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O absenteismo da equipe de enfermagem de um hospital universitario publico
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Resumo

Introducao: A identificagdo do absenteismo da enfermagem no contexto hospitalar constitui-se em um importante indicador de andlise para a gestdo de
pessoas e para a qualificacdo e seguranca da assisténcia aos clientes. Objetivo: Analisar o absenteismo dos trabalhadores da equipe de enfermagem de
um hospital piblico universitario. Metodologia: Pesquisa de abordagem quantitativa, tendo como populagdo os atestados dos profissionais da equipe de
enfermagem do ano de 2009. Os dados foram coletados com um instrumento que continha informacgdes sobre o perfil séciodemografico e ocupacional, a
causa e o periodo da auséncia dos profissionais. A analise descritiva foi realizada, agrupando-se em distribuicdo de frequéncias e graficos. Resultados: O
perfil dos trabalhadores que apresentaram atestados sao mulheres casadas, com idade entre 41 a 50 anos, auxiliares, vinculo empregaticio publico, tempo
de trabalho de 11 a 15 anos, lotados no centro cirtirgico em periodo integral. O niimero de atestados foi 3.149, 72,46% por justificativas médicas, o que
resultou na auséncia de 71,6 trabalhadores de enfermagem por semana. Conclusdo: O nimero elevado de atestados médicos pode sugerir um processo de
trabalho que deve ser reavaliado sob o enfoque da preservagio da satide dentro do ambiente de trabalho e da subjetividade do cuidar de si e do préximo.

Palavras-chave: Absenteismo. Administracdo de Recursos Humanos em Hospitais. Equipe de Enfermagem. Servicos de Enfermagem.

Abstract

Introduction: The identification of nursing absenteeism in hospitals constitutes an important indicator for the analysis of the management of people and
the qualification and safety of care of sick people. Objective: To analyze the absenteeism of workers of the nursing staff of a public university hospital.
Methodology: A quantitative research approach, based upon the attestations of the nursing team professionals of 2009 was carried out. The data were
collected by means of an instrument that contained information on sociodemographic and occupational profiles, as well as the causes and length of the
absence of the professionals. A descriptive analysis was performed, grouping in frequency distribution and graphs. Results: The profile of the workers who
submitted certificates to justify their absenteeism incclude married women, aged 41 to 50 years old, auxiliaries, public employees, working time from 11 to
15 years, allocated in the operating room on a full-time basis. The amount of certificates was 3.149, 72.46% of which claiming medical reasons, resulting
in the lack of 71.6 nursing staff per week. Conclusion: The high number of medical certificates may suggest a work process that should be re-evaluated
aiming at the preservation of health in the workplace and the objective of taking care of themselves as well as the others.

Keywords: Absenteeism. Personnel Administration Hospital. Nursing Team. Nursing Services.

INTRODUGCAO

Os diversos significados atribuidos ao trabalho sofrem
influéncias do contexto histérico, econbmico, social e sdo
construidos pela coletividade. A partir dos anos de 1960,
iniciaram-se as reflexGes acerca das relagdes estabelecidas
entre o homem, sua forma de viver e seu trabalho, que sdo
considerados fatores determinantes para seu adoecimento e
subsidiam o modelo da determinagdo social do processo de
saude-doenca do individuo.

Considerando o trabalho como uma atividade inerente ao
homem e reconhecendo a relagdo com o adoecimento do
individuo, pode-se ter uma exposicdo maior aos riscos em
um ambiente hospitalar, por ser um local que expbe os
trabalhadores aos produtos quimicos, aos materiais e patologias
infectocontagiosos e as radiagdes ionizantes?.

Dentro deste contexto hospitalar, encontra-se o trabalhador da
area de enfermagem exercendo atividades de forma continua

em finais de semana, feriados e/ou em datas comemorativas,
com jornadas de trabalho semanais, na maioria das vezes,
superiores a quarenta horas, o que contribui para seu desgaste
fisico. Além disso, ele vivencia um processo de trabalho com
altos niveis de estresse advindos do convivio com o sofrimento e
ador do outro, levando-o também ao desgaste psicoemocional®.

Ha de se considerar ainda que esses trabalhadores, em
termos quantitativos, representam uma parcela significativa
dos recursos humanos dentro da instituicdo hospitalar e sdo
a principal forca de trabalho na assisténcia direta prestada
ao paciente. Sua auséncia no trabalho, denominada de
absenteismo, representa um custo financeiro relevante
3 instituicdo e também influencia, de forma negativa, a
organizacao do trabalho em equipe, acarretando sobrecarga
aos demais membros®.

Considera-se o absenteismo como o tempo de trabalho perdido
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pelos trabalhadores quando eles deixam de comparecer ao
ambiente de trabalho. Estas auséncias sdo classificadas como
absenteismo previsto e ndo previsto. O previsto refere-se as
folgas e férias, e o ndo previsto, aos dias relativos as licengas
médicas, licenca maternidade, licenca por acidente de trabalho,
faltas justificadas e injustificadas, outras licengas (nojo, gala,
paternidade) e suspensdes®.

O conhecimento do absenteismo dentro da realidade dos
servicos hospitalares constitui-se em um importante indicador
de analise aos gerentes de enfermagem tanto na qualificacdo
e a seguranca da assisténcia aos clientes, como também na
administragdo das equipes de trabalho na drea de enfermagem.
Este estudo tem como objetivo analisar o absenteismo em
trabalhadores da equipe de enfermagem de um hospital publico
universitdrio.

METODO

Foi realizado um estudo transversal, descritivo, de abordagem
quantitativa, utilizando dados secunddrios. O local do estudo
foi o maior hospital publico do norte do Parana, que integra o
Sistema Unico de Saude (SUS) para o atendimento em diversas
especialidades médicas e cirurgicas, sendo referéncia em
servico de alta complexidade. Esta instituigdo conta com 310
leitos, sendo 124 destinados a internagdo da clinica médico-
cirurgica.

Os dados foram coletados por meio de um instrumento que
continha informagdes sobre o perfil séciodemografico e
ocupacional, a(s) causa (s) e o(os) periodo(s) de auséncia dos
profissionais. Foram incluidos na pesquisa 3.148 atestados
para justificar auséncia(s) de trabalhadores da equipe de
enfermagem, apresentados ao setor de recursos humanos da
instituicdo, no periodo de 12 de janeiro a 31 de dezembro de
2009. Os dados demograficos dos trabalhadores foram obtidos
por meio do sistema informatizado, Gestdo de Pessoas — Versdo
Delfhi’.

Apds a coleta, os dados foram ordenados em planilhas
eletrénicas e analisados no Programa Microsoft Excel 2007,
com a utilizacdo de métodos descritivos, agrupando-se em
distribuicdo de freqliéncias e graficos.

A coleta de dados foi realizada apds aprovagdo do Comité de
Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos da Universidade
Estadual de Londrina-PR, com parecer n? 268/2010 e CAAE n?
0093.0.268.000-10.

RESULTADOS

Em 2009, foram apresentados ao setor de recursos humanos
do hospital 3.148 atestados da equipe de enfermagem, com
uma média de 262,3 atestados ao més. Quando se converteu o
numero de atestados em horas perdidas de trabalho, resultou
em 137.478 horas ao ano e uma média de 11.456 horas que
deveriam ter sido trabalhadas no més. Considerando que a

carga hordria semanal mais prevalente na instituicdo era de 40
horas e que a média semanal de horas n3do trabalhadas foi de
2.864, houve a auséncia de 71,6 trabalhadores por semana na
instituicdo pesquisada.

Os trabalhadores eram em sua maioria do sexo feminino
(88,9%), casados (55,3%) e com idade entre 41 e 50 anos
(45,3%). Em relagdo ao perfil profissional, o maior numero de
atestados atribuiu-se aos auxiliares de enfermagem (65,4%);
que possuem vinculo empregaticio estadual (96,7%); tempo
de trabalho na instituicdo entre 11 e 20 anos (57,1%); lotados
na unidade de centro cirdrgico (10,0%) e que realizam suas
atividades em periodo integral (29,8%) (Tabela 1).

Tabela 1. Distribuicdo do niumero de atestados em relagdo as
variaveis séciodemograficas e ocupacionais. Londrina, 2009.

Variaveis n %
Sexo
Feminino 2799 88,9
Masculino 349 11,1

Idade (anos)

21-30 73 2,3
31-40 884 28,1
41-50 1426 45,3
51-60 646 20,5
61-70 119 3,5
Estado civil
Casado 1742 55,3
Outros 1406 44,7

Vinculo empregaticio

CLT* 103 3,3
Etatutario 3045 96,7
Tempo de admissdo (anos)
<1 259 8,2
2-5 351 11,1
6-10 415 13,2
11-15 929 29,5
16-20 870 27,6
21-25 138 4,4
26-30 73 2,3
Maior 30 113 3,6
Local de trabalho
Centro cirurgico 316 10,0
Médico Cir. Nasculina 246 7,8
Pronto Socorro 227 7,2
Central de Material 221 7,0
UTI** adulto 18 6,0
=
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Variaveis n %
Outros 1755 55,7
Turno

Integral (8 horas) 938 29,8
Matutino 768 24,4
Noturno 618 19,6
Vespertino 824 26,2
Fungao

Auxiliar 2060 65,4
Enfermeiro 421 13,4
Técnico 667 21,2

* Consolidacdo das Leis Trabalhistas
** Unidade de Terapia Intensiva

O centro cirdrgico apresentou 316 atestados, perfazendo uma
média mensal de 26,3 atestados, seguido pela unidade médico-
cirdrgica masculina, com 246 atestados (7,8%), pronto socorro,
com 227 atestados (7,2%), central de material, 221 (7,0%) e
unidade de terapia intensiva adulto, 188 (6,0%) (Tabela 1).

Em relagdo ao tempo de admissdo, a tabela 1 ainda evidencia
que os trabalhadores com menos de 1 ano tiveram mais
auséncia ao trabalho (8,2%) do que os profissionais com mais
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de 21 anos de ingresso na instituicdao (4,4%) e aqueles com
mais de 26 anos de trabalho no hospital (2,3%).

Nas unidades de centro cirurgico, pronto socorro e central de
material, ha predominio de atestados entre os trabalhadores
com idade entre 41 a 50 anos, diferentemente da unidade
médico-cirurgica masculina em que predomina a faixa etaria de
31 a 40 anos.

Observa-se na tabela 2 que o principal tipo de atestado
apresentado pela equipe de enfermagem foi a licenga
médica, representando 72,4%, seguida pelos atestados como
acompanhantes em consultas médicas (14,2%).

De acordo com a tabela 3, a maioria dos atestados teve duragao
de 1 a6 horas (49,3 %), e a categoria de auxiliar de enfermagem
apresentou a maior quantidade de horas de afastamento (2.060
horas). Se for feito um somatério das horas de afastamento
do técnico e do auxiliar de enfermagem, constata-se que os
profissionais de nivel médio da equipe de enfermagem tiveram
2.727 horas, que equivale a 86,6% das horas de auséncia ao
trabalho.

Na tabela 4, evidencia-se o cruzamento do nimero de atestados
pelas varidveis sociodemograficas e ocupacional, segundo a
categoria profissional.

Tabela 2. Distribuicdo dos tipos de absenteismo ndo previstos por categoria profissional. Londrina 2009.

Técnico de Auxiliar de

Tipos de absenteismo n3o previsto Enfermeiro enfermagem enfermagem Total
n % n % n % n %
Atestado médico 288 9,1 465 14,7 1.528 48,5 2.281 72,4
Atestado médico de acompanhante 69 2,2 97 3,1 280 8,9 446 14,2
Atestado por acidente de trabalho 0,0 1 0,1 8 0,2 9 0,3
Participacao de cursos, congressos, 42 1,3 7 0,2 193 1,6 100 3,2
eventos cientificos
Outros 22 0,7 97 3,1 51 6,2 312 9,9
Total 421 13,3 667 21,1 2.060 65,4 3.148 100
Fonte: Autores
Tabela 3. Distribuigdo de atestados pela duragdo em horas de afastamento e por categoria profissional. Londrina, 2009.
Duracgdo em Enfermeiro Técnico de enfermagem Auxiliar de enfermagem Total
horas n % n % n % n %
1-6h 200 47,5 387 58,0 965 47,0 1.552 49,3
7-12h 75 17,8 108 16,0 493 24,0 676 21,5
13-24h 52 12,3 40 6,0 158 8,0 250 7,9
Outros 94 22,4 132 20,0 444 21,0 670 21,3
Total 421 100,0 667 100,0 2.060 100,0 3.148 100,0

Fonte: Autores
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Tabela 4. Distribuicdo do niumero de atestados segundo varidveis séciodemograficas e ocupacional, por categoria profissional,
Londrina, 2009.

Variaveis Enfermeiro Técnico em Enfermagem Auxiliar de Enfermagem
Al\tne;;ia:oo Outros A:‘e:dt?cclo Outros A“tne;;ia:oo Outros
n % n % n % n % n % n %

Sexo

Femino 269 93,0 113 85,0 405 87,1 177 87,6 1361 89,1 474 89,1

Masculino 19 7,0 20 15,0 60 12,9 25 12,4 167 10,9 58 10,9
Idade (anos)

31-40 82 28,5 47 35,3 224 48,2 112 55,5 296 19,4 123 23,1

41-50 139 48,3 65 48,9 143 30,7 63 31,2 731 47,8 285 53,6

Outros 67 23,3 21 15,8 98 21,1 27 13,4 501 32,8 124 23,3
Estado civil

Casado 146 50,7 69 51,9 311 66,9 134 66,3 785 51,4 297 55,8

Outros 142 49,3 64 48,1 154 33,1 68 33,7 743 48,6 235 44,2
Unidades 15 5,2 4 3,0 75 16,1 29 144 78 5,1 26 4,9

Pronto Socorro 15 5,2 4 3,0 75 16,1 29 14,4 78 51 26 4,9

Centro Cirdrgico 11 3,8 11 8,2 54 11,6 21 10,4 169 11,1 44 8,3

Central de Material 17 5,9 2 1,5 31 6,7 10 5,0 117 7,7 50 9,4

Médico- Cirurgica 11 3,8 18 135 71 15,3 8 5,0 107 7 31 5,8

Masculina

Secretaria de Enfermagem 37 12,8 23 17,3 - - - - - - - -

Ambulatério-HC 37 12,8 5 3,8 - - - 95 6,2 15 2,8

Outros 160 55,6 70 52,6 234 50,3 134 66,3 962 62,9 366 68,8
Vinculo

Estatutdrio 270 93,7 133 100,0 387 83,2 195 96,5 1.528 100 532 100

Temporario 18 6,2 - 78 16,8 7 3,5 - - - -
Turno

Vespertino 56 19,4 23 17,3 269 57,8 125 61,9 261 171 90 16,9

Integral 155 53,8 74 55,6 15 3,2 11 5,4 538 35,2 145 27,3

Outros 77 26,7 36 27,1 181 38,9 66 32,7 729 47,7 297 55,8
Tempo de admissao (anos)

<1 44 15,4 13 9,8 148 31,8 54 26,7 - -

2a5 - 11 8,3 203 43,7 118 584 - -

11a15 71 24,6 31 233 40 8,6 13 6,4 591 38,7 183 344

16220 62 21,5 33 248 55 11,8 15 7,4 505 33,1 200 37,6

Outros 111 38,5 45 33,8 19 4,1 2 1,0 432 28,2 149 28,0

*HC: Hospital das Clinicas
Fonte: Autores
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Analisando as categorias profissionais na tabela 4, os achados
revelam que o maior numero de atestados ocorreu entre os
auxiliares de enfermagem; as profissionais do sexo feminino;
casadas; com faixa etaria entre 41 a 50 anos; trabalho em peri-
odo integral; vinculo empregaticio estadual; tempo de trabalho
entre 11 a 15 anos na instituicdo e lotadas na unidade de centro
cirdrgico. A maioria dos atestados foi por licenca médica com
afastamento do trabalho.

Entre os enfermeiros, os resultados foram semelhantes aos en-
contrados entre os auxiliares de enfermagem, exceto pela uni-
dade de lotagdo, que no caso dos enfermeiros, teve uma maior
frequéncia entre aqueles da diretoria de enfermagem (Tabela
4).

Na categoria dos técnicos de enfermagem, a faixa etdria que
mais se ausentou foi entre 31 e 40 anos, com tempo de trabalho
na instituicdo entre dois a cinco anos, com horario de trabalho
no turno vespertino e lotados na unidade de pronto socorro
(Tabela 4).

DISCUSSAO

O absenteismo da populagdo estudada apresenta-se elevado
e a preocupacdo acerca desses valores se da pelo tempo de
trabalho que deveria ter sido desenvolvido pelos profissionais
de enfermagem, e também pela reduc¢do inesperada da forga de
trabalho ja programada e contabilizada no contexto de cuidado
ao paciente, trazendo um impacto negativo sobre a organizacao
do trabalho e a qualidade de assisténcia prestada®.

Em instituicdes hospitalares, os profissionais estdo sujeitos
a desenvolver suas atividades de trabalho com um nimero
insuficiente de pessoal devido as auséncias ndo previstas
de trabalhadores, o que gera sobrecarga sobre a equipe de
enfermagem e agrava o desgaste emocional e fisico presentes
neste cotidiano de trabalho. Essa realidade produz um efeito
cascata entre esses profissionais, pois o trabalhador submetido
a sobrecarga de trabalho em decorréncia da auséncia de
seu colega apresenta um risco maior aos agravos a saude do
trabalhador e, consequentemente, o risco de ausentar-se do
trabalho torna-se ainda maior*.

Historicamente, a enfermagem apresenta-se como uma
profissdo caracterizada por um nimero significativo de mulheres
constituido por sua principal forca de trabalho. Isso deve ser
considerado quando vdrios estudos acerca do absenteismo
da equipe de enfermagem revelam que as mulheres sdo
responsaveis por parte significativa do valor das auséncias nao
previstas®’2,

Nota-se, neste estudo, uma maioria de mulheres entre a
faixa etaria de 30 a 49 anos, consideradas como mulheres
adultas jovens. E importante ressaltar que, nessa faixa etaria,
sdao diversas as responsabilidades dessas mulheres, tanto no
desenvolvimento do papel social de esposa e mde no ambito
particular, quanto nas atividades profissionais, sendo isso um
grande fator de sobrecarga tanto emocional quanto fisica®*°.
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Estudo retrospectivo sobre o absenteismo revelou que a maioria
era mulheres, com idade entre 31 e 40 anos, embora a segunda
maior causa de afastamento sejam transtornos mentais e
comportamentais. Para essas mulheres, a falta de tempo para
desenvolver atividades fisicas, alimentar-se adequadamente,
ter horas de sono e repouso adequados aumenta o risco de
agravos a sua saude, impedindo que elas atuem no sentido da
prevencdo de doengas e agravos a sua saude’.

Além desses fatores, essa populagdo ainda pode estar sujeita
aos sintomas do periodo do climatério, os quais podem interferir
em sua concepcao de qualidade de vida e, consequentemente,
influenciar sua atuagdo no ambiente laboral®.

A alta frequéncia de atestados entre os trabalhadores com
vinculo empregaticio estadual encontrado neste estudo
corrobora resultados de ooutras pesquisas sobre a prevaléncia
do absenteismo e os dias de afastamentos entre servidores
publicos. Esses autores sugerem que essas auséncias podem
estar relacionadas ao sentimento de maior seguranga e
estabilidade entre aqueles vinculados ao Estado em que ainda
se tolera um nimero maior de auséncias do servidor publico
guando comparado ao setor privado”#2,

Um levantamento sobre os fatores associados ao absenteismo
por doenga autorreferida em trabalhadores de enfermagem
de trés hospitais publicos no municipio do Rio de Janeiro
sugere chances trés vezes (OR = 3,12) mais elevadas entre os
servidores publicos de haver auséncia ao trabalho. Os autores
também enfatizam a possivel influéncia do tempo de admissdo
na instituicdo com a alta prevaléncia de atestados entre os
trabalhadores, que pode estar vinculada a baixas condi¢cbes
laborais e, consequente, reducdo da motivacdo profissional®2.

Em contrapartida, um estudo sobre o absenteismo em unidade
intensiva identificou numero reduzido de dias perdidos
de trabalho apresentados pelos estatutarios, o que nos
sugere maior comprometimento com a instituicdo devido a
remuneracdo salarial diferenciada®.

A autopercepc¢do do estatutdrio em uma instituicdo publica
apresenta-se associada as questdes como a estabilidade e,
principalmente, a tolerancia com determinados padrdes de
comportamento e seguranga’ ®'%; entretanto, essa percepg¢ao
pode trazer prejuizos a geréncia das instituicdes caso ndo sejam
adotadas medidas eficazes de controle como a avaliagdo de
desempenho profissional.

Vale ressaltar que o quantitativo do absenteismo desses
trabalhadores pode ser uma varidvel de extrema importancia
tanto para uma avaliagdo rigorosa sobre o desempenho
profissional, quanto para o processo gerencial visto que as horas
de trabalho perdidas demandam um acréscimo nos custos do
servico em decorréncia da necessidade de substituicdo dessa
mado de obra ausente’.

Confirmando os dados encontrados neste estudo a respeito
da freqliéncia de atestados apresentados pelos enfermeiros,
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técnicos e auxiliares, outras investigacGes corroboram o fato de
que sdo os auxiliares os maiores responsaveis pelo nimero de
auséncias’&1215,

Este achado pode estar associado a responsabilidade dos
auxiliares de enfermagem na execugdo de atividades de natureza
ergondmica e repetitiva caracterizadas pela sobrecarga fisica de
ter seu trabalho menos valorizado social e financeiramente e
frequentemente exercer dupla jornada de trabalho®?®,

Em contrapartida, no cotidiano do enfermeiro, ha o predominio
das atividades gerenciais que pode desencadear aumento do
sentimento de responsabilidade e seu comprometimento com
a equipe. Além disso, este profissional desenvolve a gestdo do
servico de enfermagem, o que lhe proporciona menor tempo
de exposicdo aos riscos se comparado aos auxiliares e técnicos,
o que pode ser considerado um dos fatores que reduzam suas
auséncias no trabalho®.

Ressalva-se que, em uma unidade de terapia intensiva, na
qual o enfermeiro executa algumas atividades, assim como o
profissional de nivel técnico, e se expde aos mesmos riscos,
observa-se ainda maior assiduidade quando comparado ao
profissional técnico®.

Outra influéncia sobre o quantitativo de atestados entre a
populacdo estudadafoiolocal onde esse trabalhador desenvolve
suas atividades profissionais, sendo as unidades como o Centro
Cirargico e o Pronto Socorro as que se destacaram, assim como
em outros estudos sobre absenteismo®%1t,

Alguns autores consideram que os ambientes e as situagées de
urgéncia/emergéncia, como aquelas vivenciadas diuturnamente
em unidades como Pronto Socorro e Centro Cirlrgico, sdo
considerados desencadeadores de desgaste psiquico que
vitimam os trabalhadores de enfermagem, possibilitando a
ocorréncia de angustia, estresse e distirbios emocionais que
podem resultar em eventos de acidentes e afastamento do
trabalho %7,

Ao analisarmos os tipos de atestados apresentados, a licenga
médica de uma a 12 horas de afastamento e licenca médica
para o acompanhamento de familiares foram os tipos mais
frequentes entre todas as categorias profissionais. Corroboram
0 nosso estudo diversas pesquisas sobre o absenteismo entre
a equipe de enfermagem, sendo a maioria das auséncias ndo
previstas decorrentes de licencas médicas, sejam elas por
periodos curtos ou prolongados’ 10121517,

Sabe-se que nem todos os atestados por licencas médicas
significam o adoecimento deste profissional, entretanto
devemos conhecer a psicodinamica deste processo de trabalho
a fim de reconhecer o significado e as consequéncias dessa
auséncia no trabalho.

Deve ser considerado que estes profissionais sdo submetidos

a diversos riscos no ambiente laboral, como bioldgicos,
quimicos, fisicos ergonémicos’®, e que ha um desgaste
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emocional causado por um contato excessivo com os outros
seres humanos. Em contraponto a todos esses fatores também
existe uma valorizagdo excessiva dos sinais e sintomas em que
a proximidade aos profissionais médicos facilita o acolhimento
de suas queixas.

Outro ponto a ser investigado sdo os dados sobre o afastamento
do profissional por decorréncia de acidente de trabalho —
ausénciadecorrente dealgumacidente sofridoduranteajornada
ou percurso do trabalho — que tem uma baixa frequéncia neste
estudo, sugerindo uma notificagdo inadequada ou até uma
subnotificagdo desses dados considerados tdo importantes?®.

De acordo com estudo realizado na mesma instituicdo sobre os
acidentes de trabalho ocorridos no ambiente hospitalar, 54,7%
foram sofridos pelos trabalhadores de enfermagem. Este dado
representa a existéncia de uma exposicdo real dos trabalhadores
a acidentes no exercicio da atividade laboral®.

De forma estratégica, tém sido desenvolvidos estudos
aprofundados sobre o processo de trabalho em instituicdes
hospitalares uma vez que as melhorias nos processos de
producdo poderdo ter reflexos significativos, em termos de
qualidade de atendimento a populacdo, e relacionados a
diminuicdo de custos para o sistema publico de saude?®.

No mesmo sentido, o controle de gastos é um instrumento
de trabalho fundamental para a otimizacdo das operacdes
das instituicdes, sobretudo dos hospitais publicos, os quais
sdo financiados pelas proprias acdes e servicos executados,
visto que precisam apresentar relatérios de produtividade
que evidenciem os procedimentos realizados. Dessa maneira,
o absenteismo dos trabalhadores pode significar queda de
produtividade e menos recursos a serem aplicados?’.

Esta economia pode ser ndo apenas direta, com redugdo de
custos operacionais, mas também indireta, na medida em que
podera haver reflexos positivos que propiciam a promogéao da
saude, a prevengdo de doengas, diminuem os agravos a saude,
bem como proporcionam uma melhor qualidade de vida a
esses profissionais.

CONCLUSAO

A partir da analise dos 3148 atestadas da equipe de enfermagem
no ano de 2009, verificou-se que houve uma consideravel
quantidade de horas de afastamento (137.478 horas no ano) na
instituicdo, o que resultou na auséncia de 71,6 trabalhadores de
enfermagem por semana.

Em relagdo ao perfil sdciodemografico e ocupacional, os
trabalhadores eram, em sua maioria, do sexo feminino
(88,9%), casados (55,3%), com idade entre 41 e 50 anos
(45,3%), da categoria “auxiliar de enfermagem” (65,4%), com
vinculo empregaticio estadual (96,7%), tempo de trabalho na
instituicdo entre 11 e 20 anos (57,1%), lotados na unidade de
centro cirdrgico (10,0%) e que realizam suas atividades em
periodo integral (29,8%). O principal tipo de atestado foi a



licenca médica, com duragdo de 1 a 6 horas.

Evidencia-se com este estudo a necessidade de tracar a
identificacdo do perfil de adoecimento dos trabalhadores de
enfermagem por meio do Servigo Especializado em Engenharia
de Seguranca e Medicina do Trabalho subsidiado pelo Programa
de Controle Médico de Saude Ocupacional (PCMSO) sob o
enfoque de prevengao, rastreamento e diagndstico precoce dos
agravos a saude, de natureza subclinica.

Além do perfil de adoecimento desse trabalhador, pode haver
intervengdes em conjunto com a Diretoria de Enfermagem e
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Educacdo Continuada da Instituicdo a fim de preservar a saude
e a integridade fisica e mental dos trabalhadores, como a
realizagdo de programas que resgatem o sentimento de equipe
e interdependéncia, que visem a preservac¢do da saude dentro
do ambiente de trabalho e da subjetividade do cuidar de si e do
préximo.

Acredita-se que estes elementos contribuiriam para a redugdo
do adoecimento desse profissional e que resultaria em um
aumento na assiduidade e melhoria na qualidade e seguranca
da assisténcia prestada.
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