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Objetivo: avaliar o nivel de estresse de enfermeiros na classificagao de risco em hospitais publicos do estado do Espirito Santo. Método:
Estudo exploratério, descritivo, de abordagem quantitativa, realizado em trés hospitais estaduais no Espirito Santo. Populagao composta por
25 (100,0%) enfermeiros classificadores. Utilizou-se como instrumento a Escala Bianchi de Stress, escala validada e composta por 51 itens
estressores na atuagao profissional distribuidos em 6 dimensdes. Resultados: A maioria (96,0%) era do sexo feminino; com média de idade de
31 anos; casados; sem filhos; mais de 5 anos na classificagao de risco (44,0%); realiza algum tipo de atividade fisica e lazer (64,0%). Concluséo:
Quanto a Escala de Stress, 52,0% apresentaram nivel baixo de estresse geral (escore igual ou abaixo de 3,0), no entanto 48,0% com nivel médio
de estresse. Verificou-se presenga de estresse com niveis baixos e médios.

Descritores: Estresse ocupacional; saude do trabalhador; enfermagem, triagem.

STRESS LEVELS BETWEEN NURSES IN RISK CLASSIFICATION IN STATE HOSPITALS IN THE HOLY SPIRIT

Objective: To evaluate the stress level of nurses in risk classification in public hospitals in the state of Espirito Santo. Methods: Exploratory,
descriptive study with a quantitative approach, conducted in three state hospitals in Espirito Santo. Population composed of 25 (100,0%)
classifying nurses. The instrument used was the Bianchi Stress Scale, a validated scale composed of 51 professional stressor items distributed
in 6 dimensions. Results: Most (96,0%) were female; with an average age of 31 years; married; without children; over 5 years in risk rating (44,0%):
performs some type of physical activity and leisure (64,0%). Conclusion: Regarding the Stress Scale, 52,0% had a low level of general stress
(score equal to or below 3.0), however 48,0% had a mean stress level. Stress was found with low and medium levels.

Descroptors: Occupational stress; occupational health; nursing; screening.

NIVELES DE ESTRES ENTRE ENFERMERAS EN CLASIFICACION DE RIESGO EN HOSPITALES ESTATALES EN EL ESPIRITU SANTO

Objetivo: Evaluar el nivel de estrés de las enfermeras en clasificacién de riesgo en hospitales publicos del estado de Espirito Santo. Metodo:
Estudio exploratorio, descriptivo, con enfoque cuantitativo, realizado en tres hospitales estatales de Espirito Santo. Poblacion compuesta por
25 (100,0%) enfermeras clasificadoras. El instrumento utilizado fue la Bianchi Stress Scale, una escala validada compuesta por 51 elementos

estresantes profesionales distribuidos en 6 dimensiones. Resultados: La mayoria (96,0%) eran mujeres; con una edad promedio de 31 anos;

casado sin hijos; mas de 5 anos en calificacion de riesgo (44,0%); realiza algun tipo de actividad fisicay de ocio (64,0%). Conclusédo: Con respecto

a la Escala de estrés, el 52,0% tenia un bajo nivel de estrés general (puntaje igual o inferior a 3.0), sin embargo, el 48,0% tenia un nivel de estrés
promedio. El estrés se encontroé con niveles bajos y medios.

Descriptores: Estrés laboral; salud laboral; enfermeira; tamizaje.
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INTRODUGAO

A politica nacional de wurgéncia e

implementada a partir de 2002 pelo Ministério da Saude (MS),

emergéncia,

surgiu com um objetivo de reorganizar a assisténcia a saude
nos Prontos-Socorros (PS).

A complexidade deste setor exige uma equipe
interdisciplinar, preparada para prestar atengdo imediata
com tecnologias avangadas destinadas a diagnodsticos,
monitorizagdo e terapias medicamentosas®?. Deste modo,
o setor de PS passa a ser visto pela populagdo como um
local de atencao a saude com rapida resolutividade®. Esse
fato leva a ocorréncia de elevado nimero de procura por
atendimentos de urgéncia que, por sua vez, desviam o foco
para atendimentos pouco urgentes, causando desgaste e
estresse na equipe de trabalho, insuficiéncia de recursos,
impaciéncia, reclamagao dos usuarios e tempo dispensado
inapropriadamente®.

Em uma mudanga econdémica nacional, ocorreu aumento
na procura por atendimentos pelo Sistema Unico de Saude
(SUS), surgindo uma crescente exigéncia de melhoria da
qualidade e assisténcia a saude. Assim, o MS desenvolveu
a Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), com foco
no acolhimento com classificagdo de risco ao usuario,
tornando-o participante ativo no processo de construcao e
produgao do cuidado desde a recepgao até sua alta®™.

Nas unidades de urgéncia e emergéncia, o acolhimento
se torna articulado com as agdes de classificagdo de risco,
tendo como objetivo acolher cada usuério e classifica-lo
de acordo com as queixas e sintomas, direcionando-o ao
atendimento médico, conforme a gravidade do caso®. Com
base nesta nova metodologia, busca-se reduzir o tempo de
espera, humanizar o atendimento, descongestionar o servigo
e proporcionar melhor satisfagao pelo usuario®.

A classificagdo de risco € um processo que envolve
tomada de decisao rapida, ocorrendo em ambiente altamente
dindmico, com restricao de tempo e espago fisico, realizada
pelo enfermeiro, por meio de protocolos estabelecidos
internacionalmente®.

No entanto, as atividades realizadas pelos enfermeiros
podem levar a um quadro de estresse, devido as
responsabilidades e as sobrecargas didrias vivenciadas por
esses profissionais, de modo pessoal e laboral. Em pesquisas
ja realizadas em diversos setores, os enfermeiros sao os
mais acometidos pelo estresse®. O estresse ocupacional na
enfermagem vem sendo estudado desde a década de 1960, e
ao longo de 50 anos de pesquisas, o trabalho do enfermeiro
foi identificado como profissdo estressante, podendo gerar
agravos e danos a saude do trabalhador”. No entanto, até o
presente momento, ha escassez de informagoes relacionadas
ao nivel de estresse em enfermeiros atuantes no setor de
classificagao de risco.
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Diante das evidéncias cientificas e da escassez de estudos
nacionais, o presente estudo tem o objetivo avaliar o nivel
de estresse de enfermeiros na classificagdo de risco em
hospitais publicos do estado do Espirito Santo.

METODOLOGIA

Tipo de estudo
Estudo

quantitativa.

exploratorio, descritivo, com abordagem

Participantes da pesquisa

Esta pesquisa foi composta por 25 enfermeiros (100,0%
da populagao estimada) que atuam nas salas de classificagao
de risco de trés hospitais estaduais, em uma escala de 12X60
horas e duas complementagdes (mensais) de 12 horas nos
finais de semana.

Local do estudo

Realizado em salas de classificagdo de risco de trés
hospitais do estado do Espirito Santo, localizados nas regices
norte, noroeste e metropolitana, que utilizavam o sistema de
classificagao de risco (Protocolo Manchester).

Coleta de dados

Aconteceu entre janeiro e setembro de 2018, por meio da
aplicagao da Escala Bianchi Stress (EBS), instrumento validado
que visa o levantamento dos estressores mediante situagoes
especificas da atuagao profissional do enfermeiro. E composta
de Slitens, tipo Likert, com variagao escalonada de um a sete,
determinando o valor um como pouco desgastante. O valor
quatro como médio e o valor sete como muito desgastante.
O valor zero indica a ndo existéncia do evento abordado®.
A EBS é uma escala usada em pesquisas entre enfermeiros
hospitalares, cujo coeficiente de confiabilidade é alto (Alpha
de Cronbach acima de 0,90)1°.

Para caracterizar os dados demogréficos e laborais dos
participantes, foi aplicado o Questionario Demografico,
constituido dos seguintes itens: idade, sexo, estado civil,
numero de filhos, tempo de trabalho, vinculo de trabalho,
atividade fisica e lazer.

A aplicagao destes instrumentos aconteceu nos plantoes
diurnos e noturnos, a fim de abordar todos os turnos de
trabalho e oferecer a oportunidade de participagao da
pesquisa a todos os enfermeiros envolvidos no setor de
classificagao de risco, que atendiam os critérios de inclusao.
Nao foi realizado teste piloto pelo fato de que a escala utilizada
nesta pesquisa é usada de forma ampla e validada em todo o
paist.

Andlise e tratamento dos dados
Os dados foram descritos por meio de frequéncias
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absolutas erelativas paraasvariaveis categdricas e pormeédias,
desvio padrao (DP), medianas e quartis, valores minimos e
maximos para as varidveis numéricas. A investigagao das
associagoes entre a presenga de estresse e caracteristicas,
pessoais e profissionais dos enfermeiros participantes
da pesquisa, foi feita por modelos de regressao logistica
em abordagem simples e os resultados apresentados por
estimativas de razoes de chances e intervalos de confianga de
95%. A presenga de estresse foi determinada pelo nivel médio
de estresse, mensurado pelo escore médio maior que trés na
EBSU9. As analises foram realizadas com o programa SPSS

20.0, considerando nivel de significancia 5%.

Aspectos éticos

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP)do Instituto Israelita de Ensino e Pesquisa Albert Einstein
e Plataforma Brasil sob Parecer n.2 2.448.780/2017, seguiu
as recomendagdes da Resolugao n.2 466/12, do Conselho
Nacional de Saude, e todos os participantes assinaram o

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

RESULTADOS

Os enfermeiros pesquisados em sua maioria eram
mulheres (96,0%), com média de idade de 31,3 anos (+4,6
anos). Na maioria casados (44,0%) e sem filhos (40,0%).
Observou-se que 40,0% dos enfermeiros eram graduados,
no maximo ha um ano, e a maior parte deles (64,0%) tinha
curso de pés-graduagao. Quanto ao turno de trabalho, 52,0%
trabalhavam no periodo diurno e 60,0% deles com apenas um
vinculo empregaticio. A maioria (64,0%) realizavam atividades
de lazer/fisicas. (Tabela 1).
Tabela 1 - dos enfermeiros
participantes da pesquisa (n=25) -Espirito Santo, Brasil, 2018.

Idade (anos)

Caracterizagao pessoal

Média (DP) 313 (24.6)
Minimo; maximo 24; 41
Faixa etaria

20 a 30 anos 10 (40,0%)
3la 40 anos 14 (56,0%)
41 a 50 anos 1(4,0%)
Género

Feminino 24 (96,0%)
Masculino 1(4,0%)
Estado civil

Solteiro 10 (40,0%)
Casado 11 (44,0%)
Divorciado 4 (16,0%)
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Nuamero de filhos

Nenhum 15 (60,0%)
Um atrés 10 (40,0%)
DP (desvio padrao)

Os participantes da pesquisa avaliaram sua percepgao
quanto aos 51 itens estressores, presentes na EBS, conforme
sua atuagao profissional. Vérios itens nao faziam parte da
rotina laboral dos enfermeiros classificadores, gerando
baixo nivel de estresse. Estes itens referem-se as atividades
administrativas executadas de forma esporadica, tais como,
realizar atividades burocraticas (100%), elaborar e atualizar
normas, rotinas e procedimentos (80,0%). No entanto, dos
itens estressores que mais geram estresse aos enfermeiros
destacam-se o enfrentamento da morte do paciente (68,0%),
realizar discussao de caso com equipe multiprofissional
(60,0%) e realizar tarefas com tempo minimo disponivel
(60,0%).

AEBS é subdividida em seis dominios e observamos menor
nivel de estresse nos dominios A e C, nos quais 100% dos
respondentes foram classificados em baixo nivel de estresse.
E nivel médio de estresse nos dominios B (76,0%), D (68,0%), E
(72,0%) e F (52,0%). (Ver tabela 2).

Considerando o escore médio total, representado na
tabela 2, observa-se que 52,0% dos enfermeiros que atuam
no setor de classificagao de risco foram classificados com
baixo nivel de estresse, 48,0% com nivel médio de estresse
e nenhum identificado com nivel alto de estresse. Portanto,
existem estressores presentes na atividade de classificagao
de risco.

Tabela 2 - Classificagdo dos escores dos dominios e escore
total da Escala Bianchi Stress (EBS) dos enfermeiros
participantes da pesquisa (n= 25) - Espirito Santo, Brasil, 2018.

Escores dos dominios
e do escore total do

Nivel de Estresse

instrumento EBS Baixo | Médio | Alto

A (Relagao outras areas no 5 5 5
hospital) 25(100,0%) 0(0.0%) 0(0.0%)
B (Funcionamento do 6 (24.0%) 19 (76.0%) 0 (0.0%)
setor)

C (Administragao de 25(100,0%) 0 (0.0%) 0(0.0%)
pessoal)

D (Assisténcia de . 8 (32.0%) 17(68.0%) 0 (0.0%)
enfermagem ao paciente)

E (Coordenagao de o o 5
atividades na CR) 6(24,0%) 18 (72,0%) 1(4.0%)
F (Condigdes dg trabalho 12(480%) 13 (520%) 0 (0.0%)
para o enfermeiro)

Escore Total 13(52,0%) 12(48,0%) 0(0,0%)

CR: Classificagao de Risco
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Os escores dos dominios e o escore total (Figura 1) sao
calculados pela média dos escores dos itens componentes,
considerando apenas itens com respostas validas (itens com
valores diferentes de zero), podendo assumir valores entre 1,0 e
70.

Figural- Escores dos dominios e total da Escala Bianchi de Stress
(EBS) dos enfermeiros que atuam no setor de classificagao de
risco (n=25) - Espirito Santo, Brasil, 2018.
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DISCUSSAO

Houve predominio do sexo feminino (96,0%) nesta pesquisa.
Isso demonstra uma proximidade com outras pesquisas, na
qual, o sexo feminino continua sendo maioria na enfermagem,
representando 851% da categoria®. Outro fator que pode
determinar a representagao feminina no setor de classificagao de
risco € o tipo de atividade exercida pelos enfermeiros, a qual nao
exige a realizagao de esforgo fisico, mas exige que o profissional
tenha um “pensamento critico e rapido, para acolher, classificar
e encaminhar ao atendimento médico em um tempo estimado
entre 5 a 10 minutos”®@.

Entre os dados analisados, podemos observar uma
prevaléncia na faixa etaria entre 24 a 41 anos, compondo uma
populagao de jovens enfermeiros atuantes em um setor que
necessita de profissionais com boa desenvoltura. Outra variavel
que despertou atengao foi quanto ao tempo de trabalho na
classificagao de risco, em que se verificou diferenciagdo minima
entre enfermeiros com mais de cinco anos de atuagdo na
classificagao de risco (44,0%) e enfermeiros com menos de um
ano de atuagao na mesma atividade (32,0%). Parece haver uma
facilidade de conseguir o primeiro emprego de enfermeiros para
atuar no setor de classificagao de risco.

A maioria dos enfermeiros (40,0%) tinham entre dois e
cinco anos de formados. Ao se realizar uma jungao de tempo de
graduagao, entre seis meses e dez anos de conclusao de curso,
obtém-se um contingente de 80,0% da populagao pesquisada.
Apenas 20,0% relataram estar ha mais de onze anos graduados.
Os resultados assemelham-se a uma pesquisa em que grande
numero dos pesquisados tinha entre um e dez anos de formados!?.
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Embasados em pesquisas, trazemos a luz desta discussao
a importancia de se introduzir a classificagao de risco como
disciplina na grade curricular da graduagao em enfermagem,
tendo em vista que muitos graduandos tém muito pouco
conteudo sobre classificagao de risco durante sua formagao®.
Atualmente, torna-se necessario realizar curso de Protocolo
Manchester extracurricular, no entanto, se incluido a capacitagao
ao enfermeiro, ainda na graduagao, mesmo que recém-formado,
ofereceria maior aptidao para assumir a classificagao de risco.

Quanto ao turno de trabalho, a maior parte (52,0%) trabalhava
no periodo diurno. Outro fato que chamou a atengao foi quanto
a variavel referente a auséncia de duplo vinculo de trabalho em
que 60,0% dos enfermeiros pesquisados nao possuem outra
relagao de trabalho, oferecendo dedicagao exclusiva a instituicao
hospitalar pesquisada. No entanto, se observa que grande parte
da populagéo pesquisada é do sexo feminino, pode-se pensar que
a exclusividade laboral se torna inexistente, pois é a mulher, em
maior numero, a grande responsavel pelas atividades do lar, da
familia, além de conciliar estudos e outras tarefas, fazendo com
que o uinculo unico de trabalho seja inexistente.

Em se tratando de atividade fisica, observamos que 64,0%
dos profissionais responderam que realizam atividade fisica e de
lazer. Em uma pesquisa que avaliou a relagao entre estresse e
atividade fisica, concluiu-se que o nivel de estresse é maior para
aqueles que nado praticavam exercicios fisicos regularmente®. A
pratica de atividade fisica diaria e o lazer podem ser boas aliadas
contra o estresse, e empregadores e trabalhadores devem estar
alinhados, buscando um ambiente de trabalho saudavel.

Quando perguntados sobre o que deveria ser melhorado no
local de trabalho para o exercicio da profissdo, foram listadas
as melhorias: ambiente fisico, equipamentos, seguranga, carga
hordria de trabalho e descanso, numero de funcionarios, salario,
capacitagao, comunicagao, valorizagdo, reconhecimento e
respeito.

Quanto a avaliagdo da EBS, foi possivel identificar os
itens estressores que mais afetam os enfermeiros, gerando
meédio e alto nivel de estresse. Os maiores graus de estresse
foram identificados nos dominios B - atividades relacionadas
ao funcionamento adequado da unidade; D - assisténcia de
enfermagem prestadaao paciente; E - coordenagao dasatividades
da unidade e F - condigbes de trabalho para o desempenho das
atividades do enfermeiro.

Levando-se em consideragao o escore médio total, observou-
se que a maioria (52,0%) dos enfermeiros que atua no setor de
classificagao de risco foi classificada com baixo nivel de estresse.
No entanto, observamos que o nivel médio de estresse se
apresentou elevado (48,0%) entre os enfermeiros pesquisados,
havendo pouca significancia estatistica entre as variaveis que
avaliaram os graus de estresse.

Por meio desses achados, tornam-se interessantes estudos
futuros que avaliem a mudanca dos fatores estressantes e seu
impacto no nivel de estresse nos enfermeiros responsaveis pela

classificagao de risco.
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Compreendendo a Politica de Urgéncia e Emergéncia e
sua importancia, esta pesquisa oportunizou a abordagem e
compreensao do estresse ocupacional, que atinge inimeros
trabalhadores da enfermagem.

Compreende-se que a metodologia utilizada foi adequada
ao alcance dos objetivos deste estudo. Todavia, nesta pesquisa
langou-se mao de uma escala construida, validada e desenvolvida
para avaliar niveis de estresse entre profissionais do setor de
urgéncia e emergéncia, porém a EBS ainda nao havia sido aplicada
no setor de classificagao de risco.

No entanto, a pratica vivenciada no decorrer da aplicagao
da pesquisa mostrou um quadro que difere dos resultados
estatisticos, ou seja, observaram-se setores insalubres e sem
ambiéncia para o desempenho da fungao, além de enfermeiros
desestimulados por falta de melhorias fisicas, estruturais e
trabalhistas.

Ser enfermeiro atuante no setor de classificagdo de risco
nao exime o profissional de suas responsabilidades ético-
profissionais-sociais, muito pelo contrario, demanda uma equipe
de profissionais capacitados, treinados, experientes e, acima de
tudo, valorizados pelo que fazem em sua esfera de trabalho.

Limitagoes do estudo

Enfermeiros atuantes na classificagdo de risco de hospitais
publicos vinculados a Secretaria de Estado da Saude do Espirito
Santo.

Contribuigoes do estudo para a pratica

A implantagdo de rodizio bimestral entre enfermeiros da
classificagao de risco e enfermeiros assistenciais nos referidos
prontos-socorros poderia ser uma estratégia de melhoria. Essa
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agao visa capacitar todos os enfermeiros atuantes, conhecendo
as realidades de cada setor e oferecendo a realizagdao de
procedimentos e condutas de enfermagem inerentes a um
enfermeiro de pronto-socorro.

O desenvolvimento de um Grupo Capixaba de Classificagao
de Risco, formado por enfermeiros e médicos, para oferecer
suporte e treinamentos especificos aos enfermeiros
classificadores, fiscalizagao, auditorias, trocas de experiéncias
e debates de temas especificos, também poderia ser uma agao
de melhoria.

Nessa perspectiva, acredita-se que este estudo possa
subsidiar novas pesquisas no setor de urgéncia e emergéncia,
bem como melhorar a realidade dos enfermeiros que atuam nos
setores de classificagao de risco, visando seus beneficios fisicos,

psicolégicos, sociais e, acima de tudo, espirituais.

CONCLUSAO

O presente estudo conclui que enfermeiros atuantes no setor
de classificagao de risco de trés hospitais publicos do Espirito
Santo apresentam baixo nivel de estresse, seguidos por elevado
nivel médio de estresse.

Isso exige das empresas responsaveis por esses profissionais,
maior atengdo para que o estresse nao evolua, prevenindo
doengas psicologicas ou psiquidtricas e, por conseguinte,
afastamento do trabalho.
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