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Questão Norteadora

• Quais 
 

são 
 

os 
 

danos 
 

físicos 
 

e 
 

psicossociais 
 relacionados 

 
ao 

 
trabalho 

 
dos 

 
trabalhadores 

 enfermeiros em Unidades de Terapia Intensiva (UTI)? 

Objeto de estudo

• Os 
 

danos 
 

físicos 
 

e 
 

psicossociais 
 

e 
 

os 
 

riscos 
 

de 
 adoecer 

 
relacionados 

 
ao 

 
trabalho 

 
do 

 
enfermeiro 

 
de 

 UTI
 

.



Objetivo

Mensurar 
 

e 
 

analisar 
 

os 
 

riscos 
 

de 
 

adoecimento 
 relacionados 

 
ao 

 
trabalho 

 
e 

 
danos 

 
físicos 

 
e 

 psicossociais 
 

relacionados 
 

ao 
 

trabalho 
 

do 
 enfermeiro 

 
de 

 
UTI, 

 
apoiado 

 
Escala 

 
de 

 
Avaliação 

 dos Danos relacionados ao Trabalho.



Material e Método

• Recorte 
 

de 
 

um 
 

estudo 
 

exploratório 
 

e 
 

transversal 
 realizado nos meses de fevereiro a maio de 2008

• Amostra 
 

intencional 
 

de 
 

44 
 

enfermeiros 
 trabalhadores 

 
em 

 
UTI 

 
de 

 
um 

 
hospital 

 
privado 

 
do 

 Rio de Janeiro.
• Instrumento 

 
de 

 
coleta 

 
de 

 
dados: 

 
Escala 

 
de 

 Avaliação 
 

dos 
 

Danos 
 

relacionados 
 

ao 
 

Trabalho 
 (EADRT), do tipo Likert, que compõe o Inventário 
 sobre 

 
Trabalho 

 
e 

 
Riscos 

 
de 

 
Adoecimento 

 
(ITRA). 

 A 
 

EADRT 
 

é composta 
 

por 
 

três 
 

fatores: 
 

danos 
 físicos, danos psicológicos e danos sociais



Material e Método

• O 
 

tratamento 
 

dos 
 

dados 
 

deu‐se 
 

através 
 

de 
 

estatística 
 

descritiva 
 com 

 
frequência, 

 
média 

 
e 

 
desvio 

 
padrão 

 
realizada 

 
por 

 
fator 

 
e 

 
com 

 base 
 

em 
 

quatro 
 

níveis 
 

diferentes, 
 

considerando 
 

um 
 

desvio 
 

padrão 
 em relação ao ponto médio (MENDES, 2007):

1.
 

Avaliação mais negativa, presença de doenças ocupacionais.
2.

 
Avaliação moderada para frequente, grave.

3.
 

Avaliação moderada, crítica.
4.

 
Avaliação positiva, suportável.

• Calculado o coeficiente Alpha de Cronbach.
• Os 

 
resultados 

 
foram 

 
discutidos 

 
com 

 
base 

 
no 

 
referencial 

 
teórico 

 
da 

 psicodinâmica do trabalho.
• Obedeceu‐se 

 
os 

 
preceitos 

 
éticos 

 
da 

 
Resolução 

 
no 

 
196/96 

 
do 

 Conselho Nacional de Saúde 



Resultados e Discussão



Discussão
• Danos 

 
físicos 

 
diz 

 
respeito 

 
aos 

 
distúrbios 

 
biológicos 

 
causados 

 pelo trabalho.

Resultados e Discussão



Discussão

• Uma 
 

das 
 

principais 
 

queixas 
 

dos 
 

profissionais 
 

de 
 enfermagem e uma das principais causas de afastamento 
 do 

 
trabalho 

 
para 

 
essa 

 
profissão 

 
são 

 
as 

 
doenças 

 osteomusculares (DORT).
• Fatores 

 
de 

 
risco 

 
para 

 
DORT: 

 
organização 

 
do 

 
trabalho 

 (jornada 
 

de 
 

trabalho 
 

aumentada, 
 

ritmo 
 

de 
 

trabalho 
 excessivo, 

 
déficit 

 
de 

 
pessoal), 

 
fatores 

 
ambientais 

 (mobiliário 
 

inadequado, 
 

iluminação 
 

insuficiente), 
 sobrecargas 

 
de 

 
segmentos 

 
corporais, 

 
movimentos 

 repetitivos, posturas inadequadas, entre outros.
• As 

 
doenças 

 
ocupacionais 

 
são 

 
subnotificadas 

 
quando 

 comparadas 
 

aos 
 

acidentes 
 

de 
 

trabalho, 
 

pois 
 

existe 
 

uma 
 grande dificuldade de comprovação do seu nexo causal.

Resultados e Discussão



Discussão
• Os 

 
danos 

 
sociais 

 
são 

 
percebido 

 
como 

 
dificuldades 

 
nas 

 relações familiares e sociais. 

Resultados e Discussão



Discussão
• Danos 

 
psicológicos 

 
representa 

 
os 

 
sentimentos 

 
negativos 

 
em 

 relação a si mesmo e a vida em geral.

Resultados e Discussão



Discussão

• A 
 

discussão 
 

do 
 

fator 
 

dano 
 

social 
 

é
 

realizada 
 

junto 
 

ao 
 

fator 
 

dano 
 psicológico mediante a semelhança dos assuntos abordados.

• A 
 

falha 
 

das 
 

estratégias 
 

mediadoras 
 

na 
 

tentativa 
 

de 
 

transformar 
 

o 
 sofrimento 

 
em 

 
prazer 

 
pode 

 
causar 

 
o 

 
adoecimento 

 
do 

 
trabalhador, 

 que 
 

pode 
 

ultrapassar 
 

a 
 

dimensão 
 

física, 
 

cuja 
 

facilidade 
 

de 
 mensuração e percepção, até

 
mesmo pelo profissional, é maior.

• o 
 

uso 
 

contínuo 
 

dessas 
 

estratégias 
 

sem 
 

a 
 

modificação 
 

da 
 

realidade 
 pode 

 
promover 

 
a 

 
alienação 

 
e 

 
cristalização 

 
do 

 
trabalhador, 

 
sendo 

 considerado adoecimento.

• A 
 

variabilidade 
 

e 
 

a 
 

individualidade 
 

do 
 

profissional 
 

são 
 influenciadores 

 
e 

 
determinantes 

 
na 

 
percepção 

 
de 

 
um 

 
trabalho 

 penoso e gerador de sofrimento.

Resultados e Discussão



Conclusão

• Os danos físicos sinalizam estado de alerta, enquanto o dano social 
 e 

 
o 

 
dano 

 
psicológico 

 
muitas 

 
vezes 

 
são 

 
vistos 

 
como 

 
suportáveis, 

 podendo, a longo prazo, desencadearem sintomas físicos.

• A 
 

epidemiologia 
 

ocupacional 
 

orienta 
 

para 
 

a 
 

elaboração 
 

de 
 

índices 
 para 

 
os 

 
limites 

 
de 

 
exposição 

 
à

 
determinados 

 
fatores 

 
de 

 
risco, 

 através 
 

dos 
 

mapas 
 

de 
 

riscos. 
 

Porém, 
 

esses 
 

instrumentos 
 

se 
 mostram 

 
insuficientes 

 
e 

 
inadequados 

 
para 

 
a 

 
avaliação 

 
da 

 
relação 

 entre 
 

saúde 
 

e 
 

trabalho 
 

em 
 

sua 
 

integralidade, 
 

considerando 
 

as 
 determinações 

 
sociais 

 
do 

 
trabalho 

 
e 

 
as 

 
estratégias 

 
construídas 

 pelos profissionais dentro do contexto de trabalho.

• As 
 

ações 
 

que 
 

realmente 
 

podem 
 

prevenir 
 

os 
 

danos 
 

relacionados 
 

ao 
 trabalho devem incorporar os pontos de vista dos trabalhadores no 
 seu planejamento.



Obrigada
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