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RESUMO

INTRODUCAO: A qualidade de vida é um conceito propagado, em diversos ambientes de
trabalho, associando-se, em regra, & salide do trabalhador. Em vérios paises, trabalhos
mostram que a enfermagem tem longas jornadas de trabalho, associadas a mas condicdes
laborais, pouca autonomia, muita responsabilidade e baixa valorizagcdo, que gera elevada
demanda fisica e emocional. Perante tal situacdo, surgiu o interesse de conhecer e avaliar
quais as repercussdes dessa jornada de trabalho excessiva, no ambiente de trabalho, bem
como no seu proprio estado de saude. OBJETIVO: Analisar as evidéncias cientificas
disponiveis na literatura sobre a jornada de trabalho e a qualidade de vida dos profissionais de
Enfermagem. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao integrativa, seguindo as etapas
preconizadas por Mendes, Silveira e Galvdo (2008). A busca e sele¢do dos estudos foram
realizadas nas bases de dados LILACS, SCIELO, MEDLINE e BDENF. A amostra final foi
de 10 artigos. RESULTADOS: De acordo com o idioma de publicacdo, 60% (n=6) dos
artigos foram publicados em inglés e 30% (n=3) dos artigos foram publicados em portugués e
10% (n=01) dos artigos foi publicado em espanhol. No que se refere ao local de realizagéo,
um foi desenvolvido nos Estados Unidos, um na Espanha, dois na Etidpia, um na Tailandia,
dois na Europa e trés no Brasil. Em relacdo ao ano de publicacdo, um foi publicado em 2013,
trés foram publicados em 2014, dois em 2015, trés em 2016 e um em 2018. No que diz
respeito a categoria profissional estudada, todos os artigos (n=10), ou seja, 100% foram
desenvolvidos com o Enfermeiro, ndo sendo encontrados estudos com outras categorias da
Enfermagem. Os estudos foram avaliados e distribuidos em quatro categorias tematicas:
Categoria I-Associacdo das longas jornadas de trabalho ao aumento do desenvolvimento da
Sindrome de Burnout, Categoria Il- Associacdo das longas jornadas de trabalho ao aumento
nivel de estresse, Categoria IllI- Associacdo das longas jornadas de trabalho com as
consequéncias negativas para a seguranca do paciente, Categoria IV- Analise da relacdo entre
longas jornadas de trabalho e a qualidade de vida do profissional, conforme o género.
CONSIDERACOES FINAIS: Nesta Revis&o de literatura, foi possivel reunir, caracterizar e
avaliar os conhecimentos produzidos sobre a jornada de trabalho e qualidade de vida dos
profissionais de enfermagem, buscando assim, aprofundar as discuss@es sobre essa tematica.

Descritores: Qualidade de Vida; Jornada de Trabalho; Enfermagem.



ABSTRACT

INTRODUCTION: Quality of life is a concept propagated in a variety of work
environments, associating, as a rule, with the health of the worker. In several countries, work
shows that nursing has long working hours, associated with poor working conditions, low
autonomy, a lot of responsibility and low valuation, which generates high physical and
emotional demand. Faced with this situation, the interest arose to know and evaluate the
repercussions of this excessive working day, in the work environment, as well as in its own
state of health. OBJECTIVE: To analyze the scientific evidence available in the literature
about the work day and the quality of life of nursing professionals. METHODOLOGY: : This
is an integrative review, following the steps recommended by Mendes, Silveira and Galvéo
(2008). The search and selection of the studies were performed in the LILACS, SCIELO,
MEDLINE and BDENF databases. The final sample was 10 articles. RESULTS: According
to the language of publication, 60% (n = 6) of the articles were published in English and 30%
(n = 3) of articles were published in Portuguese and 10% (n = 01) of articles were published
in Spanish. As regards the site, one was developed in the United States, one in Spain, two in
Ethiopia, one in Thailand, two in Europe and three in Brazil. In relation to the year of
publication, one published in 2013, three were published in 2014, two in 2015, three in 2016
and one in 2018. Regarding the professional category studied, all articles (n = 10), that is,
100% were developed with the Nurse, and no studies were found with other categories of
Nursing. The studies were evaluated and distributed in four thematic categories: Category | -
Association of long working days to increase the development of Burnout Syndrome,
Category Il - Association of long working hours to increase stress level, Category Il -
Association of long working days with negative consequences for patient safety, Category 1V
- Analysis of the relationship between long working hours and the quality of life of the
professional, according to gender. FINAL CONSIDERATIONS: In this literature review, it
was possible to gather, characterize and evaluate the knowledge produced level about the
work day and quality of life of nursing professionals, seeking to deepen the discussions on
this subject.

Keywords: Quality of Life; Working Day; Nursing.
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1. INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da Satde (OMS), a Qualidade de Vida pode ser
entendida como uma percep¢do do individuo acerca de sua posi¢do na vida, assim como no
contexto cultural e no sistema de valores no qual se encontra inserido e em relagéo a seus
objetivos, expectativas, padrdes e preocupacdes de vida (THE WHOQOL GROUP, 1995).

A qualidade de vida é um conceito propagado, em diversos ambientes de
trabalho, associando-se, em regra, a saude do trabalhador. Essa qualidade envolve aspectos
subjetivos como prazer das necessidades naturais e pessoais e questdes objetivas e concretas
como a organizacao do trabalho (OLIVEIRA, 2008).

O conceito de Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) foi difundido na atualidade,
por meio de revisdes de vinculos na estruturacdo da vida profissional e pessoal dos fatores
socioecondémicos originados pelas metas e pressdes organizacionais. A QVT pauta-se nas
escolhas de bem-estar e percepcao do que poderéa ser realizado para favorecer a realizacdo de
expectativas dos gestores e trabalhadores (PALADINE, 2013).

Em um contexto geral, a QVT esta diretamente ligada as necessidades humanas e
sua satisfacdo, incluindo sentimentos, percepcao, recursos materiais — como salario — e
condicBes dignas de trabalho. Abrange remuneracdo satisfatéria, capaz de atender as
expectativas pessoais e sociais, orgulho e prazer pelo trabalho realizado, bem-estar fisico e
emocional, satisfacdo profissional e pessoal, autoestima, imagem da empresa junto a opinido
publica, equilibrio entre trabalho e lazer, horéarios e condi¢bes de trabalho dignas,
oportunidades e perspectivas de carreira, possibilidade de uso do potencial, respeito aos
direitos trabalhistas e justica nas recompensas (FORNEL, 2010).

No que se refere a area da salde, o foco cientifico dos estudiosos tem sido sobre
questdes relacionadas ao trabalho e seu impacto na vida dos profissionais, especialmente
daqueles que atuam no nivel tercidrio da atencdo a salde. Entende-se que a motivacao para
estudos direcionados a QV de trabalhadores vinculados a instituicdes hospitalares resulte das
especificidades do contexto laboral, frequentemente relacionado a excessiva carga horéria,
escalas noturnas, dupla jornada e contato direto com o adoecimento e a morte (FERREIRA,
2015).
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A Enfermagem é uma profissdo que atua diretamente no desenvolvimento de
acOes de promocdo da salde, prevencdo de doencas e reabilitagdo da salde da populagéo.
Devido a este trabalho ser caracterizado por demandas de alta complexidade, tem um alto

risco de desenvolver estresse psicolégico e fisico (ARAUJO, 2013).

E reconhecido que as caracteristicas de trabalho da Enfermagem envolvem, ritmo
excessivo de trabalho, longas jornadas com trabalho intensivo, o elevado esforco fisico e
posi¢des incomodas, plantdes noturnos e nos fins de semana, multiplicidade de funcgdes, a
repetitividade e a monotonia. Além de ser comum entre os profissionais da saude no Brasil a
pratica de maultiplos vinculos empregaticios. Esses fatores de trabalho intensivo tém sido
relacionados aos danos a saude do trabalhador, como sofrimento psiquico, estresse
psicossocial do trabalho, sintomas musculoesqueléticos, e acidentes, o que acrescenta
problemas a qualidade da assisténcia (GRIEP et al., 2013).

Dessa forma, os multiplos vinculos, fato que se justifica pela baixa valorizacéo
profissional, exigem muita mais atencdo e resultam em impactos na qualidade e seguranca do

cuidado, na satisfacdo profissional e no reconhecimento social (LALA et al., 2016).

Diante disso, a qualidade de vida do profissional de enfermagem e sua satisfacdo
pessoal no trabalho tem grande importancia na sua atua¢do, uma carga horaria superior a que
é indicada ao ser humano, ird apresentar desgaste fisico, como, dores na coluna, desgaste
psicoldgico, como, estresse. A dupla jornada dos profissionais da area de enfermagem é uma
verdade que ndo pode ser negligenciada, afinal, trabalhar com a vida humana exige
concentracdo e cuidados para que nao sejam cometidos erros que possam prejudicar a
seguranca do paciente (CAMARGO, 2018).

Em varios paises, trabalhos mostram que a enfermagem tem longas jornadas de
trabalho, associadas a méas condigdes laborais, pouca autonomia, muita responsabilidade e
baixa valorizacdo, que gera elevada demanda fisica e emocional. Tais situacdes tém
contribuido para a perda parcial ou total das capacidades corporais e psiquicas desses
profissionais, com prejuizos na vida cotidiana em razdo da exaustdo fisica e da emocional,
que se apresentam de modo mais frequente em enfermeiros do que entre a populagéo em geral
( SILVA NETO, 2015).

Embora, no Brasil, a resolu¢cdo do Conselho Federal de Enfermagem (Cofen)

N°293/2004 regulamente escala mensal para pessoal de enfermagem com carga horaria
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semanal de 36 horas para atividades assistenciais e de 40 horas para atividades
administrativas, ainda se observa que a maioria dos enfermeiros tem carga excessiva de
trabalho. Essa situacdo confronta-se com a longa luta dos profissionais de enfermagem pela
definicdo de uma jornada de trabalho de 30 horas semanais, a qual j& passa por longo periodo

de embates sem ainda alcancar a definigdo nacional dessa conquista (SANTOS et al., 2013).

Ao se considerar que os resultados revelam que a enfermagem permanece com
carga horéria de trabalho excessiva e desfavoravel em relacdo as demais profissdes de salde
de nivel superior, numa desigualdade que aumentou ao longo dos anos em todas as regides,
observa-se realmente que as demais profissdes da salde ja obtiveram conquistas em relacdo a
jornada de trabalho, como no caso dos profissionais médicos, com vinte horas semanais desde
1961; fisioterapeutas e terapeutas ocupacionais, com 30 horas semanais desde 1994,
assistentes sociais, com 30 horas semanais desde 2010; e tecnicos em radiologia, com 24
horas semanais desde 1985 (FELLI, 2012).

Para a enfermagem, essa conquista vem sendo dificultada por alegacdes de
empregadores do setor privado de salde e setores do governo de que a reducdo da carga
horéaria dos profissionais de enfermagem teria enorme impacto financeiro e traria sérios
prejuizos econdmicos, porque trata-se de uma forca de trabalho expressiva, que responde por
65% da equipe de saude que atende no sistema. Com registro no conselho de classe em 2015,
seria um total de 1,8 milhdo de profissionais — destes, 414 mil enfermeiros e 1,4 milhdo de
técnicos e auxiliares (MACHADO et al., 2016 ).

Apesar do grande contingente numérico e da influéncia decisiva do seu trabalho
na qualidade das acGes em saude, isto ndo lhes garante valorizacdo; ao contrario, como
trabalho inserido no setor terciario da economia, a enfermagem sofre impactos das politicas
econbmicas capitalistas do pais e, assim, ndo consegue garantir protecdo legal ao seu trabalho,

com jornada adequada de trabalho regulamentada por lei (MACHADO et al., 2016 ).

Salienta-se que discussdes quanto a reducdo e a adequacao da jornada de trabalho
devem estar associadas a busca pela melhoria das condi¢fes de trabalho dos profissionais da

enfermagem, se de outro modo, existe o risco de uma conquista frustrada.

A escolha dessa tematica foi motivada pela experiéncia proporcionada na
disciplina do internato I, na qual pude vivenciar um ambiente de trabalho com muita

responsabilidade, pouca autonomia, desvalorizacdo profissional, jornadas de trabalho longas e


http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1981-77462018000301221&lng=en&nrm=iso&tlng=pt#B15
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1981-77462018000301221&lng=en&nrm=iso&tlng=pt#B5
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1981-77462018000301221&lng=en&nrm=iso&tlng=pt#B12
http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1981-77462018000301221&lng=en&nrm=iso&tlng=pt#B12

13

mdaltiplos vinculos empregaticios. Perante tal situacéo, surgiu o interesse de conhecer e avaliar
quais as repercussdes dessa jornada laboral excessiva, no ambiente de trabalho, bem como no

seu proprio estado de salde.

Sendo assim, o estudo formula a seguinte pergunta que o norteia: Qual a

associacdo da jornada de trabalho e a qualidade de vida dos profissionais de enfermagem?

Além disso, estudo como esse permite elucidar e se aprofundar na
problematizacdo da satde desse profissional, permitindo avaliar até que ponto a carga horaria
excessiva de um profissional ira refletir em suas atitudes e em suas necessidades basicas,
afetando sua prdpria salde e refletindo em seu ambiente laboral. Ademais é possivel tracar
estratégia para a melhoria do ambiente de trabalho, com vista a melhorar as relacbes de
trabalho, a situacao de saude do trabalhador, resultando em menos afastamentos por motivos
de doencas ocupacionais, em uma melhor satisfacdo e maior rendimento e produtividade no
trabalho.



14

2. OBJETIVO

Analisar as evidéncias cientificas disponiveis na literatura sobre a jornada de trabalho e

a qualidade de vida dos profissionais de Enfermagem.
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3. METODOLOGIA

3.1 Tipo de Estudo

Trata-se de uma revisao integrativa (RI) com finalidade de identificar evidéncias
cientificas sobre a qualidade de vida dos profissionais de enfermagem com multiplas jornadas
de trabalho. Esse tipo de estudo permite buscar, avaliar e sintetizar as evidéncias disponiveis
sobre determinado tema. Os resultados retratam a posicdo atual do que se investiga que
contribui para maior efetividade das acdes em salde, com menor custo, além de evidenciar

lacunas direcionadoras do desenvolvimento de futuras pesquisas (MOURA et al., 2018).

Desse modo, para se realizar uma RI, deve-se seguir algumas etapas que sao
divididas em seis categorias: (1) identificacdo do tema e selecdo da hipotese ou questdo
de pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa; (2) estabelecimento de critérios
para inclusdo e exclusdo de estudos, amostragens e busca na literatura; (3) definicdo
das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados e categorizacdo dos estudos; (4)
avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; (5) interpretacdo dos resultados e (6)

apresentacdo da revisdo e sintese do conhecimento (MENDES et al., 2008).

A primeira etapa da revisao integrativa consiste na determinacdo e definigcdo de
um problema, juntamente com uma hipétese ou questdo de pesquisa que possui relevancia as
ciéncias da satde e da Enfermagem (POLIT; BECK, 2006). Assim, iniciou-se definindo uma
pergunta norteadora, apresentada no item 3.2.

A etapa posterior esta diretamente relacionada a definigcdo da hipétese, visto que a
amplitude do contetdo a ser buscado e estudado determina o processo de amostragem, ou
seja, quanto mais abrangente for o objetivo da revisdo, maior seletividade devera ter os artigos
incluidos. Dessa maneira, é feita a busca dos artigos nas bases de dados para definir os

estudos que serdo incluidos na revisdo (BROOME, 2000).

Ainda em relacdo a segunda etapa, busca-se a evidéncia, por meio de pesquisas
amplas com critérios de incluséo e exclusdo explicitos. A busca de evidéncias inicia-se com a
definicdo dos descritores, seguida de estratégias de busca e defini¢cbes das bases de dados
(NUNNELEE; SPANER, 2002).
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Na terceira etapa, sdo determinadas as informacgdes utilizadas na pesquisa em
questdo, usando-se de um instrumento para agrupar e sumarizar as informagdes-chave. Como
tambeém, sdo analisados e avaliados o nivel de evidéncia desses estudos, com a finalidade de
constatar o grau de confiabilidade de seus resultados que fortalecerdo as conclusbes da
andlise. Desse modo, ap6s organizar e agrupar as informacGes de maneira concisa, 0s dados
sdo organizados em um banco de dados de facil acesso e manejo, contendo o titulo, a amostra
do estudo, os objetivos, a metodologia utilizada, os resultados e as principais conclusfes de
cada estudo (BEYEA, NICOLL, 1998; POLIT, BECK, 2006; BROOME, 2000).

Ap0s buscar as evidéncias, os estudos sdo selecionados, revisados e analisados
detalhadamente de forma critica quanto a qualidade metodoldgica. Ressalta-se que nessa
pesquisa, estudos que ndo possuiam titulos esclarecedores foram buscados na integra, de
modo que ndo fossem excluidos estudos com relevancia a tematica em questdo. Em seguida,
foi realizada a interpretacdo dos resultados, correspondendo a discussdao dos principais
achados da pesquisa. Assim, 0 pesquisador equipara a avaliacdo critica realizada com o0s
conhecimentos teoricos, determinando conclusdes e pressuposi¢cdes acerca do conteldo
abordado na revisdo integrativa (MENDES et al, 2008).

Por altimo, foi realizada a sintese do que foi encontrado na busca dos artigos,
concluindo a revisdo integrativa, constituindo um documento que aborda os principais
resultados evidenciados pela analise criteriosa dos artigos escolhidos (ROMAN e
FRIEDLANDER, 1998).

3.2 Defini¢éo de Pergunta Norteadora

Para a elaboracdo da pergunta norteadora de pesquisa utilizou-se a estratégia
PICO, a qual representa um acrémio para Paciente, Intervencdo, Comparacdo, Outcome
(desfecho), conforme descrito no Quadro 1. Esses elementos sdo fundamentais para a
construgdo da pergunta e busca bibliografica organizada e eficaz, possibilitando uma maior
aquisicdo de estudos nas bases de dados (GALVAOQ; PEREIRA, 2014).

A pergunta norteadora delimitada foi: Qual a associagdo da jornada de trabalho e
qualidade de vida dos profissionais de Enfermagem? . Partindo-se desse pressuposto, iniciou-

se a busca de evidéncias.



17

Quadro 1. Descricdo da estratégia PICO para elaboragdo da questdo

norteadora da pesquisa. Fortaleza, CE, Brasil, 2019.

Acrémio Definicdo Descrigdo
P Paciente/Populacéo Profissionais de Enfermagem
| Intervencéo/ Indicador Com multiplas jornadas
C Comparagao Unica Jornada de Trabalho
O Outcome (desfecho/resultado) Repercussdo na Qualidade de Vida

Fonte: Elaborado pela Autora

3.3 Estabelecimentos de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos/amostragem ou

busca na literatura

Como critérios de inclusdo, optou-se por estudos publicados em inglés, espanhol
ou portugués, artigos dos Ultimos 5 anos, ou seja nos anos de 2013 — 2018, referente a
jornada de trabalho e qualidade de vida dos profissionais de Enfermagem, artigos encontrados

na integra e de acesso gratuito nas bases de dados.

E como critérios de exclusdo: estudos duplicados, revisao de literatura, teses,
dissertaces, livros e portarias ndo foram incluidos na pesquisa. E artigos que ndo atendesse a

pergunta norteadora.

O levantamento bibliografico deste estudo foi realizado por meio do portal da
Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e do portal de Periédicos da Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), no primeiro semestre de 2019,
incluindo-se as fontes de informacdes: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS), Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), Medical Literature
Analysis and Retrieval System Onli-ne (MEDLINE) e Scientific Electronic Library Online
(SCIELO).

Para a selecdo dos artigos, primeiramente foi efetuada uma consulta aos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e ao Medical Subject Headings (MeSH), em todas
as bases de dados, sendo identificados e utilizados os seguintes descritores e seus sindbnimos
com a utilizagcdo do operador boleando AND: “Qualidade de vida”, “Jornada de Trabalho” e

“Enfermagem”.



O Quadro 2.
Fortaleza, CE, Brasil, 2019.
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Definicdo dos cruzamentos de descritores conforme idioma.

Descritor em Portugués

Descritor em espanhol

Descritor em Inglés

Enfermagem and jornada de

trabalho

Enfermeria and Horas de

Trabajo

Nursing and Work Hours

Jornada de trabalho

qualidade de vida

and

Horas de Trabajo and

Calidad de Vida

Work Hours and Quality of
Life

Enfermagem and jornada de

trabalho and qualidade de vida

Enfermeria and Horas de
Trabajo and Calidad de

Vida

Nursing and Work Hours and
Quality of Life

Fonte: Elaborado pela Autora

O Quadro 3. Descritores utilizados na estratégia de busca dos artigos primarios.

Fortaleza, CE, Brasil, 2019.

Descritores  Estratégia LILACS MEDLINE BDENF SCIELO
de busca
l#enfermagem 1#and2# 718 276 222 169 151 2185 178 147 132 74 124 127
2# jornada de
2# and 3# 33 29 19 09 397 25 29 21 28 0 97
trabalho
3# qualidade 1#and 2#
_ 22 23 6 3 129 19 15 17 7 0 8
de vida and 3#

Fonte: Elaborado pela Autora

Legenda: P = Portugués, E= Espanhol, I= Inglés.
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3.4 Operacionalizago de coleta

Para coleta de dados dos estudos incluidos na revisdo integrativa, adaptamos o
instrumento validado por Ursi (2005), que contempla os seguintes aspectos: identificacdo da
pesquisa (titulo do artigo, autores, pais, idioma e ano de publicacdo); delineamento do estudo;
nivel de evidéncia; base de dados e resultados (APENDICE A).

Apos realizar a busca nas bases de dados, foram aplicados filtros conforme os
critérios de inclusdo e exclusdo. Em seguida, houve a leitura de todos os titulos, e
posteriormente a leitura dos resumos. Ressalta-se que nessa pesquisa, estudos que néo
possuiam titulos esclarecedores foram buscados na integra, de modo que ndo fossem
excluidos estudos com relevancia a tematica em questdo. Apds esse primeiro filtro, foi
realizada a leitura na integra dos artigos buscando eleger aqueles que respondessem a
pergunta norteadora da investigacéo. Foi aplicado o filtro da qualidade metodologica, descrito

a sequir.

Os estudos foram classificados em ordem crescente, de acordo com o nivel de
evidéncia. Considerou-se sete niveis, conforme proposto por Melnyk e Fineout-Ouverholt
(2011):

e Nivel I. evidéncias de revisGes sisteméaticas ou metanalise de todos 0s
relevantes ensaios clinicos randomizados (ECR) ou de diretrizes clinicas
baseadas em revisdes sistematicas de ECR;

e Nivel II: ECR bem delineado;

e Nivel IlI: ensaios clinicos bem delineados sem randomizac&o;

e Nivel IV: estudos de caso controle ou coorte bem delineados;

e Nivel V: revisdes sistematicas de estudos descritivos qualitativos;

e Nivel VI: evidéncia de um unico estudo descritivo ou qualitativo;

e Nivel VII: evidéncias provenientes de opinido de autoridades e/ou reunides de

comités de especialista.
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35 Anélise e apresentacao dos resultados

Os resultados encontram-se apresentados em duas partes. Inicialmente, apresenta-
se 0 fluxograma conforme recomendacdo PRISMA (2009), com a sintese do processo de

selecdo dos estudos.

Posteriormente, encontra-se a caracterizacdo dos mesmos, quanto ao titulo, ano,
autoria, pais de publicacdo e idioma, delineamento, nivel de evidéncia, a base de dados,
resultados dos autores.

Para analise dos dados este estudo utilizou a técnica de Andlise de Conteldo,
proposta por Bardin (2006), o qual as organiza em trés fases: 1) pré-andlise, 2) exploracdo do
material e 3) tratamento dos resultados, inferéncia e interpretagdo. A partir disso, foram

criadas as seguintes categorias de anélise do contetdo:

e CATEGORIA I - Sindrome de Burnout.

e CATEGORIA Il - Estresse

e CATEGORIA 111 - Seguranca do Paciente

e CATEGORIA IV - Jornada de Trabalho e Género
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Figura 1. Fluxograma da busca dos estudos nas bases de dados selecionadas

IDENTIFICACAO

Artigos identificados nas bases = 4.997
LILACS = 881 MEDLINE= 3.068

BDENF= 583 SCIELO = 465

Artigos duplicados:

438

~

SELECAO

ELEGIBILIDADE

INCLUSAO

Artigos selecionados para leitura de
titulos = 4.559

Artigos selecionados para leitura
de resumos = 37

l

Artigos selecionados para
leitura na integra= 13

l

Artigos para analise
qualitativa= 10

Artigos excluidos
apos analise de
titulos = 4.522

Artigos excluidos
apos analise de
resumo = 24

- Artigos excluidos
apos leitura na
integra = 2

- 1 ndo estava
disponivel na
integra
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4. RESULTADOS

A amostra desta revisao integrativa totalizou 10 artigos publicados, dos quais 60%
(n=06) foram localizados na base de dados MEDLINE, base com maior predominancia de
estudos encontrados, todos localizados na PUBMED. Seguido por artigos encontrados na base
de dados SCIELO (N=04) correspondendo a 40%. Foram realizadas buscas nas bases BDENF
e LILACS, porém nenhum dos artigos encontrados atendia aos critérios de inclusdo

estabelecidos.

De acordo com o idioma de publicacdo, 60% (n=6) dos artigos foram publicados
em inglés e 30% (n=3) dos artigos foram publicados em portugués e 10% (n=01) dos artigos

foi publicado em espanhol.

Em se tratando de caracteristicas referentes aos desenhos metodologicos 90%
(n=09) foram estudo transversal de base populacional, ou seja, nivel de evidéncia (VI) e 10%

(n=01) foi estudo de caso controle ou seja, nivel de evidéncia (1V).

No que se refere ao local de realizacdo, um foi desenvolvido nos Estados Unidos,

um na Espanha, dois na Etidpia, um na Tailandia, dois na Europa e 3 no Brasil .

Em relacdo ao ano de publicacdo, um publicado em 2013, trés foram publicados
em 2014, dois em 2015, trés em 2016 e um em 2018.

No que diz respeito a categoria profissional estudada, todos os artigos (n=10), ou
seja, 100% foram desenvolvidos com o Enfermeiro, ndo sendo encontrados estudos com

outras categorias da Enfermagem.

No quadro a seguir, sdo apresentados os dados relacionados aos 10 estudos
incluidos na revisdo, que foram numerados de 1 a 10 e dispostos em ordem decrescente de

acordo com o ano de publicacéo.

Quadro 4 — Distribuigdo das publicacGes quanto ao titulo, ano, autoria, pais de
publicacdo e idioma, delineamento, nivel de evidéncia, base de dados resultados dos autores.
Fortaleza,CE,2019.
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Titulo do Artigo Ano | Autor, pais de publicacéo Delineamento Nivel de Base de Resultados/conclusdes
e idioma Evidéncia dados
- O resultado revelou que os
profissionais de salde que trabalham>
50 horas / semana foram dez vezes
mais estressados do que aqueles que
trabalham 40 horas por semana. Os
entrevistados que trabalham 41 a 50
horas por semana foram 6 vezes mais
estressados do que aqueles que
1.Workload determines trabalham 40 horas por semana
work stress among Minyichil I?;lrhanu , Berhane o
. Gebrekidan . Getasew -Os participantes do estudo que
health professionals o .
i 4 et po18 Tesefa , Minale Tareke. Estudo transversal de base v MEDLINE/ | trabalham no ’turno da noite
. . : demonstraram niveis de estresse
referral hospital, Bahir populacional PUBMED

Dar, northwest Ethiopia

Etidpia, inglés.

maior do que aqueles que nunca
trabalham no turno da noite.

- Os principais fatores relacionado ao
estresse: “‘sobrecarga de trabalho”
J‘sentir-se  isolado”,  “falta  de
estabilidade em casa” , “supervisionar
0 trabalho de outras pessoas”,
“Pressdo do tempo” e “toque
permanente de telefone”.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Birhanu%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30598668
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gebrekidan%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30598668
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Gebrekidan%20B%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30598668
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tesefa%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30598668
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tesefa%20G%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30598668
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tareke%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=30598668
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2. Jornada de trabalho e
salide em enfermeiros
de hospitais publicos

segundo o género

2017

Luciana Fernandes Portela,
Rosane Juliana da Costa
Fernandes Harter Griep, Llcia
Rotenberg; Brasil, Portugués.

Estudo transversal de base
populacional

VI

SCIELO

- O grupo feminino quase 50% das
enfermeiras trabalhavam em plantGes
noturnos e cerca de 2/3 trabalhavam
em dois ou mais locais. Quanto aos
aspectos relacionados a salde, 7,1%
referiram ter salde ruim ou muito
ruim. Cerca de metade das
participantes encontrava-se acima do
peso e 23,7% fumavam ou eram ex-
fumantes.

- A maioria dos participantes do sexo
masculino (63,1%) trabalhava em
plantdes noturnos e 79,1% relataram
ter dois ou mais vinculos
empregaticios na area de
enfermagem. A avaliacdo de saude
ruim ou muito ruim foi relatada por
6,8% dos enfermeiros. Quase 25%
eram fumantes ou j& haviam fumado e
69,7% ndo praticavam atividade
fisica. Os dados relativos a salde
autorreferida foram semelhantes entre
homens e mulheres, com percentuais
de autoavaliagdo boa, regular e ruim
de 65,8%, 27,1% e 7,1% entre as
mulheres e de 65,5%, 27,6 e 6,8%
entre 0s homens, respectivamente.
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3. Sindrome de burnout
en profesionales de
enfermeira que realizan

Guillermo Arturo Cafiadas-De
la Fuente, Luis Albendin-
Garcia, Emilia Inmaculada de

- O estudo evidenciou que 44,1% dos
profissionais de enfermagem que
realizavam atividade complementar
tinham uma sindrome de burnout alta,
comparados a 38% daqueles que ndo

jornada fisica 2016 la Fuente, Concepcion San Caso controle v SCIELO tinham essa sobrecarga. Em relacéo as
complementaria en Luis, José Luis Gomez- dimensdes do  burnout,  essas
servicios de cuidados Urquiza , Gustavo Radl diferencas foram mantidas,
criticos y urgencias Cafiadas . principalmente nas dimensdes fadiga
Espanha, espanhol. emocional (15,3% vs. 10,8%) e
despersonalizacédo (17,9% vs. 11,8%).
- A maioria trabalhava em turnos de
oito horas e horas extras. Enfermeiros
que trabalhavam em dias de folga
relataram uma fadiga croénica
significativamente maior comparada
com aquelas enfermeiras que tiveram

folga.
4.Fatigue, work Sagitario K., Cl'nt?n - Os enfermeiros relataram que a
schedules and perceived ME, Apu Saad Huijer Estudo transversal de base MEDLINE/ fadiga relacionada ao trabalho afetou

. . 2016 H , Geiger-Brown J . . Vi

performance in bedside populacional PUBMED moderadamente seu desempenho no

nurses

EUA, inglés.

trabalho.

-Enfermeiros com niveis mais
elevados de  fadiga  cronica
perceberam menos  alerta e
concentragdo ao fornecer atendimento
ao paciente. Em conclusdo, a fadiga
tem implicagBes de seguranca para a
pratica do enfermeiro.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Sagherian%20K%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27872407
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Clinton%20ME%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27872407
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Clinton%20ME%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27872407
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Abu-Saad%20Huijer%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27872407
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Abu-Saad%20Huijer%20H%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27872407
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Geiger-Brown%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27872407
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Kunaviktikul
W , Wichaikhum

-Cerca de 80% trabalhavam em dois
turnos consecutivos. As  horas de
trabalho estendidas tiveram uma
correlac@o positiva com os resultados
dos pacientes, tais como erros de
identificacdo do paciente, Ulceras de
pressdo, erros de comunicacdo e
gueixas do paciente e com 0s

oo, | s |Gyt oo rmssidetne || M g G onenagen o
nurse and organizational R , Chontawan . populacional PUBMED | €xaustao ) Sl €
e despersonalizacéo.

Tailandia, ingles. -Além  disso, encontramos uma
correlacdo negativa entre as horas de
trabalho prolongadas e a satisfacdo no
trabalho como um todo, a intencéo de
permanecer e a produtividade
organizacional. .

- Enfermeiros trabalhando turnos de
>12 h foram mais propensos do que
6. Association of 12- os enfermeiros que trabalham menos
hour shifts and work Chiara Dall'Ora . Peter (<8) para experlmentilr burnou‘[i em
satisfaction of nurses, Griffiths , Jane BaII’ Michael MEDLINE/ termos _ de exaustao emociona !
. . . ' ) n Estudo transversal de base despersonalizacdo e baixa realizacdo

burnout and intentionto | 2015 Simon , e Linda H Aiken . VI . .
leave: results of a Cross- populacional PUBMED pessoal. Os enfermeiros com jornada

sectional study of 12
European countries

Europa, inglés.

de trabalho >12 h apresentaram
maior insatisfacgdo no trabalho,
insatisfacdo com a flexibilidade no
horario de trabalho e relataram
intengdo de abandonar o trabalho.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kunaviktikul%20W%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Kunaviktikul%20W%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Wichaikhum%20O%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Wichaikhum%20O%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nantsupawat%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nantsupawat%20A%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nantsupawat%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Nantsupawat%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25997841
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Dall%27Ora%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Griffiths%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Griffiths%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ball%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Simon%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Simon%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Aiken%20LH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=26359284
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7.Carga de trabalho de
enfermeiros e sua

Rita de Cassia de Marchi
Barcellos Dalri ‘Luiz Almeida
da Silva ;Aida Maria Oliveira

Estudo transversal de base

-A maioria dos sujeitos é do sexo
feminino, entre 23 e 61 anos e
trabalha entre 21 e 78 horas
semanais.

- As reacBes fisiolégicas mais
frequentes foram dor nas costas,
fadiga / exaustdo, rigidez de nuca e

N N 2014 | Cruz Mendes; Maria Lucia do . VI SCIELO .
relacdo com reacGes Carmo Cruz Robazzi populacional acidez estomacal, com 46,3% dos
fisiologicas de estresse Brasil, portugués. individuos  apresentando  baixas
respostas de estresse fisiologico e
moderado 42,1%.
- N&o foi encontrada correlagdo entre
a carga de trabalho e as respostas
fisioldgicas ao estresse.
- Ha uma associagdo significativa
entre as unidades de trabalho e
estresse relacionado ao trabalho
8.Work-Related Stress encontrado neste estudo, enfermeiros
and Associated Factors que trabalham em unidades de
Among Nurses Working 2014 Selamawit Zewdu Salilih, Estudo transversal de base Vi MEDLINE/ emergéncia foram oito vezes mais
in Public Hospitals of MSc; Amanuel Alemu populacional PUBMED | Propensos  a relatar  estresse

Addis Ababa, Ethiopia:
A Cross-sectional Study

Abajobir, MPH

ocupacional. Destaca-se que trabalhar
finais de semana e feriados cria
estresse para os enfermeiros, porque
eles muitas vezes sentem falta de
atividades sociais ou familiares.
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9.Nursing and overtime
shift commitment
working in 12 European
countries: the
association with
perceived quality of care
and patient safety

2014

Griffiths P, Dall'Ora
C, Simon M, Bola
J, Lindgvist
R, RaffertyAM , Schoonhoven
L., Tishelman C, Aiken LH ;

Europa, inglés.

Estudo transversal de base
populacional

VI

MEDLINE/
PUBMED

- No geral, 8606 enfermeiros (27%)
relataram que haviam trabalhado
horas extras (além de suas horas
contratadas) em seu Ultimo turno.

- horas extras de trabalho foram
significativamente  associadas  a
qualidade do atendimento, relatérios
de seguranca do paciente e cuidados
deixados desfeitos.

-Embora o aumento da fadiga, a perda
de atencdo e o comprometimento da
tomada de decisdes sejam
mecanismos plausiveis para explicar
classificagbes reduzidas de qualidade
e seguranga com turnos mais longos.

10.Jornada de trabalho e
comportamentos de
salide entre enfermeiros
de hospitais publicos

2013

Juliana da Costa Fernandes’
Luciana Fernandes Portela;
Llcia Rotenberg;
Rosane Harter Grie;
Brasil, Portugés.

Estudo transversal de base
populacional

VI

SCIELO

-O estudo revelou que embora a
jornada profissional dos homens tenha
sido mais extensa, as mulheres
apresentaram jornadas domeéstica e
total mais longas.

-A auséncia da pratica de exercicio
fisico de lazer e a alimentagdo
inadequada podem ter se refletido nas
altas frequéncias de sobrepeso e
obesidade no grupo estudado, em
especial entre as mulheres. Sendo
justificadas pela falta de tempo e
esgotamento fisico.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Griffiths%20P%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Dall%27Ora%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Dall%27Ora%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Simon%20M%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ball%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ball%20J%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lindqvist%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Lindqvist%20R%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Rafferty%20AM%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Schoonhoven%20L%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Schoonhoven%20L%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Tishelman%20C%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Aiken%20LH%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=25226543
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5. DISCUSSAO

A seguir, sdo apresentados e descritos, bem como discutidos e analisados 0s

resultados contidos nas categorias tematicas da presente Revisdo Integrativa:

CATEGORIA | - SINDROME DE BURNOUT

Dentre os 10 estudos analisados, 20% (n=2), identificadas nos estudos 3 e 6
associaram as longas jornadas de trabalho ao aumento do desenvolvimento da Sindrome de

Burnout.

Conforme Canadas de la Fuente et al. (2016) a Sindrome de Burnout tem sido
tradicionalmente estruturada em trés dimensdes: fadiga emocional, despersonalizacdo e baixa
realizacdo pessoal. A primeira dimensdo refere-se ao sentimento de falta de energia, a
segunda ao comportamento desumanizador em relacdo aos outros, tornando-se o profissional
mais pessimista, distante e indiferente, e o terceiro refere-se a insatisfacdo e a falta de
realizacdo no trabalho. Essa sindrome afeta uma multiplicidade de profissées de varios tipos,

sendo a satde um dos grupos mais afetados.

O mesmo estudo destaca que entre as profissdes da salde, a enfermagem é uma
das mais propensas ao sofrimento do burnout. Nesse sentido, sofre-se de um mal-estar fisico e
psicoldgico que pode levar ao desgaste profissional, o que acaba afetando, tanto nesse grupo
quanto nos demais, a empresa para a qual trabalham e os beneficiarios do servico. Os
problemas associados ao sofrimento do burnout sdo doencas fisicas, problemas emocionais,
absenteismo, baixo desempenho no trabalho e atitudes negativas, que em geral tém impacto
na qualidade da assisténcia ao paciente (CANADAS DE LA FUENTE et al , 2016).

Dall'ora et al (2015) demonstraram que enfermeiros que trabalham turnos de >12
h eram mais propensos do que os enfermeiros que trabalham menos (<8) a esgotar-se, em
termos de exaustdo emocional , despersonalizagéo e baixa realizagdo pessoal . Os enfermeiros
com jornada de trabalho >12 h apresentaram maior insatisfacao no trabalho, insatisfagdo com

a flexibilidade no horério de trabalho e relataram intencéo de abandonar o trabalho.

Esse resultado é refor¢cado por Canadas de la fuente et al (2016), o qual mostra
que entre os enfermeiros que realizaram o JC (jornada complementar), 15,3% apresentaram

niveis elevados de fadiga emocional, 17,9% apresentaram alta despersonalizacdo e 65,9%
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sentiram-se mal, comparado a 10,8% 11,8. % e 61%, respectivamente, entre aqueles que nédo
realizaram JC. Destaca ainda que o percentual de profissionais nas fases mais criticas do
transtorno e, portanto, com alto burnout foi de 44,1% se tivessem JC versus 38% no caso

daqueles que ndo o fizeram.

Segundo Dall'ora et al (2015) a satisfacdo no trabalho e burnout na forca de
trabalho de enfermagem sdo preocupagOes globais, tanto pelo seu potencial impacto na
qualidade e seguranca do paciente como na baixa satisfacdo no trabalho associado com
intencdo de abandono do trabalho e da profissao.

Tal constatacédo corrobora com o estudo de Canadas de la Fuente et al. (2016) que
destacaram um total de 8.268 (26%) enfermeiros relataram estar muito insatisfeitos com seu
trabalho; 8.016 enfermeiros (25%) relataram estar muito insatisfeitos com a flexibilidade do

horario de trabalho e 10. 440 (33%) relataram intencao de deixar o emprego atual.

Ambos os estudos utilizaram o MBI (Maslach Burnout Inventory) que é
internacionalmente o instrumento mais utilizado para medir o burnout relacionado ao
trabalho. O MBI avalia trés dimensdes do burnout por meio de trés subescalas distintas:

exaustdo emocional, despersonalizacdo e realizacéo pessoal.

De acordo com Dall'ora et al. (2015) os enfermeiros que se submetem a multiplos
vinculos podem optar por sacrificar a satisfacdo no trabalho por beneficios em outras esferas
da vida. No entanto, esse tipo de escolha provavelmente comprometerd o sono de
recuperacdo, o bem-estar fisico e psicologico do enfermeiro: o estresse desses longos dias de
trabalho e o tempo de recuperacdo necessario podem contrabalancar qualquer beneficio
percebido (DALL'ORA, 2015).

Diante desse contexto, € possivel inferir que ambos os estudos evidenciam a
associacao direta e positiva das longas jornadas de trabalho no desenvolvimento da Sindrome
de Burnout. Afetando o préprio estado de saude do profissional, bem como comprometendo a

realizacdo do desempenho de suas atividades.

Por fim, Dall'ora et al. (2015) mostraram que os empregadores devem estar
cientes das mdltiplas consequéncias do burnout, incluindo maiores riscos de erro médico,
diminuicdo da qualidade do atendimento, reducdo do bem-estar e perda econdmica por meio

do aumento do absenteismo e maiores taxas de rotatividade.
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CATEGORIA 11- ESTRESSE

Dentre os 10 estudos analisados, 30% (n=3), identificados nos estudos 1, 7 e 8

associaram as longas jornadas de trabalho ao aumento do nivel de estresse.

De acordo com Salilih e Abajobir (2014) o estresse no trabalho ocorre em todas
as profissGes e, em particular, os profissionais de salde comp&em um grupo importante que
pode ser afetado pelo estresse no ambiente de trabalho devido & natureza de seu ambiente de
trabalho. Na &rea da salde, o estresse no ambiente de trabalho pode ter um impacto negativo
na qualidade do atendimento, e efeito significativo na ocorréncia de problemas de salude que
levam a mudanca do local atual de trabalho e emprego, abandonam a profissdo e interrompem

o relacionamento com colegas de trabalho.

Conforme Birhanu et al. (2018) os profissionais de saude que trabalham> 50
horas / semana foram dez vezes mais estressados do que aqueles que trabalham 40 horas por
semana. Os entrevistados que trabalham 41 a 50 horas por semana foram 6 vezes mais

estressados do que aqueles que trabalham 40 horas por semana.

Tais resultados sdo reafirmados por Salilih e Abajobir (2014) que demonstraram
no seu estudo que cento e vinte e oito participantes (40%) trabalhavam de 51 a 65 horas por
semana e 98 (30,6%) dos enfermeiros trabalhavam de 40 a 50 horas semanais. Destes, cento e

vinte e um (37,8%) relataram ter desenvolvido estresse ocupacional.

Em contra partida, Dalri et al. (2014) mostraram no seu estudo que ndo houve
correlacdo significativa entre a carga horaria de trabalho e as reaces fisioldgicas do estresse,
embora a maioria dos enfermeiros exercesse suas funcdes por mais de 36 horas/semana,
fisiologicamente ndo apresentavam reagdes elevadas de resposta ao estresse. Evidenciando
que 46,3% dos sujeitos apresentaram baixas respostas fisioldgicas ao estresse e moderadas em
42,1%.

Porém, salienta-se que a maioria dos enfermeiros desenvolvia as horas de trabalho
diarias e extras na mesma instituicdo, o que pode favorecer melhor adaptacdo aquele
determinado setor, evitando 0 estresse muitas vezes causado pela mudanca do local de
trabalho durante a carga horaria didria desenvolvida. Permanecendo no mesmo local, os
enfermeiros apresentam conhecimento da realidade do plantdo assumido, ou seja, conhecem

o0s técnicos e auxiliares de enfermagem que estardo subordinados a ele, a equipe médica e
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outros profissionais de plantdo, a quantidade e as condi¢cbes dos pacientes sob sua
responsabilidade, a disponibilidade de materiais e equipamentos, dentre outros (DALRI et al.,
2014).

Segundo Salilih e Abajobir (2014) hd uma associacdo significativa entre as
unidades de trabalho e estresse relacionado ao trabalho encontrado, enfermeiros que
trabalham em unidades de emergéncia foram oito vezes mais propensos a relatar estresse

ocupacional.

Sobre o trabalho noturno, Birhanu et al. (2018) mostraram que aqueles que
trabalham em turnos noturnos eram mais estressados do que aqueles que nunca trabalhavam
no turno da noite. Nesse contexto Salilih e Abajobir (2014), demonstram que o trabalho
noturno leva a ma qualidade de sono, resultando em sonoléncia, fadiga, concentracao limitada

e erros, 0 que resulta no aumento dos niveis de estresse.

Em relacdo as consequéncias do estresse, Birhanu et al. (2018) demonstraram que
quase um terco dos profissionais de satde planejaram mudar de emprego (25%); abandonar a
pratica (17%); (14%) tiveram mau relacionamento com colegas de trabalho e (14%)
desenvolveram alguns problemas de saude como resultado do estresse no ambiente de
trabalho.

No que concerne aos fatores associados a longas jornadas no aumento do
desenvolvimento do estresse no ambiente de trabalho, os enfermeiros declararam como fonte
de estresse no trabalho: “trabalhar com sexo oposto” , “sentir-se isolado” , “falta de

estabilidade em casa” , “supervisionar o trabalho de outras pessoas”, “toque permanente de

telefone” e “pressdo do tempo” (BIRHANU et al., 2018).

Salilih e Abajobir (2014) também demonstraram fontes de estresse mais relatadas
no ambiente de trabalho: carga de trabalho e questdes emocionais relacionadas a morte do
paciente. Olhando para itens individuais na subescala de carga de trabalho, “ndo ha pessoal
suficiente para unidade de cobertura” foi o item mais frequentemente selecionado, seguido

por "ndo ha tempo suficiente para concluir todas as minhas tarefas de enfermagem".

Acerca das relacOes sociais Salilih e Abajobir (2014) demonstram que trabalhar
finais de semana e feriados cria estresse para os enfermeiros, porque eles muitas vezes sentem

falta de atividades sociais ou familiares.
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Tal constatacdo é reforgada por Birhanu et al. (2018) o seu estudo mostrou que
164 (82,2%) dos entrevistados ndo gastaram tempo suficiente com sua familia, e 125 (63,1%)
dos entrevistados tinham amigos proximos ou familiares em seu local de trabalho. A maioria
(76,8%) dos profissionais de salde nao obteve atividades extracurriculares que diminuissem o
nivel de estresse em seu ambiente de trabalho e ndo gastassem tempo suficiente com sua
familia (82,2%).

CATEGORIA 111- SEGURANCA DO PACIENTE

Dentre os 10 estudos analisados, 30% (n=3), identificados nos estudos 4, 5 e 9
associaram que as longas jornadas de trabalho afetam adversamente a salde dos funcionarios

e também se correlacionam com as consequéncias negativas para a seguranca do paciente.

Segundo Griffiths et al. (2014) horas extras de trabalho foram significativamente
associadas a qualidade do atendimento, relatorios de seguranca do paciente e cuidados
deixados desfeitos. Em comparacdo com os enfermeiros que trabalham <8 horas, os
enfermeiros que trabalhavam >12 horas no Ultimo turno tinham maior probabilidade de
classificar a qualidade dos cuidados de enfermagem na sua unidade como “fraca” e mais
propensos a relatar a seguranca do paciente “insatisfatoria” ou “ruim” em suas unidades.
Vinte e cinco por cento (n = 7.815) dos enfermeiros relataram qualidade de tratamento ruim e
7% (2.736) relataram seguranga do paciente “ruim” ou “deficiente”. Enfermeiros relataram,
em média, trés atividades deixadas desfeitas em seu ultimo turno. Apenas 3.934 enfermeiros

(12%) ndo relataram deixar de realizar nenhum cuidado .

Quanto a relacdo de trabalho e salde, Sagherian et al. (2017) destacam que a
prevaléncia de horas extras obrigatdrias, longas jornadas de trabalho (mais de 13 horas por dia
ou 40 horas por semana), segundos empregos e dias de trabalho consecutivos com descanso

insuficiente entre os turnos torna a fadiga ocupacional inevitavel.

O mesmo estudo demonstra que profissionais com niveis mais elevados de fadiga
crénica perceberam menos alerta e concentracdo ao fornecer atendimento ao paciente.
Enfermeiros que trabalnavam em dias de folga relataram uma fadiga cronica
significativamente maior comparada com aquelas enfermeiras que tiveram folga. Os mesmos
relataram que a fadiga relacionada ao trabalho afetou seu desempenho no trabalho
(SAGHERIAN et al. ,2017).
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Nesse contexto, Kunaviktikul et al. (2015) acrescentam ainda a associacdo das
horas de trabalho estendidas a correlagdo positiva com os resultados dos pacientes, tais como
erros de identificacdo do paciente, Ulceras de pressdo, erros de comunicacdo e queixas do

paciente e com os resultados de enfermagem de exaustdo emocional e despersonalizacéo.

Os resultados desses estudos sugerem que a aparente flexibilidade para os
empregadores, usando horas extras para atender aos requisitos dindmicos de pessoal, pode ser

contraproducente devido as associagdes negativas com a qualidade e a seguranca.

Em relacdo a motivagdo do Enfermeiro, é publico que pressGes econémicas
levam os profissionais de saude a assumirem multiplos vinculos de trabalho ou trabalhar mais
horas. Entretanto, é importante refletir até que ponto o retorno financeiro pode suprir as
necessidades de outras esferas da vida do profissional contrapesando com o préprio estado de

salde, qualidade de vida e relagdes sociais.

Além disso, observou-se como a saude dos funcionarios pode impactar o
atendimento ao paciente, quando a fadiga reduz as habilidades cognitivas dos profissionais de
satde (por exemplo, reducdo do estado de alerta e concentragdo) e altera 0 comportamento
(por exemplo, estar menos inclinado a seguir os procedimentos de seguranca quando esta
cansado, reduzindo o foco e a comunicacgdo). Esses resultados sugerem a possibilidade de que
as longas jornadas de trabalho possam levar a consequéncias negativas para os pacientes

como para o profissional.

CATEGORIA 1V- LONGAS JORNADAS E GENERO

Dentre os 10 estudos analisados, 20% (n=2), identificados nos estudos 2 e 10
analisaram a relacdo longas jornada de trabalho e a qualidade de vida do profissional,

conforme o género.

Segundo Portela et al. (2017) foi possivel observar um perfil semelhante entre
homens e mulheres expostos a jornadas classificadas como longas. Sdo grupos que incluiam
maior proporcao de pessoas mais jovens, que estavam na profissdo ha menos tempo, que eram
terceirizados, que trabalhavam a noite, que foram classificados na categoria de alta exigéncia
(alta demanda e baixo controle) e que ndo praticavam atividade fisica. Destacam-se outras

caracteristicas observadas apenas na amostra feminina: maior proporgéo de trabalhadoras com
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curta duragdo do sono (inferior a 6,5 horas/noite), com alto desequilibrio esforgo-recompensa,

com baixo apoio social e que referiram pensar frequentemente em deixar a profisséo.

Fernandes et al. (2013) acrescentam ainda que comparados aos enfermeiros, as
enfermeiras referiram comportamentos de salde menos saudaveis: praticavam menos
exercicios fisicos de lazer, referiam mais frequentemente tabagismo, consumo de café e de
alimentos fritos, menor consumo de frutas e verduras, além de apresentar maior frequéncia de

sobrepeso/obesidade.

Nesse contexto, a associacdo entre a alimentagdo inadequada e as longas jornadas
de trabalho profissional no grupo feminino possivelmente decorre também das mudangas
impostas pelas rotinas de trabalho somadas a alimentacdo fora de casa, o crescimento do
consumo de refei¢des rapidas, ampliacdo do uso de alimentos industrializados/processados e a
facil disponibilidade dos mesmos (PORTELA et al., 2017).

De acordo com Fernandes et al. (2013) os homens referiram jornada profissional
mais alta do que as mulheres. Contudo, a jornada doméstica referida pelas enfermeiras €, em
média, 9 horas mais extensa do que a masculina. Tal afirmativa é corroborada por Portela et
al. (2017), o qual demonstrou que no grupo feminino o tempo médio despendido com o
trabalho doméstico foi de 21 horas semanais, enquanto a jornada de trabalho média foi de
55,1 horas semanais. J& no grupo masculino o tempo médio despendido com o trabalho
domeéstico foi de 12,7 horas semanais, enquanto a jornada de trabalho média foi de 61,3 horas

semanais.

No que se refere aos dados relativos a salde autorreferida, os resultados foram
semelhantes entre homens e mulheres, com percentuais de autoavaliacdo boa, regular e ruim
de 65,8%, 27,1% e 7,1% entre as mulheres e de 65,5%, 27,6 e 6,8% entre 0os homens,
respectivamente (PORTELA et al., 2017).

Entretanto, 0 mesmo estudo destaca que a autoavaliacdo da satde ruim por parte
das mulheres se associou a curta duracdo do sono noturno e a falta de apoio social no
trabalho. Ja entre os homens, houve associa¢des significativas com o nimero de vinculos,
tendo-se observado que a autoavaliacdo da saude regular foi mais frequente entre os que
tinham dois ou mais vinculos. O grupo que avaliou sua satude como regular era mais jovem,
com menor tempo de atuacdo na enfermagem e referia pensar mais frequentemente em deixar

a enfermagem do que os demais grupos (PORTELA et al., 2017).
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Estes desfechos expressam a situacdo atual de deterioracdo das relacGes de
trabalho e salde, especialmente em relagdo & amostra feminina. De fato, no Brasil, o acimulo
de vinculos é uma realidade entre os profissionais de enfermagem. Esse cenario evidencia a
necessidade por intervencdes na organizacdo do trabalho em enfermagem, incluindo
valorizacdo do profissional, estabelecimento de piso salarial compativel com responsabilidade
do exercicio da profissdo, bem como condicdes de trabalho dignas.

Ademais as longas jornadas de trabalho se associaram a diversos fatores
ocupacionais reconhecidamente prejudiciais a saude, como o trabalho terceirizado, o
desequilibrio esforco-recompensa e o desgaste psicossocial. Além, dos comportamentos de
salde desfavoraveis. Observam-se, portanto, diversos elementos da organizacdo e do
ambiente de trabalho que podem influenciar as relagdes entre as longas jornadas e a saude dos
trabalhadores.
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6. CONSIDERACOES FINAIS

Nesta Revisdo Integrativa, foi possivel reunir, caracterizar e avaliar o0s
conhecimentos produzidos sobre a jornada de trabalho e qualidade de vida dos profissionais
de enfermagem, buscando assim, aprofundar as discussGes sobre essa tematica. Contudo,
observou-se que no Brasil ainda sdo escassas as pesquisas acerca dessa temética e 0sS
existentes possuem baixa qualidade metodoldgica.

Podemos verificar que as longas jornadas de trabalho sdo fonte de adoecimento,
enfatizando o papel do sono insuficiente aliado & ma recuperacéo, falta de atividade fisica,
sobrepeso/ obesidade, estresse/ fadiga ocupacional, bem como a insatisfacdo no trabalho e
realizacdo pessoal. Outrossim, é notorio que a correlacdo entre as horas de trabalho e a
seguranca do paciente é mediada pela satde do funcionario, medidas para melhorar a saide

do funcionério também serdo importantes para a seguranca do paciente.

Ademais, ressalta-se a importancia do desenvolvimento de estudos com niveis de
evidéncia mais elevados, para que assim, elevando o poder de credibilidade dos achados e
possibilitando a utilizacdo dos resultados das pesquisas na regulamentacdo da jornada de

trabalho e melhoria nas condigdes de trabalho.
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