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RESUMO: Esta pesquisa teve como objetivo avaliar o conhecimento e as acoes dos enfermeiros da
rede publica de saude, sobre a saide do trabalhador. A metodologia contou com uma
pesquisa de campo, quanti-qualitativa através de questionario semi-estruturado. A coleta
de dados foi realizada no més de junho de 2009 em oito Unidades de Saude da Familia na
rede publica de saide do Municipio de Francisco Beltrao-PR. Apds a analise dos dados foi
possivel constatar que os enfermeiros da Estratégia de Saude da Familia do municipio de
Francisco Beltrio-PR tém pouco conhecimento sobre a saide do trabalhador e sobre as
acoes que podem realizar para atender essa clientela, porém sio profissionais que tem
consciéncia da importancia dessa area de atuagdo e apresentam interesse na atualizagao e
treinamento na saude do trabalhador. Desta forma, identificou-se a falta de um programa
de educacgio continuada eficaz para atender as demandas dos profissionais.

Palavras-chave: Saide do trabalhador, enfermagem do trabalho, enfermagem em satude

publica.

ABSTRACT: “Health worker: knowledge and professional nurses in network of public
health” The aim of this article is to assess the knowledge and actions of nurses about
worket's health in public health system. The field research was conducted through a
quantitative and qualitative semi-structured questionnaire. Data collection was performed
in June 2009 in eight Family Health Units of the municipality of Francisco Beltrao's-PR
public health system. After analyzing the data we concluded that the nurses of the Family
Health Strategy of the municipality of Francisco Beltrao-PR have little knowledge about
worket's health and about the actions they should implement to take care of this group.
Nevertheless, those professionals are aware of the importance of this area and have
interest in upgrading and training in occupational health. Thus, we identified the lack of an
effective education program to meet the demands of professionals.

Key-words: Occupational Health, Occupational Health Nursing, Public Health Nursing;

1.0-INTRODUGAO processos de trabalho. Processo satde-doenga
considera a forma de inserc¢ao dos individuos nos

A saude do trabalhador ¢ um campo do espacos de trabalho e como o trabalho pode
conhecimento cientifico que estuda as influenciar na saude e qualidade de vida e em
relagdes entre o processo satde-doenga e os formas especificas de adoecer e morrer (Lacaz,

30




Revista de Biologia e Satide da Unisep - ISSN - 2177-0239
Biology & Health Journal - v. 5, n.2, p. 30-40, 2012

2000).

A satde e a qualidade de vida do
trabalhador sdo assuntos que vém ganhando
relevancia no cenario atual. Analisando a saide do
trabalhador no contexto da enfermagem percebe-
se que o trabalho da enfermagem impde aos
profissionais uma rotina carregada de tensao.

A rotina de trabalho da equipe de
enfermagem possui grande fluxo de pessoas,
mistura de sons, queixas ¢ lamentag¢oes que se
sucedem no cotidiano, além da realizacio de
trabalhos repetitivos. Soma-se a estas questoes a
disputas pelo mercado de trabalho dentre os
préprios profissionais. A partir dessas
percepgoes, faz-se necessario compreender
melhor essa problematica e saber se os
enfermeiros conhecem a area de atuac¢ao na saide
do trabalhador e quais a¢bes sao desenvolvidas
para o cuidado com esses individuos.

Ressalta-se que a enfermagem, além de ter o
dever de conhecer os riscos ocupacionais e riscos
que possam afetar a qualidade de vida do paciente,
deve estar inserida dentro das empresas prestando
o cuidado a estes trabalhadores. Sabe-se que as
grandes empresas ja possuem profissional
enfermeiro habilitado para essa area, mas ainda
esta longe para isto se tornar uma realidade em
todos os locais de trabalho. (Kurcgant, 2001).

A presenga de profissionais como o
enfermeiro e médico do trabalho sao importantes
no quadro administrativo de uma empresa. Uma
vez que sdo estes profissionais que vao se
encarregar da protecgao, saude e integridade fisica
e psicologica do empregado, através da realizagao
de exames periodicos, da distribui¢ao de
equipamentos de seguranca e da realizacio de
palestras informativas sobre primeiros socorros,
prevencao de doengas, treinamentos de combate
ao incéndio, etc.. Cunha (2005) ressalta que os
recursos humanos sio a base da organizagao, seja
ela publica ou privada e seu desempenho
profissional ¢ fundamental para o crescimento da
empresa na qual trabalha, e para que isso aconteca
¢ necessario que o empregador zele pela saide e
qualidade de vida do empregado.

O presente estudo teve como objetivo
analisar o conhecimento dos profissionais de
enfermagem da rede publica de satde em relagao
saude do trabalhador e as principais agOes
realizadas para garantir a qualidade de vida desses
profissionais. A pesquisa justifica-se pelo
principio de que para o trabalhador desenvolver
bem seu trabalho e para que esteja satisfeito com
sua qualidade de vida, é preciso estar bem de

saude fisicamente e mentalmente. Isso é possivel
através de conhecimento sobre como prevenir
doencas laborais e como trata-las.

Através deste estudo foi possivel langar um
olhar critico para as praticas e para as relagdes
estabelecidas no dia-a-dia dos profissionais da
saude desejando que os enfermeiros e os futuros
enfermeiros estejam preparados para enfrentar a
rede publica de saide e satbam como agir com a
saude do trabalhador, melhorando a qualidade de
vida da populagao.

2.0-SAUDE DO TRABALHADOR

O trabalho é uma das fontes de satisfacao
de diversas necessidades humanas, como auto-
realizagao, manutengao das relagdes interpessoais
e sobrevivéncia. Por outro lado, pode ser fonte de
adoecimento quando contém fatores de risco para
a saude e o trabalhador nio dispoe de
instrumental suficiente para se proteger desses
riscos. Muitos fatores de risco podem causar
doengas ocupacionais, sejam fisicos, quimicos,
biolégicos, ergonomicos ou psicossociais. (Murta;
Trocoli, 2004).

A Lei Organica da Satude, n° 8.080 de 19 de
setembro de 1990, define a saude do trabalhador
em seu artigo 6°, como um conjunto de atividades
que se destina, através de agdes de vigilancia
epidemiolégica e de vigilancia sanitaria, a
promoc¢ao e a prote¢ao da saude dos
trabalhadores, assim como visa a recuperagao e a
reabilitacio da saude dos trabalhadores
submetidos aos riscos advindos das condi¢coes de
trabalho (Brasil, 2002).

A satde dos trabalhadores insere-se no
conceito mais amplo de saude publica, e seu
atendimento ¢ garantido pelos mesmos principios
defendidos pelo movimento da reforma sanitaria
legitimados pela Constituicao Federal de 1988 e
pela consolidagio do SUS. F também uma politica
que deve ser vista de forma transversal nas outras
politicas de saude e deve levar em conta os atores
dos processos produtivos e o trabalho deve ser
reconhecido como um dos determinantes do
processo saude/ doenca dos individuos e da
coletividade (Moura, 2008 apud Secretaria de
Satde de Pernambuco, 2008).

2.1 - Algumas das principais doengas
relacionadas ao trabalho

Couto ez al (1998 apud Melo, 2003) destacam
que no Brasil os casos de LER/DORT
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constituem-se a principal causa de doencas
relacionadas ao trabalho, contribuindo com mais
de 65% dos casos reconhecidos pela previdéncia
social. Em geral as empresas ndo investem na
prevencao, desrespeitam os direitos dos
empregados e fazem pouco caso da reabilitagao
do trabalhador acometido de LER/DORT.

Na guerra da competitividade, a pressio
sobre trabalhadores faz vitimas em todos os
setores, dos escritorios as linhas de produgao. O
resultado é que a LER/DORT se tornaram a
principal doenca de trabalho neste inicio de
milénio. Mais de 50% dos casos notificados ao
Instituto Nacional de Seguridade Social (INSS)
estao ligados a elas. E o que ¢ pior: os portadores
sao pessoas com idade no auge de sua capacidade
produtiva (Neto, 2001).

Sao fatores predisponentes a repetitividade
de movimentos, a manutencao de posturas
inadequadas por tempo prolongado, o esforco
fisico, a invariabilidade de tarefas, a pressio
mecanica sobre determinados segmentos do
corpo (em especial membros superiores), o
trabalho muscular estatico, fatores
organizacionais do trabalho e fatores
psicossociais (Kuorinka; Forcier, 1995).

Além das doencas de LER/DORT, estudos
de Souza (2008), sobre as doencas laborais,
afirmam que é crescente o numero de pessoas
com saude mental afetada pelo ambiente de
trabalho. As exigéncias, pressoes e mudangas
estdo entre os fatores que cada vez mais
contribuem para o estresse ocupacional.
Funcionarios dos mais variados niveis
hierarquicos e¢ de companhias de todos os
segmentos tém apresentado disturbios psiquicos.

As transformacoes no cenario mundial e
suas expressdes no mundo do trabalho sio
reconhecidas como fatores que vém contribuindo
para o crescimento do sofrimento mental e dos
distarbios psicologicos de modo geral. Esses
problemas sio antigos e bem foram retratados no
filme “Tempos Modernos” de Charles Chaplin,
que demonstra a depressao dos americanos
devido ao trabalho, na década de 30 (Souza, 2008).

A Organizacao Mundial da Sadde estima a
ocorréncia de indices de 30% de transtornos
mentais menores ¢ de 5 a 10% de transtornos
mentais graves na populacido trabalhadora
ocupada. Estudos sobre afastamento do trabalho
por doenga apontam os transtornos mentais a
primeira causa de incapacidade para o trabalho em
relagao ao tempo de afastamento (Brasil, 2001).

Outra doenca de grande incidéncia nos

trabalhadores ¢ a Sindrome de Burnont ou também
conhecida como sindrome do esgotamento
profissional, sao distarbios que acometem os
trabalhadores, por um tipo de resposta
prolongada a estressores emocionais e
interpessoais cronicos no trabalho. Tem sido
descrita como resultante da vivéncia profissional
em um contexto de relagdes sociais complexas
envolvendo a representacdo que a pessoa tem de
si, e dos outros (Brasil, 2001).

Codo e Vazques-Menezes (1999), em seus
estudos concluem que a sindrome afeta,
principalmente profissionais da area de servigos
quando em contato direto com seus usuarios.
Contudo, como clientela de risco, sio apontados
os profissionais da area de educagdo, saude,
policiais e agentes penitenciarios.

Segundo Brasil (2001), a prevencio da
sindrome de esgotamento profissional envolve
mudancas na cultura da organizac¢ao do trabalho,
estabelecimento de restricdes a exploracao do
desempenho individual, diminui¢iao da
intensidade de trabalho e da competitividade,
busca de metas coletivas que incluam o bem estar
de cada um. A prevencao desses agravos requer
uma acao integrada, articulada entre setores
assistenciais e os de vigilancia. F importante que o
paciente seja atendido por uma equipe
multiprofissional, que dé conta tanto dos aspectos
de suporte ao sofrimento psiquico do trabalhador,
quanto dos aspectos de interven¢dao nos
ambientes de trabalho.

2.2 - Assisténcia de enfermagem no servigo de
saude ocupacional

A satde do trabalhador esta inserida no
ambito da saude publica e, através de métodos e
procedimentos proprios, busca a preservagao, a
promogao e a prote¢ao da saude das populagoes
de trabalhadores, implementando medidas de
alcance coletivo. Isso implica em acdo
multidisciplinar e interdisciplinar na qual a
enfermagem esta inserida. Inicialmente, foi
entendida como prestagdo de servigo de pronto-
atendimento, o que nio valorizou o exercicio
profissional nesse meio. Atualmente desempenha
suas se visualiza um vasto campo para o
desempenho de ac¢des de enfermagem, quer na
prestacao de assisténcia direta aos trabalhadores e
familias, quer no desempenho de func¢des
administrativas, educacionais, de interacio e de
pesquisa (Haag; Schuk ;Lopes, 1997).

A histéria da enfermagem do trabalho no
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Brasil € bastante recente, visto que a inclusao do
enfermeiro do trabalho na equipe de saiude nas
empresas ocorreu somente em 1975, por meio da
portaria n°® 3.460/75, do Ministério do Trabalho.
O enfermeiro do trabalho é um profissional que,
na maioria das vezes, atividades em empresas que
nao tenham carater filantrépico ou hospitalar. Sua
qualificacao ocorre com o curso de pOs-
graduacio em enfermagem do trabalho
(Lazarotto etal., 2004).

Para Lucas (2004 p.20):

“Portanto, o profissional enfermeiro do
trabalho pode ser definido como o profissional
especialista em saide ocupacional que presta
assisténcia de enfermagem aos trabalhadores,
promovendo e zelando pela sadde, contra os
riscos ocupacionais, atendendo os doentes e
acidentados, visando seu bem estar fisico e
mental, como também gerenciando a assisténcia
de enfermagem, sendo responsavel técnico pelas
agoes e pela equipe de enfermagem”.

O enfermeiro do trabalho executa funcoes
assistencial administrativa, educativa e de
integracao com a pesquisa. Interage com a equipe
de satde ocupacional na institui¢io e com grupos
de estudos para propiciar a preservagao,
manutencao e reabilitacio da saude do
trabalhador. A funcao assistencial da
enfermagem do trabalho tem seu diferencial da
enfermagem generalista, pois deve relacionar os
problemas de saude do trabalhador com seu
ambiente de trabalho (Carvalho, 2001).

3.0-MATERIALE METODOS

O presente estudo de cariter quanti-
qualitativo, do tipo exploratério descritivo
analisou o nivel de conhecimento dos
profissionais de enfermagem que atuam na rede
publica de saide em relagio da saidde do
trabalhador no municipio de Francisco Beltrao-
PR eidentificou as principais a¢oes desenvolvidas
para a garantia da qualidade de vida desses
profissionais.

O estudo desenvolvido foi submetido a
aprovacio do Comité de FEtica em Pesquisa com
Seres Humanos, da Universidade Paranaense —
UNIPAR e foi aprovado sob o protocolo n°
16182/2009. A coleta de dados foi realizada por
meio de questionario semi-estruturado, o qual foi
aplicado pela prépria pesquisadora no periodo de
03 de junho de 2009 a 18 de junho 2009 em oito
Unidades de Satde da Familia (rede publica de
saude) do Municipio de Francisco Beltrao-PR. O

municipio tem populagido estimada pelo IBGE
(2007) de 75.517 habitantes.

Foram entrevistados os enfermeiros (as)
que atuam na Estratégia Sadde da Familia - ESE,
de ambos os sexos (feminino e masculino) e faixas
etarias. As entrevistas ocorreram durante o
horario de trabalho dos profissionais, entre as
7h30min 4s 11h de segunda a sexta-feira, com
horario previamente agendado. Vale ressaltar que
dos oito (8) enfermeiros da rede publica de satdde
do municipio de Francisco Beltrao — PR, que
atuam em equipes da ESF sete (7) profissionais
responderam ao questionario e um (1)
profissional nao quis participar da pesquisa,
conforme lhe ¢ assegurado pelo comité de ética
sobre sua livre decisdo de participar ou nio da
pesquisa.

Ressalta-se que a pesquisa foi desenvolvida
de acordo com a resolucao n°. 196/96 do
Conselho Nacional de Saide, que determina as
diretrizes e normas para as pesquisas com seres
humanos. Para garantir o anonimato dos
integrantes da pesquisa no decorrer do trabalho
de conclusao de curso as falas dos enfermeiros
foram processadas utilizando nome de cidades da
Grécia.

4.0-RESULTADOS E DISCUSSAO

Apbs a coleta de dados e tabulagdo, estes
foram analisados e sao apresentados a seguit.
Inicialmente foi realizada a caracterizacio dos
entrevistados em que segundo género, 14,3% sao
do sexo masculino e 85,7% sio do sexo feminino.
A maior porcentagem de profissionais que atuam
nessa area sao pessoas na faixa etaria entre 40 e 49
anos de idade (57,2%), em segundo lugar a faixa
entre 20 e 29 anos de idade (28,5%), na sequéncia,
entre 30 e 39 anos de idade (14,3%) e acima de 50
anos de idade nenhum enfermeiro que atua na
rede publica de saude do municipio de Francisco
Beltrao-PR, em ESE.

Os profissionais entrevistados, segundo o
tempo de formacdo, apresentam 42,9%
formaram-se na graduagao entre 1980 e 1989;
28,6%, entre 1990 e 1999; e 28,6%, entre 2000 e
2008; dados que se configuram relacionados a
idade dos profissionais e também é uma variavel
importante quando se refere e questiona-se sobre
como esta a atualizacio do conhecimento desses
profissionais, especialmente relacionada a sadde
do trabalhador, uma vez que estes ja estido
formados ha muitos anos, todos trabalham ha trés
anos ou mais. Um dado muito relevante, pois
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entende-se que com trés anos ou mais Os
profissionais ja tiveram tempo suficiente para
conhecerem o funcionamento da ESF e conhecer
os programas de saude preconizados pelo
ministério da saude, que sao realizados nestas
unidades.

Apbs, foi questionado se algum dos
enfermeiros (as) tinha especializa¢ao em saude do
trabalhador e apenas 14,3% (1 enfermeiro) dos
profissionais apresentou poés-graduagao e 85,7%
(6 enfermeiros) nao tinham poés-graduacao na
area. A contrata¢ao nos Programas de Sadde da
Familia ocorre por intermédio de concurso. A
estabilidade no cargo pode gerar comodismo do
profissional enfermeiro em atualizar-se na saide
do trabalhador, ou também pode-se ter como

hipétese que a saude do trabalhador ainda ¢ uma
area nova de especializagao.

Apbs caracterizar o perfil dos enfermeiros
entrevistados, as questoes foram mais
direcionadas sobre o cuidado com a saude do
trabalhador. Esses dados podem ser observados
na Figura 1.

Questionaram-se os profissionais
enfermeiros sobre sua capacidade de cuidar de
pacientes com doengas laborais, e percebe-se que
mesmo sem ter especializagdo e sem receber
capacitagdo 28,5% se sentiam preparadas para
atender pacientes com esses problemas; 57,2% s6
se sentirlam capacitados apds treinamento e
14,3% nao se sente preparado para atender
paciente com doengas laborais.

G0

20

40

Sim - Mezmo zem receber

capacitagio.

31m - Apos eceber

capacitacio

Figura 1 - Percepgdo dos Profissionais enfermeiros quanto a capacidade para
cuidar de pacientes com doengas laborais.

O profissional gradua-se com nogao
limitada sobre a saide do trabalhador, pois
durante a graduagdo nio tratam especificamente
de determinadas especialidades, fazendo com que
muitas vezes os profissionais sintam-se
capacitados em atuar na assisténcia ao trabalhador
pela simples base na experiéncia da pratica. Isso é
um fator preocupante, pois muitas vezes Os
cuidados e orientagdes podem nio estar sendo
adequado a esse trabalhador, e pode-se assim
prejudicar sua qualidade de vida (Cunha, 2005).

Trabalhar com doengas do trabalho exige
conhecimentos que vao além daqueles esperados
na formacao da enfermagem, espera-se que sejam
capazes de dar conta das exigéncias proprias das
doencas e das necessidades especificas de cada

paciente. Quando nao existe tal dominio, o
profissional sente-se impotente para o
atendimento, e por vezes pode deixar de atender
da forma como o paciente estd necessitando
(Pereira, Campos e Silva, 2009).

Na sequéncia identificou-se o percentual do
conhecimento dos profissionais enfermeiros
frente as doencas laborais. E essa variavel
analisada é uma questio que preocupou este
estudo, pois, 100% dos entrevistados
responderam que conhecem as doengas laborais,
porém frente as respostas positivas na mesma
questao pedimos que os enfermeiros citassem no
minimo trés doencas laborais. O resultado
demonstrou que existe um desconhecimento das
doengas que afetam a saude do trabalhador. Varias
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vezes foram citadas a mesma doenca e inclusive
um dos participantes da pesquisa nao soube
responder a pergunta. Percebe-se assim a falta da
realizagdao de educagdo continuada nas equipes de
enfermagem, devido ao desconhecimento de
grande maioria das doengas laborais. As doengas
laborais citadas pelos profissionais apresentam-se
naTabela 1.

Sabe-se que a educagdo permanente na
equipe de enfermagem ¢ um fator altamente
relacionado a qualidade da assisténcia prestada ao
pacientee. A educagdo em saude pressupde uma
combinagao entre a promog¢ao e a manutengao da
saude, garantindo a atenc¢ao a saude de qualidade,
desenvolvendo a autonomia da populagio em
relagdo a sua propria sadde, satisfazendo suas
necessidades (Gongalves e Vilarta, 2004).

A educagao em saude, segundo Kurcgant
(2001) facilita a transformacao do potencial do
profissional em comportamentos objetivos e
favorece o desenvolvimento de uma consciéncia

critica com possibilidades de ver e analisar melhor

arealidade em que estd inserido.
A equipe de enfermagem, ao inserir-se
no mercado de trabalho acaba
assumindo um papel, cuja finalidade ¢ a
de cumprir, fazer cumprir normas e
rotinas impostas pela institui¢ao, muitas
vezes nio recebendo incentivo para
ampliar os conhecimentos que possam
reverter na melhoria da qualidade do
cuidado]..] A equipe de enfermagem
constitui o grupo trabalhador mais
amplo do setor de sadde, e esse numero
tende a aumentar, devido as atividades
que deverdo ser desenvolvidas na
atencdo primaria ¢ nos servigos
especializados, ressaltando a grande
heterogeneidade existente na formacao
dos elementos da equipe de enfermagem
de desenvolverem atividades de natureza
e abrangéncias diversificadas (Lucon;
Marin, 2001, p.89).

Tabela 1 — Doengas laborais que os profissionais enfermeiros conhecem.

Enfermeiros

Doencas citadas

Enfermeirol
Enfermeiro 2

Nenhuma Doenca
Dermatose ocupacional, LER, Intoxicagdo por chumbo, sindrome de

Burnout, depressao.

Enfermeiro 3
Enfermeiro 4
Enfermeiro 5
Enfermeiro 6
Enfermeiro 7

LER, DORT, pneumoconiose, intoxicag¢ao por silica.

LER, Acidentes de trabalho, doencas respiratérias, lombalgia.
LER, Disturbios mentais relacionados ao trabalho, stress.
Lombalgia, LER, Stress.

DORT, LER, Stress.

Fonte: Pesquisa de Campo (2009).

Desta forma, conforme observado na
Tabela 1, o conhecimento dos enfermeiros para
cuidar de doengas laborais é precario. Isso pode
ser caracterizado pela repeticao de LER, DORT e
lombalgia em uma mesma resposta, tendo em
vista que seriam a mesma coisa, pois lombalgia é
uma DORT e este ¢ um termo atual e mais
ampliado do que antigamente chamavamos de
LER. Essaéuma condi¢ao que precisa ser revista
pelos gestores de saude. Pois, a enfermagem
precisa de educagdo permanente para estar
atualizada e poder oferecer cuidados e
orientagdes para os trabalhadores que possibilite
melhoria na qualidade de vida deles.

Sendo a educacio permanente um
processo que se confunde com a prépria vida, é
importante frisar que o aspecto do “querer
aprender” das pessoas esta sempre presente e,
quando latente deve ser estimulado (Neto, 2001).

O objetivo deve ser o de promover saude integral
e a da comunidade pela qual sio responsaveis,
devendo para isso adquirir conhecimento e
algumas habilidades especificas.

Sabe-se ainda que a viabiliza¢ao de cursos
para os trabalhadores da rede publica de saidde
deve ser oferecida pelo préprio municipio com
apoio da Secretaria Estadual do Ministério da
Satde, sendo importante que a enfermagem possa
participar da escolha dos cursos, levantando as
principais dificuldades. B importante que a
enfermagem discuta junto com a coordenagao
quais sao suas dificuldades, suas barreiras, e assim,
de forma conjunta, decidam quais os temas a
serem abordados pela educagao permanente.

Questionaram-se a importancia da saude
do trabalhador na visao dos enfermeiros e todos
indicaram ser muito importante a saude do
trabalhador no seu dia-a-dia. O conhecimento
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prévio dos enfermeiros e suas experiéncias
anteriores demonstram que esses profissionais
sao capazes de entender a importancia de saber
cuidar dos pacientes que sofreram algum tipo de
doenca do trabalho.

Mas, em seguida foi perguntado se a
enfermagem do trabalho tem sido considerada
como item fundamental e indispensavel na
promogao da qualidade de vida do trabalhador e
as respostas foram: Nao =71,4%, Sim = 14,3% e
Pouco provavel = 14,3%, significando que nao
adianta ter a consciéncia da importincia e nao
realizar atividades que proporcionem a melhoria
da qualidade de vida do trabalhador no municipio.

Rosa e Pilati (2006 apud Presoto, 2004,
p.71.) afirmam que:

A legislacio vigente pautada na
organizacio do ambiente laboral é
insuficiente para garantir a qualidade de
vida do trabalhador ou produzir um
ambiente mais humanizado. Para eles as
necessidades mais bésicas e as aspiracoes
mais altas do trabalhador devem ser
atendidas, pois uma andlise ergondmica
do trabalho nao ¢ suficiente. Inferitam
ser a humanizacio do trabalho uma
necessidade nao garantida somente
como aparato legal, sendo necessario
muito mais do que isto.

Entende-se que os trabalhadores precisam
de orientacoes e auxilio, e a equipe da ESE, por
estar proxima as familias e aos trabalhadores,
consequentemente, tém oportunidade de
trabalhar em prol do bem-estar dessas pessoas,
podendo desenvolver atividades que permitam a
pessoa trabalhar com satisfagao e orientada sobre
os cuidados com a saude.

Em sequéncia ao estudo, foram
entrevistados os enfermeiros com algumas
questoes abertas, as quais serdo apresentadas com
as falas dos profissionais. Para manter o
anonimato, estes receberam os nomes de cidades
da Grécia. Solicitou-se que os profissionais
citassem alguns riscos aos quais ele e as equipes de
enfermagem estdao expostas em seus ambientes de
trabalho e pode-se verificar pelas falas:

“Alguns problemas auditivos,
LER/DORT edepressio”. (Atenas)
“Riscos bioligicos, fisicos, ergondmicos e
sindrome de Burnont”. (Esparta)
Contaminagao com material bioldgico e

acidente de trajeto”. (Nikaia)

O stress esteve presente nas falas, por ser
um fator que prejudica muito o trabalho e exige do
profissional forte equilibrio emocional, por estar
entre a vida e amorte.

“Contaminacao, stress, acidente de trajeto”.
cao, )

(Drama)

Acidente com perfuro-cortante e stress”.
(Larissa)

“Risco com material pérfuro-cortante,
stress, doencas infecto contagiosas, risco
ergonomico”. (Pireus)

Conforme pode-se observar, os
depoimentos dos enfermeiros condizem com as
explica¢oes dos autores de que a enfermagem ¢
uma profissdo que esta suscetivel ao
desenvolvimento de uma série de doencas
laborais. Uma das doengas que afeta o
profissional, podendo prejudicar no seu
desempenho profissional ¢ o stress, pois acarreta
em falhas de percepciao e dificuldade de
concentra¢ao nas tarefas a serem executadas, o
que na profissao em que trabalhamos nio
podemos ter esse tipo de falhas, pois estamos
lidando com vidas.

Sabe-se também que além do stress,
existem outros fatores relacionados as condi¢oes
de trabalho que alteram ou comprometem o
desempenho dos profissionais da equipe de
enfermagem na execucao de suas tarefas, entre os
quais podemos citar: frequéncia alta de tarefas
complexas e que exigem tomada de decisdao
rapida; carga horaria de trabalho elevada; déficit
de pessoal de enfermagem e conseqiiente
sobrecarga de atividades (Bulhoes, 2004).

Concluiu-se que os principais riscos
ocupacionais a que estdo exXpostos 0s
componentes da equipe de enfermagem sao:
excesso de ruidos na unidade, a exposic¢ao diaria a
agentes biolbgicos, fatores psicossociais
(depressao e stress), de natureza ergonomica,
LER/DORT, risco com material pérfuro-
cortante.

Em seguida, ao analisar as diferentes
concepgoes sobre satde do trabalhador, nos
limites oferecidos pelo estudo, enfatiza-se a
influéncia do conhecimento dos enfermeiros
sobre a saude dos trabalhadores. Abaixo sera
descritaa fala dos enfermeiros sobre o que é saude
do trabalhador, conforme segue:

“Condigoes minimas de trabalho em que nao
nos prejudique fisica e mentalmente”.

(Nikata)




Revista de Biologia e Satide da Unisep - ISSN - 2177-0239
Biology & Health Journal - v. 5, n.2, p. 30-40, 2012

“E o trabalbador ter boas condicoes de
trabalho, EPI’s, hordrios bem
determinados ¢ dependendo das empresas
rotatividade de funcoes”. (Esparta)

“E a condicio fisica ¢ psiquica do
trabalbador dentro do sen ambiente de
trabalho”. (Atenas)

Laurell e Noriega (1989) referem que ¢é
necessario compreender que as doengas laborais
nao sio apenas acontecimentos individuais, mas
uma condicao da coletividade com influéncias
sociais marcantes. Enfatizam a necessidade do
estudo da relacao trabalho-saitde para a
compreensio de como se articula e expressa a
saude-doenca como um processo social, com
vistaa promover a saide dos trabalhadores.

Segundo Zaparolli (2005) os trabalhadores
muitas vezes niao modificam seus
comportamentos apenas com medidas
preventivas, treinamento e educagao continuada,
ele precisa viver um fato marcante, com ele ou
outra pessoa, para entdo passar a se preocupar
com sua saude, e desta forma assim como as falas
de alguns enfermeiros, acabam por atuarem
apenas com procedimentos de enfermagem
curativa, ndo dando tanta énfase a prevengao das
doencas laborais.

Conforme as falas apresentadas acima
percebe-se que na visao dos enfermeiros a satde
de trabalhador encontra-se atrelada as boas
condi¢des de trabalho, dependentes de alguns
fatores que possibilitam essas condigdes, tais
como: materiais de prote¢dao individual
disponivel, rotatividade de fungdes e horarios
adequados e ainda os enfermeiros ressaltam a
importancia de condi¢Ges minimas de trabalho
que nao prejudique nem a saude fisica e nem a
satde mental. E vilido destacar que em muitas
empresas os profissionais so utilizam EPI’s
(Equipamentos de Protecdo Individuais) quando
vao ser fiscalizados, e no seu dia-a-dia deixam de
usar, por achar desconfortavel ou incémodo,
porém o pequeno desconforto pode prevenir que
eles sofram de doencas laborais futuras e até
mesmo acidentes instantaneos.

A adesdo ao uso dos EPI’s esta relacionada
a percepgao que os trabalhadores tém acerca dos
riscos aque estdo expostos e da susceptibilidade a
estes riscos. Até mesmo, alguns profissionais da
saude banalizam os riscos ocupacionais ao lidar
com material biolégico, nao sabendo, na sua
maioria, identificar as consequiéncias decorrentes
na inobservancia do uso de medidas de

prevencao.

Estudo realizado por Sarquis e Felli (2000),
identificou que 84% dos trabalhadores de saude
julgam desnecessario o uso de EPI’s por
desacreditarem na contaminagdao do material que
estao manipulando. Percebe-se que quando o
trabalhador prioriza sua saude em seu trabalho,
independentemente do ambiente em que este
trabalha, existe uma sensacao de bem-estar no
final da jornada, sem preocupacodes. Esse
sentimento ¢ importante porque ele ¢ sentido e
vivenciado e permite a esse trabalhador
desenvolver suas atividades com seguranca.

As falas acima fazem parte do cotidiano da
saude do trabalhador, ainda que as falas sejam
curtas deve-se entender que essa area da saude é
muito mais complexa, e precisa aprender a olhar a
coletividade com uma visao mais ampla dos riscos
a que os trabalhadores se expéem. Nas falas
anteriores os profissionais acreditam que a saide
do trabalhador so é visivel na assisténcia curativa,
porém outros profissionais, conforme
demonstramos nas falas abaixo acreditam na
saude do trabalhador de uma forma preventiva e
secundariamente curativa, ou seja:

Acdes voltadas a prevencao com intengao de
manter o equilibrio da saside do
trabalbador”. (Drama)

A preocupagao em oferecer ao trabalhador
assisténcia com preven¢ao das doencas
bdsicas, de acordo com cada profissao”.
(Pireus)

“O bem-estar fisico, emocional e
biopsicossocial e laboral, prevencio de
agravos e doengas laborais”. (Larissa)

Os programas de promogao da satde no
local de trabalho destinam-se a aumentar o bem-
estar do trabalhador e avancar para um estado de
saude 6timo, bem como reduzir os riscos para a
saude.

Além dos trabalhos e orientagdes que as
empresas sido obrigadas a oferecer aos seus
empregados, a enfermagem, dentro da ESF pode
desenvolver estratégias para repassar orientagdes
e conscientizar a populagao. Conforme ja citamos,
sabemos que niao bastam apenas orientagoes, mas
podem-se buscar novas alternativas, através de
dinamicas, cursos de aperfeicoamento, enfim,
usar da criatividade para conseguir prevenir as
doencas laborais. Como exemplo, a atividade
fisica durante o expediente de trabalho tem a
importante tarefa de prevencao das doencas
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ocupacionais, bem como do sedentarismo. O
bom estado fisico do trabalhador garante
eficiéncia e eficicia, além de diminuir os riscos de
invalidez decorrente do oficio ou de se
aposentarem precocemente devido as doengas
degenerativas.

A saude do trabalhador cuida da saude nos
ambientes e nas relacoes do ser humano com o
trabalho, promovendo a sadde, prevenindo
agravos, trecuperando a saiude/tratando e
reabilitando o trabalhador. O desenvolvimento de
acoes individuais e coletivas que visem atuar no
processo satude-trabalho-doenga, para eliminar ou
controlar determinantes, fatores de riscos e danos
sao do seu escopo. O pressuposto desta acao é o
controle da exposi¢ao/sujeicio na perspectiva de
prevenir agravos a saide dos trabalhadores,
manifestos, seja como sofrimento, dano,
exigéncias, cargas, desgaste, doencas, acidentes
(Laurell ; Noriega, 1989).

Finalmente perguntamos aos profissionais
enfermeiros, sujeitos do estudo, qual a
importancia da enfermagem na saude do
trabalhador no municipio. Nos depoimentos dos
enfermeiros participantes deste estudo, alguns
afirmaram conhecer aimportancia do trabalho do
enfermeiro, conforme se apresenta as falas:

“Trabalba na orientacio e prevengio por
meeto de palestras e agoes educativas, também
trabalha na parte curativa dando suporte ao
tratamento”. (Pireus)

“A enfermagem ¢ fundamental para
qualquer agao e muito mais na saside do
trabalbador”. (Nikaia)

Estes profissionais conhecem as agdes e
servicos que podem ser realizados e entendem a
melhoria na qualidade de vida dos trabalhadores
que eles podem proporcionar. Através de um
bom planejamento das agoes, responsabilidades,
identificacdo de problemas e prioridades para a
intervencdo nos ambientes que resultem em
impacto coletivo; elaborac¢ao de normas técnicas
especificas para a saude do trabalhador; com
outros atores sociais como entidades
representativas dos trabalhadores, universidades e
organizagdes niao governamentais, estabelecer
parcerias para a realizagdo de projetos que visem a
transformacao dos processos e relagoes de
trabalho; informar a sociedade, em especial aos
trabalhadores e respectivos sindicatos sobre os
riscos e danos a saide no exercicio da atividade
laborativa e nos ambientes de trabalho; contribuir

para o fortalecimento da organizacio dos
trabalhadores visando a conquista da cidadania
pela atuagao destes no proprio local de trabalho;
capacitar os profissionais e as equipes de saide
para identificar e atuar nas situagdes de riscos a
saude relacionados ao trabalho. Todas essas acoes
podem ser realizadas e demonstrar cada vez mais a
importancia do enfermeiro frente a saude do
trabalhador.

E ainda, alguns reafirmam que a
enfermagem frente a satde do trabalhador atua de
forma mais curativa e ndo de forma preventiva:

“Desconbego esse trabalho, a enfermagem
trabalba somente a parte curativa’.
(Atenas)

“Se os profissionais possuissem capacitagao
em satide do trabalbador, seria bem mais
Jfdcil prevenir as doengas laborais”.
(Larissa)

“A enfermagem esta mais voltada para a
parte curativa € importante por tratar,
realizar procedimentos como educagao enm
satide, prevengao de doengas, etc”. (Drama)
“Dando as orientacoes aos trabalhadores
que procuram o atendimento, tratando
(parte curativa) consulta de enfermagem,
solicitando exames”. (Esparta)

Analisando as entrevistas e concluindo a
analise dos dados coletados neste estudo, é
relevante destacar que os profissionais ainda
desconhecem as mudancas no modelo de atencao
a saude proposto pelo Ministério da Saude. O
modelo de assisténcia curativa (hospitalocéntrica)
ja ¢ um modelo de ateng¢do a saide que apenas
trabalha com a recuperagdo e reabilitacio dos
pacientes. Atualmente, e em especial aos
profissionais que atuam na ESF, cujo principio é a
aten¢ao basica 4 saude, que se caracteriza por
acoes de prevencdo e promogao de saide, ¢é
imprescindivel que conhe¢am o campo de
atuagdo do enfermeiro e sua relevancia para os
trabalhadores do municipio. Destaca-se, ainda,
que a previsao de servicos voltados a assisténcia
curativa inibe o direito a saide e a cidadania, que é
preconizado na constitui¢ao brasileira.

O fato de este estudo ter detectado diversos
problemas em relacio ao conhecimento dos
profissionais pesquisados a respeito de agoes e
servicos de saude na atencao a saude do
trabalhador, leva-nos a pensar sobre a educagao
universitaria, cujo ensino, apesar de sua visao
holistica e ndo apenas curativa, parece deixar a
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desejar. Portanto, é valido repensar a necessidade
de uma educagao permanente e uma capacitagao
para esses profissionais atuarem na atengao
basica, em especial na saude do trabalhador que ¢
foco deste estudo.

No entanto, percebe-se o interesse na
educacio continuada por parte dos profissionais,
caracterizando o interesse deles em atualizarem-
se para melhor atender aos trabalhadores do
municipio. Destaca-se, ainda, a importancia de
que os governos estaduais e municipais invistam,
estimulem e proporcionem condi¢des adequadas
para que os enfermeiros possam realizar uma
especializagao, e desta forma, desenvolverem suas
atividades com mais autonomia e conhecimento
especializado tecnicamente e cientificamente.

5.0 - CONSIDERACOES FINAIS

Nos udltimos tempos ocorreram varias
mudangas na natureza do trabalho e nos postos de
trabalho, bem como na economia das
organizagdes. Tais mudancas priorizam o ser
humano como trabalhador, a qualidade de vida, a
saude e a seguran¢a no ambiente laboral. Na
enfermagem ¢é possivel atuar em diversas areas:
enfermagem cirurgica, pediatrica, clinica, entre
outras, mas o foco desse artigo basecou-se na
enfermagem do trabalho que desempenha papel
decisivo no planejamento da prestagao de
servicos de satde e de seguranca nos locais de
trabalho sendo o mais novo enfoque profissional
para a enfermagem, pois os empresarios estiao
percebendo que prevenir um acidente ou uma
doenca ocupacional custa menos que reabilitar
um trabalhador.

A realizacdo deste estudo possibilitou a
reflexdo sobre a necessidade de estimular e
preparar enfermeiros e académicos de
enfermagem para atuarem na area de satde do
trabalhador, aponta a importancia desses
profissionais estarem se aperfeicoando e
adquirindo novos conhecimentos, e os gestores
de todas as esferas de governo possibilitarem e
promoverem esse preparo. O estudo nao
pretende mudar e nem criticar os profissionais e a
forma como os governos desenvolvem a
educacdo permanente, mas pretende estimular os
gestores a dar um enfoque especial a satde do
trabalhador, que, na atualidade ¢ muito
importante para a promogao de qualidade de vida
em sua coletividade.
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