1,92 | 1,41

A-Relacionamento com outras unidades e Relacionamento com o centro

; S 2,06 | 1,52
supervisores cirurgico

D- Assisténcia de enfermagem prestada ao

. Fazer exame fisico do paciente 2,11 | 1,48
paciente

A-Relacionamento com outras unidades e

; Relacionamento com outras unidades| 2,11 | 1,52
supervisores

*Desvio padrao
Quadro 2 - Distribuicao das situacdes consideradas de maior e menor estresse e seus respectivos
Dominios. Santiago, RS, 2014.

DISCUSSAO

O sexo feminino predominou na populacao estudada (70%), fator este identificado
em outros estudos'*"” e que pode ser considerado uma caracteristica dessa profissdo. Cabe
ressaltar que a mulher possui, muitas vezes, dupla jornada de trabalho, o que pode
contribuir para a vulnerabilidade das mesmas ao estresse. Também pelo fato de
vivenciarem a dificuldade de conciliar as tarefas domésticas, concomitantemente a
carreira profissional, ou seja, submetem-se a dupla jornada de trabalho.' Somam-se a isso
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as condicoes de trabalho, os baixos salarios, o nimero reduzido de profissionais, a
exposicao a riscos, além das exigéncias no trabalho que também podem levar ao estresse.’

A faixa etaria entre 31 e 40 anos foi encontrada em 55% dos enfermeiros e 25%
apresentaram idades entre 21 e 30 anos. Em relacao ao tempo de formado, identificou-se
que 40% dos participantes tinham de seis a 10 anos e 35% de dois a cinco anos de
formado. Observa-se uma populacao de adultos jovens e que a maioria possui, pelo menos,
um curso de pos-graduacao com destaque para as areas de urgéncia e emergéncia e
atencao basica. Entende-se que isso é favoravel aos profissionais, pois as especializacoes
contribuem para a autoestima e o desempenho profissional e proporcionam maior
seguranca para o enfrentamento de situacdes de desgastes no trabalho."' No entanto,
outra pesquisa, ao comparar a presenca de pods-graduacdao e o nivel de estresse dos
enfermeiros que atuavam em uma unidade de emergéncia, identificou indice elevado de
estresse em pos-graduados.”?

Entende-se que em alguns setores especificos, tais como os servicos de urgéncia e
emergéncia, por mais que os profissionais sejam qualificados, as caracteristicas deste tipo
de atendimento podem favorecer o estresse. Assim, a pds-graduacao pode dar suporte no
enfrentamento do estresse na medida em que o profissional, a partir de um conhecimento
amplo, pode ter mais seguranca ao prestar assisténcia. Além disso, empiricamente, pode-
se afirmar que a qualificacdo é uma necessidade frente aos avancos tecnoldgicos e
cientificos, além de ser uma exigéncia do mercado de trabalho, bem como uma
caracteristica da populacao adulta jovem que busca ampliar seus conhecimentos.

Em relacao ao cargo que possuem, identificou-se que 55% dos enfermeiros
ocupavam cargo assistencial e 45%, gerencial. Trata-se de uma divisdo especifica deste
servico, em que os enfermeiros assistenciais sdo responsaveis por coordenar a equipe de
enfermagem e desenvolvem procedimentos inerentes ao enfermeiro no que se refere a
assisténcia direta prestada ao paciente. Os enfermeiros gerenciais atuam na geréncia de
enfermagem e, se necessario, na assisténcia direta ao paciente, sendo responsaveis pela
geréncia da unidade onde estao alocados e desenvolvem funcdes especificas, tais como a
elaboracao de escalas mensais da equipe.

Ao avaliar os dominios, observou-se que o dominio de maior estresse foi o dominio

C- "Atividades relacionadas a administracao de pessoal” (* = 3,69; dp= 1,55); seguido do
dominio E- "Coordenacdo das atividades da unidade" (* = 3,46; dp= 1,35) e dominio F-

"Condicoes de trabalho para o desempenho das atividades do enfermeiro” (i = 3,13; dp=
1,46). Todos com valores condizentes com médio nivel de estresse. Esse resultado se
aproxima de outro estudo realizado em um hospital especializado em cardiologia, em que
esses trés dominios apresentaram-se como os de maior estresse para os enfermeiros, porém
o Dominio F foi o de maior estresse, seguido dos Dominios E e C respectivamente.?' %

No Dominio C- "Administracdo de pessoal’, a situacdo mais estressora foi
“Controlar a equipe de enfermagem” (* = 4,32; dp= 2,25), com nivel médio, como
encontrado em outros estudos.’>'®?* Sabe-se que o trabalho do enfermeiro ocorre em
equipe, e que ele fica na dependéncia da equipe técnica para obter bons resultados, o que
pode ser considerado desafiador e levar ao estresse do profissional.

Nesse sentido, a administracao de pessoal pode ser avaliada como uma atividade
estressora, devido a sobrecarga de trabalho e ao absenteismo que pode influenciar na
assisténcia prestada, pois exige do enfermeiro habilidade de liderar e coordenar a equipe
de enfermagem e demanda capacidade de relacionamento interpessoal." Outro estudo,
que também apresentou maior média para o Dominio “Administracao de pessoal”, afirmou
que as relacoes interpessoais exigem dedicacdao e atencao as interacdes com outras
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pessoas, 0 que pode condicionar conflitos e desencadear estresse pela complexidade que
envolve as relacées humanas."’

Logo, o relacionamento interpessoal pode influenciar no cuidado, ja que a
instabilidade das relacdes propicia um ambiente negativo e os conflitos podem ser
conduzidos baseados nas emocdes sentidas naquele momento. A enfermagem, por ser uma
profissao que envolve o cuidado em todas as suas interfaces, experimenta-o em todas as
fases da vida, como nascimento/morte, e pode acarretar em sobrecarga e desgaste
emocional. Pois as relacoes interpessoais podem ficar prejudicadas devido a carga
emocional a qual os profissionais estao expostos.”*

O dominio E- "Coordenacao das atividades na unidade” apresentou a segunda maior
média de estresse (i = 3,46; dp= 1,35). Entende-se que coordenar as atividades da unidade
exige que o enfermeiro lidere o servico e gerencie as atividades desenvolvidas junto com a
equipe. Coordenar a unidade pode ser estressante, pois requer interacao com a equipe e
atitudes de lideranca.” Percebe-se que em unidades fechadas, tais como pronto-socorro,
unidade de terapia intensiva e bloco cirlrgico esse dominio se apresentou como
estressante,'>6:20-22

Destaca-se que o bom relacionamento dos profissionais contribui para evitar o
estresse e, independente de aspectos hierarquicos, devera ser buscado por todos
profissionais, ja que uma boa relacdo entre chefia e os demais membros da equipe é
fundamental para minimizar o surgimento do estresse. Quando o trabalhador sente-se
respeitado e ouvido, realiza seu trabalho com mais comprometimento e responsabilidade e
isso reflete na qualidade da assisténcia.*

Em relacdo ao dominio F- "Condicbes de trabalho para o desempenho das
atividades do enfermeiro”, as situacées mais estressoras apontadas pelos enfermeiros
foram “realizar tarefas com tempo minimo possivel” (x = 4,56; dp= 2,0), que apresentou
médio nivel de estresse. Outra pesquisa realizada com enfermeiros que atuavam em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) também apresentou esse item como de médio estresse
para os profissionais." Parte dos participantes deste estudo atuavam em UTI, o que remete
a pensar nas caracteristicas dessa unidade especifica que possam ter contribuido para esse
resultado.

Quanto ao dominio D- "Assisténcia de enfermagem prestada ao paciente”, o qual
apresentou escore de médio nivel de estresse, as situacoes de "atender as emergéncias na
unidade” (7 = 4,39; dp=2,28), "atender aos familiares dos pacientes criticos" (* = 4,39; dp=
1,93), e "enfrentar a morte do paciente”( 1 = 5,06; dp= 2,35) apresentaram médio nivel de
estresse, bem como em outros estudos.'®*Atender as necessidades dos familiares de
pacientes criticos foi identificado como estressor, uma vez que estes encontram-se tensos
e preocupados com o quadro clinico e a evolucao do familiar internado. Em virtude disso,
mostram-se interessados em buscar todas as informacdes necessarias, o que desperta a
curiosidade pelos prontuarios e evolucoes de enfermagem e questionamentos sobre o
cuidado, e isso pode propiciar ao profissional irritabilidade e desgaste.?

"Atender as emergéncias da unidade” também apresentou escore médio de
estresse (* = 4,39; dp= 2,28), o que remete a pensar que nem todos os enfermeiros
sentem-se preparados para lidar com esse tipo de situacao. Isso pode ser explicado devido
ao numero insuficiente de trabalhadores, principalmente no turno noturno. Ressalta-se
ainda que atuar em situacoes de emergéncia € mais desgastante pela gravidade, pela
impaciéncia das familias e pela sobrecarga de atividades que o enfermeiro desenvolve,
somadas a uma carga horaria exaustiva.

Dentre as situacdes de maior estresse, o “lidar com a morte do paciente”
apresentou escore de 5,06, ou seja, alerta para alto nivel de estresse. Esse resultado pode
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estar associado ao fato dos enfermeiros, desde a graduacao referirem dificuldades em lidar
com pacientes terminais e, consequentemente, com a morte.?
Os dominios de menor estresse foram: Dominio A- "Relacionamento com outras

unidades” ( = 2,28; dp= 1,17) e B- "Funcionamento adequado da unidade"(* = 2,82; dp=1,43).
Entre as situacoes de menos estressantes, encontram-se o "Relacionamento com centro de
material” (* = 1,88; dp= 1,57), o "Relacionamento com a manutencao”(* = 1,73; dp= 1,08) e
"Previsao de material” (* = 1,92; dp= 1,41). Isso pode ser explicado devido a caracteristica do
estudo, por ser um hospital de médio porte e possuir facil acesso e boa comunicacao entre as
unidades. Além disso, outro estudo que utilizou a EBS, também identificou esse dominio como
o de menor estresse, e relacionou este resultado ao fato de os enfermeiros que eram chefes de
familia possuirem experiéncia na conducao do grupo familiar, e, também, conseguirem
superar mais facilmente os conflitos existentes no trabalho.™

Assim, pode-se considerar que o relacionamento com outras unidades requer
habilidades de comunicacao e compreensao para lidar com os outros setores e que no caso
da instituicao estudada, a interacao entre eles ocorre de maneira adequada, uma vez que
os profissionais nao identificam como problema/estressor essa relacao.

CONCLUSAO

Concluiu-se que os enfermeiros apresentaram nivel médio de estresse baseado na
aplicacdo da EBS. Os dominios identificados como de maior estresse relacionam-se a
administracao e a geréncia. A administracao de pessoal, coordenacdo das atividades da
unidade e condicdes de trabalho para o desempenho das atividades sao situacoes ligadas a
capacidade de liderar e gerenciar o setor de trabalho.

Ja as situacdes relacionadas ao funcionamento adequado da unidade e
relacionamento com outras unidades supervisoras apresentaram baixo nivel de estresse. A
situacdo que apresentou a maior pontuacao de estresse foi “lidar com a morte do
paciente”, o que remete a uma reflexao acerca do ensino na enfermagem.

Espera-se que os resultados desta pesquisa sirvam de subsidio para as
chefias/equipes de enfermagem e administradores hospitalares, a fim de propiciar uma
reflexao acerca dos estressores no ambiente hospitalar com vistas a buscar minimiza-los.
Salienta-se que este estudo teve como limitacdo a pequena populacao para estudos
quantitativos. Porém, foi o que se previu para esta pesquisa, por abordar a Unica
instituicio de médio porte localizada na cidade pesquisada. Assim, estudos com
populacoes maiores poderao auxiliar na comparacao e interpretacao destes resultados.
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