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Esta é uma pesquisa qualitativa realizada em um hospital publico federal do interior de Minas Gerais em
2017, com o objetivo de analisar as representacoes de equipes de enfermagem de um hospital federal
de ensino acerca das dimensdes constituintes da qualidade de vida no trabalho. Utilizou-se questionario
sociodemografico e entrevista com teste de evocacdo semiestruturado. Na exploracdo e andlise de dados
foram empregadas a estatistica descritiva e andlise de contetido. Pesquisou-se 45 trabalhadores de
enfermagem, na sua maioria mulheres - enfermeiros (17,8%), técnicos de enfermagem (57,8%) e
auxiliares de enfermagem (24,4%). Os participantes explicitaram conhecer ag¢des voltadas a qualidade
de vida no trabalho e destacaram a busca individual e em contextos externos para cuidar de sua saude.
O paradoxo que se coloca aos trabalhadores em geral, e as equipes de Enfermagem hospitalar em
particular, reside na representacdo de que o trabalho pode produzir adoecimento e sofrimento, o que se
constitui em importante espago para a atuacdo da saude do trabalhador.

Descritores: Qualidade de vida; Saude do trabalhador; Satisfacdo no emprego; Equipe de enfermagem.

This is a qualitative research carried out in a federal public hospital in the interior of the state of Minas
Gerais, Brazil, in 2017. The study aimed to analyze the representations of nursing teams in a federal
teaching hospital about the constituent dimensions of quality of life at work. A sociodemographic
questionnaire and interview with semi-structured evocation test were used. In data exploration and
analysis, descriptive statistics and content analysis were used. 45 nursing workers were surveyed, most
of which were women - nurses (17.8%), nursing technicians (57.8%) and nursing assistants (24.4%).
Participants made it clear they knew actions aimed at quality of life at work and highlighted individual
search and in external contexts to take care of their health. The paradox that arises for workers in
general, and hospital nursing teams in particular, lies in the representation that work can produce
illness and suffering, an important space for the performance of workers' health.

Descriptors: Quality of life; Occupational health; Job satisfaction. Nursing, Team.

Esta es una encuesta cualitativa realizada en un hospital publico federal del interior de Minas Gerais,
Brasil, en 2017, con el objetivo de analizar las representaciones de los equipos de enfermeria de un
hospital universitario federal de las dimensiones constitutivas de la calidad de vida en el trabajo. Se
utiliz6 un cuestionario sociodemografico y una entrevista con una prueba de evocacidon
semiestructurada. Se utilizaron estadisticas descriptivas y analisis de contenido en la exploracion y el
analisis de los datos. Se investigé a 45 trabajadores de enfermeria, en su mayoria mujeres - enfermeros
(17,8%), técnicos de enfermeria (57,8%) y auxiliares de enfermeria (24,4%). Los participantes dijeron
conocer las acciones centradas en la calidad de vida en el trabajo y destacaron la busqueda individual y
en contextos externos para cuidar de su salud. La paradoja para los trabajadores en general, y para los
equipos de Enfermeria hospitalaria en particular, radica en la representacidon de que el trabajo puede
producir enfermedad y sufrimiento, un espacio importante para la acciéon de la salud del trabajador.
Descriptores: Calidad de vida; Salud laboral. Satisfaccién en el trabajo; Grupo de enfermeria.
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INTRODUCAO

Qualidade de Vida (QV) esta intrinsecamente relacionada ao bem-estar e a satisfacdo de
cada pessoa e revela como, em cada contexto sociocultural, os membros da sociedade
avaliam o padrao de bem-estar e conforto que possuem?:2,

Desde a década de 1990, tem se intensificado a producao académica sobre qualidade de
vida motivada, sobretudo, pelos trabalhos da World Health Organization Quality of Life
Assessment (WHOQOL)?. A consolidagdo de estudos sobre QV contribuiu para a retomada de
pesquisas sobre Qualidade de Vida no Trabalho (QVT), originadas na Inglaterra na década de
1950, quando foram realizados estudos sobre as relacoes existentes entre individuo-trabalho-
organizacado, resultando na chamada abordagem sociotécnica da organizac¢do do trabalho3.

Desde entdo, as abordagens sobre QVT tém ocorrido com contribui¢cdes de diversas
ciéncias e sob forte influéncia do contexto social e econdmico no qual se desenvolveram. Houve
o incremento da producdo académica e, também, sua sedimentacdo na gestao*.

Embora a QVT seja um conceito polissémico, o que parece transversalizar as abordagens
é o reconhecimento da importancia da perspectiva dos trabalhadores na compreensao do
trabalho nas organizacdes e dos impactos da QVT no trabalho e nas organiza¢oes*®. A QVT se
relaciona com questdes concernentes as novas tecnologias e formas de organizacao e o dialogo
com nog¢des de saude e seguranca no trabalho, satisfacdo e motivagdo?, dentre outras.

A abordagem da QVT tem ocorrido em pesquisas envolvendo diferentes categorias
profissionais*>8, Esta abordagem explora as potencialidades junto aos profissionais de
enfermagem devido a sua magnitude como forca de trabalho nos servigos de saude®10 e pelos
impactos da QVT na saude e trabalho desses trabalhadores!! e, consequentemente, no servico
prestado aos usuarios.

O Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica® (IBGE) estimou, em 2015, que a area da
saude seria composta por 3,5 milhdes de trabalhadores, incluindo os profissionais na ativa e os
aposentados, dos quais aproximadamente 50% atuavam na enfermagem. Destes, 80% eram
técnicos e auxiliares de enfermagem e 20% eram enfermeiros.

Em trabalho de revisdol? sobre producdo da enfermagem brasileira, indicou-se a
utilizacdo de sete diferentes instrumentos nas pesquisas, dentre os quais destacou-se o Indice
de Satisfagdo Profissional. Embora nao houvesse consenso sobre a conceituagdo de QVT, a
satisfacao profissional era destacada nas abordagens?2.

Visando contribuir para a sedimentacdo de estudos com enfermeiros hospitalares,
desenvolveu-se o Instrumento para Avaliagdo de Qualidade de Vida no Trabalho de
Enfermeiros em Hospitais (IQVTE), reduzido a quatro dominios: Identidade e imagem
profissional; Condigdes de trabalho, seguranga e remuneragdo; Valorizagdo e reconhecimento
institucional e Integragdo com a equipell. Assim, é importante garantir que sejam abordados
aspectos subjetivos e objetivos presentes no contexto de pratica e na percep¢do dos
trabalhadores, o que contribui na apreensao das especificidades da QVT da profissaoll.

A luz das contribuicdes da producio académica, para explorar as representacdes de
profissionais de equipes de enfermagem que atuam em ambiente hospitalar, este estudo
considera a QVT como um conjunto de dimensdes: sociais, cognitivas, emocionais, estruturais,
econdmicas e condi¢oes de salubridade.

A opgdo por ndo adotar um instrumento avaliativo da QVT relaciona-se ao interesse pela
aproximacdo com as representa¢des sociais dos trabalhadores de equipes de enfermagem nos
seus préprios termos, com perspectiva critica da qualidade de vida no trabalho e com a
sedimentacao de estudos no campo sadde do trabalhador.

Assim, este estudo tem como objetivo analisar as representacdes de equipes de
enfermagem de um hospital federal de ensino acerca das dimensoes constituintes da qualidade
de vida no trabalho.
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METODO

Trata-se de uma pesquisa descritiva desenvolvida com método qualitativo!3. O cenario de
estudo foi um hospital federal de ensino de grande porte do estado de Minas Gerais, referéncia
de regido ampliada de satde cujo atendimento é feito pelo Sistema Unico de Satide (SUS).

Participaram do estudo enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, conforme o
Codigo Brasileiro de Ocupagdes (CBO), que prestavam cuidados diretos aos usudrios e estavam
lotados no setor de enfermaria de Clinica Médica do referido hospital.

Os participantes foram recrutados ao longo de suas respectivas escalas de trabalho
(manh3, tarde e noite), obtidas no setor da geréncia do hospital. Os critérios de inclusao foram:
ser profissional da equipe de enfermagem do setor de enfermaria de Clinica Médica;
independentemente de idade, sexo, escolaridade e turno de trabalho. Os critérios de exclusao
consistiram em: estar em férias ou afastamento por motivos de saude.

Visando a caracterizagdo socioecondémica dos participantes do estudo foi elaborado
questionario com perguntas relativas a idade, sexo, autodeclaracdo da cor, estado civil,
escolaridade, niumero de filhos, renda familiar, tempo de atuacdo na area da saude, vinculos
empregaticios, carga horaria semanal e turno de trabalho. A equipe realizou dupla digitacdo de
dados em software Microsoft Office Excel®.

As dimensoes constitutivas da QVT foram assim delineadas: sociais (relagoes de trabalho,
qualidade dos servigos prestados, impactos do trabalho na vida comunitaria); cognitivas
(conhecimentos pessoais e tecnoldgicos); emocionais (satisfacdo, realizacdo pessoal,
crescimento profissional); estruturais (condigdes laborais que promovam o desenvolvimento
dos aspectos cognitivos e emocionais); econémicas (melhores rendimentos, consumo de itens
de conforto) e condigdes de salubridade (saude fisica e mental dos profissionais).

Para a construcdo de dados sobre as dimensdes constitutivas da QVT, a equipe elaborou
um Teste de Evoca¢do Semiestruturado (TESE) conforme proposta de Brabo e Gomes8. O TESE
é considerado como técnica “de identificagcdo e caracterizacdo de representagdes sociais” cujas
perguntas sdo elaboradas para captar evocacbes de “componentes da estrutura de possiveis
representagdes sociais”, quais sejams:

3. Conceitual (tem a ver com; é; sao): palavras que, teoricamente, possam explicitar os
conceitos e/ou estereotipos diretamente associados ao termo indutor;
ii. Atitudinal (é importante para): palavras que, teoricamente, explicitem valores (positivos ou
negativos) que o termo indutor desperta no individuo;
iii. Prescritivo (precisa/m de): palavras que, teoricamente, explicitem as lacunas/falhas
percebidas pelos individuos em relacao ao termo indutor.

Seguindo esta proposta, o TESE empregado na pesquisa foi composto por trés questdes
norteadoras: O que QVT é? (conceitual); O que fazer para se obter QVT? (atitudinal) e O que pode
ser feito para obtengdo de QVT? (prescritivo). A aplicacdo do questionario e a entrevista
norteada pelo TESE duraram, em média, 25 minutos. O processo analitico dos dados obtidos
com o TESE é exemplificado no Quadro 1.

Para garantir sigilo e privacidade quanto aos participantes, foram atribuidos numeros por
ordem de coleta de dados. Nas evocagdes, sdo empregadas abreviacdes (Enf. Para enfermeiros;
Tec. Enf. Para os técnicos de enfermagem e Aux. Enf. Para auxiliares de enfermagem), seguidas
pelo nimero atribuido ao participante.
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Quadro 1. Exemplos no processo analitico dos dados obtidos com entrevistas para
detalhamento das dimensdes da QVT. Hospital federal de ensino do interior de Minas Gerais,

Saude do Trabalhador

2017.
Part. Profissao Resposta a questdo Codigos Dlme(g‘s/?res da
17 Tec. Enf. 1 - Conceito de QVT Infraestrutura; Social;
A qualidade de vida no trabalho a Trabalho em Emocional;
primeira coisa a pessoa tem que estar equipe; Condicoes de
bem de saude. Bem mesmao. Se tiver Recursos salubridade.
problema de satide nio tem rendimento. materiais;
Ter boa comunicacio com os colegas, ter Seguranga.
bom relacionamento, ter material bom
para trabalhar, isso é muito importante.
10 Tec. Enf. 2 - Atitudinal para QVT Equilibrio; Social;
. Alimentacio; Emocional;
E, a pessoa tem que ter um bom
equilibrio no dia a dia, alimentar bem Desca.nso; Estru:c ur.al;
. . Relacionamentos EconOmico.
dormir, ter um bom relacionamento. bons.
11 Aux. Enf. 3 - Prescritivo para QVT Comunicabilidade; Social;
Mais trocas de ideias no préprio setor Criar; Cognitivo;
de trabalho. Sabe, é inovar as coisas. Atualizar - Estrutural;
Hoje eu penso que falta atualizacdo de técnicas; Econdmico.
técnicas, de procedimentos, de Capacidade de
comunicacio, de avaliacdo do paciente e  avaliar.

de informacao.

Legenda: Part. - Participante; Enf. - Enfermeiro/a; Tec. Enf. - Técnico/a de Enfermagem; Aux. Enf.- Auxiliar de Enfermagem

Este artigo explora como as dimensdes da QVT (sociais; cognitivas; emocionais;
estruturais; econémicas e condi¢des de salubridade) sdo relacionadas pelos participantes aos
componentes conceitual, atitudinal e prescritivo obtidos com o TESE. A exploracdo e a andlise
de dados ocorreram com a estatistica descritiva e a analise de contetido4.

Para a visualizacdo dos resultados quantitativos do estudo, empregou-se o grafico tipo
Radar, também conhecido como “spidergram”, de estrela ou diagrama de Kiviat!s. Essa
estratégia grafica demonstra sua potencialidade em permitir visualizar a distribui¢do dos dados
entre si, observar o desenvolvimento das dimensdes em funcao de uma resolucdo de um
problema; comparar as diferentes categorias entre si e observar seu alcance, sem
1022ierarquiza-laslé, pois todas compdem o cenario constitutivo da QVT para os participantes.

No intento de aplicar essa estratégia para o contexto desse estudo e pautando-se numa
revisao que analisa as caracteristicas da QVT e satde de profissionais de enfermagem?!?, foram
delineadas as seguintes dimensdes: social, cognitiva, emocional, estrutural, economica e
condi¢Oes de salubridade.

A dimensdo social apresenta a importancia das interacdes entre os participantes, seja no
contexto profissional quanto no familiar. Essa dimensao teve como temas aglutinadores:
trabalho em equipe, reuniodes, vida em familia, atividades extra hospitalares, confraternizacao,
interacdo interpessoal e unido da equipe.

A dimensao cognitiva busca evidenciar o lugar de importancia da formacao continuada
para as equipes de Enfermagem e explora temas como formacao, atualizacdo, treinamento,
cursos, capacitacao, acesso a pds-graduacdo e aprimoramento.

A dimensao emocional estd referida a autopercepg¢ao das equipes diante de situacdes que
promovem toda sorte de sentimentos que influem na QVT, tais como: satisfacao, bem-estar,
valorizacdo da profissdo (incentivos), acolhimento, acompanhamento terapéutico, estresse e
promocgado da autoestima.

A dimensdo estrutural enfoca aqueles aspectos que influem diretamente na QVT, cuja
causa, geralmente, estad fora do alcance dos profissionais, embora afetem no desempenho de
suas atividades no ambiente de trabalho. Nesta dimensio, estio contidos: assisténcia ao
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trabalhador, escassez de insumos, subdimensionamento das equipes, remuneracao equivalente
e reducao da carga de trabalho.

A dimensdo econdmica esta referida a possibilidade de consumo imediato de itens de
conforto individual e/ou familiar, remuneracdo/valorizacdo salarial. E as condi¢des de
salubridade estdo referidas ao ambiente de trabalho, cujos riscos (quimicos, fisicos, biolégicos,
ambientais) estdo postos nas situagdes que afetam os trabalhadores no seu processo satde-
doenga, individual ou coletivamente. O acesso a materiais diversos para execucdo das
atividades, sem improviso, disposi¢do de recursos, manutencdo de equipamentos, segurancga e
ergonomia compdem esta dimensdo. Na Figura 1, os eixos partem do centro em dire¢do a
margem do grafico, e estas sdo as dimensdes constitutivas da QVT.

Figura 1. Dimensoes constitutivas da Qualidade de Vida no Trabalho. Hospital de Ensino do
interior de Minas Gerais, 2017.

Sociais

Condigoes de

Salubridade Cognitivos

\
/

Econdomicos Emocionais

Estruturais

As linhas que formarao um poligono serao determinadas pela quantidade de citagdes dos
participantes a referida pergunta/categoria, compondo uma linha; e as mesmas linhas se
conectam uma a outralé. A avaliacdo da QVT é observada pela aproximacao das extremidades
do poligono formado no Radar. Assim, quanto maior a area da figura construida em direcdo as
extremidades, melhor é o desempenho do hospital referente a caracteristica em analise.

Ao mesmo tempo, um poligono assimétrico revela que o hhospital, na apreensdo dos
participantes, tem obtido melhor desempenho numa das caracteristicas da QVT, pois uma de
suas extremidades estdo mais préximas da borda do Radar do que outra.

Com base no processo analitico, foram construidos trés graficos de rede, um para cada
questdo do TESE. Aqui, a analise reflete as potencialidades, as fragilidades e as prioridades das
dimensdes dispostas nos graficos para os participantes da pesquisa e permite avaliar, por
exemplo, qual aspecto merece maior atencao quando da condugdo de processos participativos
na tomada de decisio?s. A pesquisa foi aprovada por Comité de Etica em Pesquisa sob CAAE
67537917.5.0000.5154.

RESULTADOS

Eram elegiveis para participacdo no estudo 60 profissionais. Apos contato e convite
individuais, 45 profissionais aderiram a pesquisa, dos quais: enfermeiros (17,8%), técnicos de
enfermagem (57,8%) e auxiliares de enfermagem (24,4%). A Tabela 1 apresenta a
caracterizacdo sociodemografica e profissional dos integrantes das equipes de enfermagem do
setor de Clinica Médica que participaram do estudo.
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Dentre os participantes do estudo, observou-se maioria do sexo feminino (86,7%),
autodeclaradas brancas (51,1%), casadas (55,6%), com filhos (71,1%), com curso de
especializacao (44,4%), atuacao na area de saude de 11 anos e mais (48,9%), com apenas um
vinculo de trabalho estatutario (84,4%) e com carga horaria semanal de trabalho de 40 horas;
rendimento familiar entre 4 a 6 salarios minimos (57,8%). Em rela¢do a idade, predominaram
trabalhadores na faixa etaria de 41 a 60 anos (42,4%), variando entre 25 a 63 anos (Tabela 1).

Tabela 1. Caracteriza¢do sociodemografica de equipes de enfermagem de hospital federal de
ensino do interior de Minas Gerais, 2017.

Variaveis N %
Sexo
Feminino 39 86,7%
Masculino 06 13,3%
Auto declaracao de cor
Branca 23 51,1%
Preta 10 22,2%
Parda 10 22,2%
Amarela 02 4,4%
Idade
Até 30 anos 05 11,1%
De 31 a 40 anos 18 40,0%
De 41 a 60 anos 19 42,2%
61 anos e mais 03 6,7%
Estado civil
Casado/unido estavel 25 55,6%
Solteiro 12 26,7%
Separado/divorciado 06 13,3%
Viuvo 02 4,4%
Escolaridade
Ensino médio 03 6,7%
Ensino médio/técnico 12 26,7%
Superior 06 13,3%
Especializagdo 20 44,4%
Mestrado 04 8,9%
Renda familiar em salarios minimos
Até 3 07 15,6%
De4ab6 26 57,8%
De7a8 08 17,8%
9 e mais 04 8,9%
Tempo de atuacio na area da saide
Até 3 anos 03 6,7%
De 4 a 6 anos 15 33,3%
De 7 a10 anos 05 11,1%
11 anos e mais 22 48,9%
Vinculos empregaticios
Um 38 84,4%
Dois 06 13,4%
Trés 01 2,2%
Turno de trabalho
Matutino 19 42,2%
Vespertino 12 26,7%
Noturno 14 31,1%
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Com a utilizacdo dos graficos de rede, foram distribuidos os 459 c6digos referentes aos
elementos que compdem as nog¢des constituintes da QVT identificadas na andlise do TESE,
conforme descrito no Grafico 1. Em todas as questdes, o elemento mais citado foi o estrutural,
seguido do emocional; este sendo o segundo mais citado apenas na 12 Questdo, que evoca o
Conceito de QVT, conforme o Grafico 1.

O Grafico 1, referente ao componente conceitual de QVT e sua relagdo com as dimensdes
que a compdem segundo as evocagdes dos participantes, demonstrou a relevancia da dimensao
estrutural (33,1%) relacionada a trabalhar com prazer, infraestrutura de trabalho,
administracao, assisténcia. Foi seguida da dimensao emocional (27%) que envolve interagao
interpessoal e satisfacdo; da social (24,2%), referente a interacdo interpessoal e ambiente
comunitario; das condi¢des de salubridade (9%), envolvendo sadde do trabalhador, ambiente
favoravel, tempo para descanso; da cognitiva (3,4%), como conhecer a integralidade, formacao,
atualizacdo, capacita¢do; e, por ultimo, da econdémica (3,4), que obteve somente seis
enunciagoes (salario, investimento, remuneracao).

Grafico 1. Dimensdes envolvidas no conceito de Qualidade de Vida no Trabalho segundo os
participantes do estudo. Municipio do interior de Minas Gerais, 2017.

Econdmica 3.4

Cognitiva Social
3,4 24,2
Condicbes de Em ocional
salubridade 27,0
9,0

Estrutural 33,1

O modo como os participantes conceituaram QVT pode ser apreendido nos seguintes
trechos:

Qualidade de vida no trabalho é um bem-estar fisico, emocional, espiritual, social entre as pessoas, entre os grupos de
trabalho e na familia. (Enf. 4)

Qualidade de vida no trabalho é ter um saldrio digno, trabalhar em uma carga hordria acessivel. (Tec. Enf. 16)

Bom, acho que qualidade de vida no trabalho é ter escalas justas, quantidade de folgas suficientes para poder
descansar também, respeito acho que é isso. (Aux. Enf. 9)

E trabalhar sem stress, com tranquilidade, com capacitacdo e com seguranga. (Aux. Enf. 11)

[..] é trabalhar em um local que te propicie as minimas condi¢cbes para vocé desempenhar bem seu trabalho, saber
que estd fazendo aquilo com seguranga, com qualidade. (Enf. 5)

Qualidade de vida no trabalho é [..] ter uma boa qualificagdo, uma boa remuneragdo para aquele trabalho, ter
garantias de propostas de trabalho que sejam sustentdveis, que ndo sejam voluveis, que ndo mudem o tempo todo [...]
(Enf. 8)

O Grafico 2 demonstrou a relevancia do aspecto estrutural, com 62 enunciagdes e
evocagoes referentes ao choque de gestdo, plano de metas e reducao da carga de trabalho. A
dimensao social teve 42 mengdes, dentre as quais: trabalho em equipe, harmonia na equipe e
participar nas reunides. A dimensdo emocional foi enunciada 14 vezes, com aspectos como:
prazer no trabalho, valorizacao, suporte, hospitalidade, respeito dos colegas e dos clientes; as
condi¢oes de salubridade foram mencionadas 8 vezes, como: seguranca no trabalho, escalas
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justas, recursos materiais, capacitacdo. A dimensdo cognitiva teve 7 enuncia¢des, cuja mais
citada foi a capacitacdo e, a econdmica teve apenas uma citagao.

Grafico 2. Dimensdes envolvidas nas Atitudes para obter QVT, segundo os participantes do
estudo. Municipio do interior de Minas Gerais, 2017.
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As formas como os integrantes das equipes de Enfermagem apresentaram suas

representacoes sobre a questao atitudinal pode ser apreendida nos seguintes trechos:

[...] precisa melhorar alguns pontos na instituicdo, né? Aumentar o niimero de funciondrios para ter mais tempo para
fazer essas capacitagcbes, mais tempo para fazer as atividades com tranquilidade. Eu penso assim. (Enf. 1)

E necessdrio que a gente esteja satisfeita, desempenhando seu trabalho da melhor forma, mas para isso tem que estar
satisfeita no setor onde vocé estd trabalhando. (Tec. Enf. 21)

Eu creio que hoje [...] o que falta é financeiro da parte do governo para poder estar, é, equipando melhor o hospital e
ndo deixar faltar material. [...] (Aux. Enf. 7)

A codificacdo das respostas a questdo prescritiva do TESE é sistematizada no Grafico 3.
Como visto no Grafico 3, a dimensdo estrutural predominou, com 54 evocagoes; seguida pela
social, com 48; a emocional, com 16; a cognitiva, com 15; a salubridade, com 12 e a econémica,
com 1 evocacao.

No tocante as seis dimensdes da QVT adotadas nesse estudo, observa-se que a estrutural
foi a mais citada (38,1%) no total das trés questdes do TESE. A dimensao social correspondeu
a 29,0% das evocagdes. Sua relevancia foi expressa nas trés questoes do TESE, sendo mais
expressiva na Questao Prescritiva para QVT (32,7%). Tal dimensao expde as relacdes de
trabalho entre os profissionais, dos profissionais com as chefias, bem como da qualidade do
servico prestado e dos impactos do trabalho na vida comunitaria.

A dimensdo emocional foi a terceira mais citada no TESE (17,0%). Nessa dimensao
figuram a seguranga, a valorizacado, a satisfacdo e o respeito. Tal dimensdo foi considerada
relevante apenas na Questao Conceitual de QVT (27%), na qual apareceu como a segunda mais
referida.

A dimensdo condicdo de salubridade representou 7,8% das evocagdes, sendo mais
expressiva na Questao Conceitual (27,0%). Esta dimensdo estd relacionada as mencgoes
direcionadas aos aspectos laborais que, explicitamente, sdo relacionados ao adoecimento do
trabalhador.

Por sua vez, a dimensao cognitiva respondeu por 6,1% das respostas no TESE. Na questao
prescritiva para QVT, aparece com 10,2%. Refere-se aos conhecimentos pessoais e
tecnolégicos, bem como ao acesso a formacgdo continuada. A dimensao econémica foi enunciada
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em 2% das evocagoes. A questdo na qual foi mais enunciada foi a Conceitual de QVT (3,4%).
Relaciona-se a fatores como os rendimentos financeiros e a dimensdo que este ocupa na vida
dos profissionais.

Grafico 3. Estratégias para alcancar QVT segundo os participantes do estudo. Municipio do
interior de Minas Gerais, 2017.
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As representacdes referentes a Questdo Prescritiva da QVT foram apreendidas em

evocagdes como as seguintes:

Meu Deus! Assim, no que depende da instituicdo, a gente ndo tem muito o que fazer, né? A gestdo de estrutura, de
material, essa parte é com eles. A gente tem que procurar meios de aprender a lidar com as faltas: falta de material,
falta de estrutura, falta de tempo [e] como a gente ndo dd conta de lidar com essas faltas aqui, [tem que] procurar
atendimento fora, uma terapia, fazer atividade fisica para poder arejar a cabega. Poder cuidar da nossa satide porque
a gente fica aqui as vezes mal bebe dgua |[...] a gente tem que aprender a lidar com essas faltas e se organizar de uma
maneira que a falta que a instituicdo impde a gente ndo nos prejudique fisicamente. (Enf. 5)

Melhorar a comunicagdo entre os profissionais [..] e a comunicagdo com o paciente também. [..] Prega tanto a
humanizagdo no hospital, mas ndo tem, ndo tem a humanizagdo dos profissionais e nem dos pacientes [...] pela
superlotagdo a gente ndo tem condigdes de dar humanizagdo |...] Isso afeta ndo fisicamente, mas emocionalmente [...].
(Enf. 6)

Liberdade de expressdo, reunides, a chefia ouvir os seus funciondrios, uma boa politica que englobe uma boa harmonia
no trabalho |...] que seja bom tanto para instituicdo quanto para as pessoas que estdo trabalhando [...]. (Tec. Enf. 4)
O ponto principal seria essa aproximagdo entre chefia e colaborador para que a gente tivesse uma satisfagdo a mais,
pra gente vir feliz para o trabalho sabendo que a gente vai trabalhar e ter apoio [...] sair com a cabega legal [...]. (Tec.
Enf. 10)

O que td precisando muito aqui é [...] exercicio laboral [...] isso ajuda desestressar o povo que talvez esteja estressado
um com o outro, ajuda bastante. (Tec. Enf. 15)

Euvolto a frisar [que] a redugdo da carga hordria seria um up grande para elevar a qualidade de vida do profissional.
[...] deveria ter umas dindmicas voltadas para o profissional, um psicélogo para prepard-lo para as demandas do dia-
a-dia, para ouvi-lo, acalentd-lo [...] e mais uma coisa: possuir o material necessdrio, insumos. (Aux. Enf. 5)

DISCUSSAO

A predominancia de profissionais do sexo feminino (86,7%) dentre os participantes do
estudo condiz com os resultados de pesquisa empreendida pelo Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN)'7, na qual identificou-se que 85,1% da for¢a de trabalho é feminina.

A presenca majoritaria de mulheres foi apontada, também, em outro estudo!8. Este
fendbmeno nao é exclusividade nacional. Uma pesquisa internacionall? explorou a realidade de
25 paises no periodo de 2006 a 2014, e apontou relacdes entre a feminizagdo da forca de
trabalho em satude com diferencas salariais, especialmente em paises de média e baixa renda.
Tais achados!? acenam para a importancia da abordagem de género nos estudos e na discussao
de politicas de satude e gestdao de recursos humanos.

As particularidades do estudo aqui empreendido repousam nos vinculos empregaticios e
na escolaridade dos participantes, posto sua insercao em instituicao federal. Embora tenha
predominado um unico vinculo pela presenca majoritaria serem concursados, o estudo acena
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para uma realidade crescente nas institui¢cdes federais, que € a existéncia de outros tipos de
vinculos empregaticios que impactam, também, na atuacdo em outras instituicdes como
reportado por 15,5% dos participantes. Tal fendmeno é importante na compreensdo da
elevacdo da jornada de trabalho semanal e das relacbes com a baixa remuneracdo dos
trabalhadores!® que, por sua vez, pode impactar na QVT.

No que tange as dimensdes da QVT analisadas pelo TESE, segundo os participantes, sua
conceituacao demandaria a consideracdao da dimensao estrutural que abarca as relagdes
cotidianas com a administracdo, melhorias na infraestrutura bem como no ambiente de
trabalho. Este achado traz a amplitude da representacao dos integrantes da equipe de
enfermagem sobre a QVT, albergando um olhar sobre as condi¢des estruturais do trabalho e,
também, da saude. Esta em sintonia com as reflexdes criticas de outro trabalho? que sugere o
entendimento da “qualidade (de vida) do trabalho” colocando no centro das reflexdes o fato de
que a conceituacao da QVT exige uma compreensao do trabalho e das possibilidades de controle
dos trabalhadores sobre o ambiente, a organiza¢do e seguranca, entre outros.

O poligono formado no Grafico 2, referente a abordagem atitudinal do TESE, revelou
aspectos semelhantes a conceituacao da QVT por terem predominado as dimensdes estrutural
e social, o que refor¢a a importancia da organizacao do trabalho, do ambiente e das relagdes
com/dos/entre profissionais e gestores. A dimensdo emocional estid presente, haja vista a
importancia de questdes que envolvem sentimentos, conflitos e acontecimentos relacionados a
rotina do trabalho?%. Quanto a dimensdo cognitiva, ela foi evocada como necessidade de
“aprimoramento” e “planejamento”.

A andlise dessa questdo atitudinal do TESE revelou a necessidade da maior participacdo
dos profissionais nos processos decisorios e gerenciais administrativos que, também, requer
processos de capacitacdo e investimentos na dimensao social.

A prescricdo de a¢des para a QVT, segundo os participantes, demonstra a importancia de
atuar sobre as estruturas da organizag¢do hospitalar, mas de modo planejado, construido com a
participacao dos trabalhadores e que os mesmos sejam capacitados para avaliar as praticas.

Nessa dire¢ao, “participar” e “administrar” incidem sobre o aspecto social e estrutural da
QVT, respectivamente. Contudo, trata-se de problematizar o modo como a institui¢ao hospitalar
na qual atuam conduz a organizacao do trabalho e a gestao, posto que, na perspectiva da Saude
do Trabalhador adotada no estudo, a participacdo dos trabalhadores nas decisdes e a
possibilidade de sua organiza¢do nos locais de trabalho sdo condi¢cdes essenciais para a
promocgao de sua saude’. De outro modo, o limite das decisdes a “administra¢do”, aos gestores
implicaria no escamoteamento do controle sobre o trabalho?.

A concepcao hegemonica de QVT possui trés caracteristicas marcantes: foco nos
individuos, carater assistencial e énfase na produtividade. O foco nos individuos garante a
reproducdo das condi¢des concretas do trabalho e do ambiente organizacional e espera-se que
cada trabalhador possa desenvolver “resisténcia as adversidades organizacionais”®. O carater
assistencial revela-se no fato de que, embora as iniciativas dos programas entendidos como
iniciativas de QVT sejam “validas em si mesmas”, ndo possuem sinergia com as questdes postas
pelo trabalho e seus contextos assumindo, assim, carater compensatdrio e curativo. Por sua vez,
a produtividade almejada pelos modelos de gestao visa o produtivismo a despeito do carater
saudavel que o trabalho deveria assumir®.

Em pesquisa?! com gestores de servicos publicos federais nas esferas do executivo,
legislativo e judiciario que desenvolviam Programa de Qualidade de Vida no Trabalho (PQVT),
demonstrou-se que projetos de QVT podem padecer de sustentacdo conceitual, ética e
metodoldgica, especialmente que no tange ao foco no individuo como se este fosse capaz de,
por si mesmo, angariar todas as condi¢des para experimentar a QVT no ambiente de trabalho,
repleto de relagdes assimétricas, com diversidade de situagdes.

A proposicado de atividades sob o olhar dos participantes do estudo incidiu nas atividades
fisico-corporais, como a “ginastica laboral”, estimulo as “atividades fisicas” externamente ao
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ambiente de trabalho; “dinamicas de grupo” ou a¢des para “motivacao”, inclusive obter maior
“remuneracdo” e a¢des de carater preventivo aos agravos em saude como realizar “exames
periddicos”.

Esse conjunto de recomendagdes para a QVT ndo menciona as causas institucionais do
estresse, da fadiga, do desgaste fisico e mental; tampouco os motivos da sobrecarga que
engendram afastamentos do trabalho?122, Fatores estes que podem prejudicar a situacao de
saude dos trabalhadores como o agravamento de Doengas Cronicas Nado-Transmissiveis
(DCNT), como diabetes, hipertensdo ou doengas cardiovasculares, e mesmo a obesidade e o uso
abusivo de alcool ou tabaco que incidem nas DCNTs?23 e, ainda, redundar em motivacdo para
abandono da profissao de Enfermagem?°.

Em algumas situagdes, profissionais de enfermagem, cujo trabalho é caracterizado pelo
cuidado com vida, negligenciam o seu proprio cuidado e nem sempre se dao conta que o
adoecimento profissional pode estar ligado as condi¢cdes e as cargas de trabalho?%. Essa
realidade exige uma estrutura em que o profissional seja assistido tanto na condicdo de
trabalhador, como na de usudrio dos servicos de saude.

O desempenho das atividades profissionais impacta sobre o processo saude-doenga do
trabalhador. Dentre estes impactos estao a sobrecarga fisica, psiquica e mental que promovem
0 estresse emocional/ocupacional, resultante de rotinas laborais extenuantes, extensas e
desgastantes?5. Esse cenario de esgotamento das equipes de Enfermagem sera responsavel
pelas insatisfacdes profissionais, pelos agravos e adoecimentos que afetam, assim, a QVT em
todas as suas dimensdes em maior ou menor grau.

Dentre as dimensdes da QVT, foi investigada a econ6mica, mencionada poucas vezes pelos
participantes: seis vezes na questdo conceitual, uma na atitudinal e duas na prescritiva. O grupo
pesquisado considerou baixa importancia dessa dimensdao na QVT. Porém, quando sdo
consideradas as enuncia¢des das demais dimensdes como, por exemplo, falta de material e de
pessoal, falta de manutencdo da estrutura fisica, questdes salariais, vé-se a relacdo desses
fatores com o econdémico.

De modo geral, as representacdes dos profissionais de equipes de enfermagem hospitalar
sobre a QVT tocam no que pode ser considerado como principal desafio/limite desta
abordagem: “aprender a lidar com essas faltas e se organizar de uma maneira que a falta que a
instituicdo impde a gente ndo nos prejudique”. As praticas que buscam a QVT [...] objetivam
aumentar a resisténcia dos trabalhadores para continuar habitando um ambiente adverso de
trabalho?l.

Tais condi¢bes sao agravadas no contexto politico contemporaneo, no qual as politicas de
cunho neoliberal tem se oposto a reforma sanitaria, com impactos significativos no trabalho em
instituicdes publicas e no atendimento a populacao em geral26:27.

CONCLUSAO

0 estudo permitiu uma aproximacdo as representacoes sociais dos participantes sobre
QVT. Ao serem instigados a conceituar QVT, a delinear o que é necessario para atingi-la e, em
seguida, sugerir agdes para o contexto no qual trabalham, conforme preconiza o método TESE,
as narrativas dos integrantes de equipes de enfermagem permitiram um olhar ampliado sobre
arepresentacdo do trabalho e da satide do trabalhador em ambiente hospitalar.

O paradoxo que se coloca aos trabalhadores em geral, e as equipes de Enfermagem
hospitalar em particular, reside na representacao de que o trabalho pode produzir adoecimento
e sofrimento. Assim, a representa¢cdo da QVT reporta-se de modo profundo a qualidade do
trabalho desempenhado. Tal paradoxo ficou explicito na enunciagao de acoes desenvolvidas, de
modo individual, visando manejar as “faltas” que se referem a infraestrutura, as condicdes e a
organizacao de trabalho.

Os trabalhadores demonstraram reconhecer os limites das a¢oes, geralmente presentes
em programas de promoc¢do da QVT e oriundos da administragdo superior, forcam a busca
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individual pela QV e em contextos externos para cuidar de sua saide, como auséncia de doenca.
Destarte, arepresentacao da QVT exige acentuar a ampliacao dos canais de comunicacao, escuta
e de maior participa¢do na elaboracao de acdes relacionadas a totalidade do trabalho.

A exploracdo das representagdes de trabalhadores da equipe de enfermagem permitiu
uma primeira aproximacao ao tema e pode contribuir com a compreensdao da instituicdo
hospitalar na qual atuam, mas os resultados ndo sdo generalizaveis.

Uma limitacdo do estudo é nado ter particularizado a analise das especificidades das
representacdes de auxiliares, técnicos/as e enfermeiros/as tendo em vista suas diferentes
atribui¢cdes. Considera-se que técnicas para a construcdo coletiva de dados, como o grupo focal
conjugada ao photovoice, possam expandir o processo de escuta dos trabalhadores e
sensibiliza-los para a elaboracdo de estratégias coletivas voltadas a satde do trabalhador e
promocao da QVT no contexto hospitalar.
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