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A orientadora, pelo incentivo

A colega de estagio, pela convivencia
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o estresse e definido como urn ''proceso interaccional entre el acontecimiento

objetivo, la percepci6n de este por el sujeto, su activaci6n frente a el y el afrontamiento

de la situaci6n"( YELA et al apud LAUTERT, 1997). Sob esta otica, tanto "estimulos

agradaveis" quanto "pertubadores e amea<;antes para 0 individuo" podem desencadear 0

estresse.

Especialistas tern visto 0 estresse como "resultado de urn desequilibrio entre a

demanda ambiental e as capacidades individuais em atende-lo, ou seja, a incapacidade

individual de lutar contra as exigencias do dia-a-dia de nossa existencia, sejam elas

profissionais ou nao". (FEIX, PONfALTI & FERNANDES, 1998, p.11)

Segundo SELYE (apud LIPP,1996; LAUTERT, eRA YES & MOURA, 1998),0

processo de estresse desenrola-se em tres fases, a saber: fase de alerta, fase de

resistencia e fase de exaustao.

A primeira fase inicia-se com 0 confrontamento da pessoa a urn agente estressor.

Ocorre, neste momento, uma acelera<;ao do sistema nervoso simpatico e urna



desacelera9ao do paras simpatico. Com isso, ocorrem efeitos fisiol6gicos oriundos de

descargas de adrenalina, os quais podem ser, segundo ONCIUL (1996): palpita9ao,

respira9ao rapida, tensao muscular, garganta seca, nauseas, ansiedade, zumbidos e

flashes visuais, sudorese e parestesia dos membros. Quando 0 agente estressor tern uma

dura9ao curta, a adrenalina e eliminada e ocorre urn equilibrio do organismo. 0

individuo, neste caso, sai dessa fase sem complica90es.

A segunda fase se caracteriza pela persistencia do agente estressor. Com essa

persistencia, 0 organismo pode responder com a supera9ao do fator desencadeante ou,

quando a adapta9ao nao e possivel, 0 organismo enfraquece e toma-se vuIneravel a

doen9as. Nessa fase, os efeitos fisiol6gicos permanecem, porem com menos

intensidade que na fase anterior. Na tentativa de adapta9ao e/ou supera9ao do estresse,

o individuo pode assumir estrategias adequadas ou nao, por exemplo, optar por abusar

de bebidas alc06licas ao inves de conversar sobre seus problemas.

Na fase final do processo de estresse, isto e, na fase de exaustao, a resistencia da

pessoa nao foi suficiente ou outros estressores ocorreram simultaneamente. Nessa fase

ha urn aumento das estruturas linfaticas e com frequencia ocorre a exaustao psicol6gica

em forma de depressao e a exaustao fisica em forma de doen9as. Dentre os sintomas

fisicos estao: cefaleia tensional, vulnerabilidade a infec90es, aumento dos epis6dios de

asma, dermatite, psoriase, gastrite, altera9ao da pressao arterial, distfubios musculo-

esqueIeticos, dificuldade para adormecer ou insonia matutina e aumento ou perda de

peso. Entre os sintomas emocionais e mentais se incluem: depressao, idea9ao suicida,

sindrome de ansiedade, performance mental reduzida, dificuldade de concentra9ao,

perda subita da mem6ria recente, absenteismo e exposi9ao a acidentes.



individuo. E por meio dele que 0 individuo expressa sua imagina~o e criatividade, se

"Vma delas e que 0 nipido desenvolvimento da teenologia, a divisao
do trabalho ou a intensifieayao e expansao das especialidades medic as,
determinam que 0 hospital eonstitua urn eomplexo sistema de divisao
de trabalho, com elevada hierarquia de autoridade, eanais formais de
eomunieayao e urn forte conjunto de regras e normas para seu
funeionamento".



Alem disso, a ascensao profissional das enfermeiras assistenciais e dificil no "atual

sistema de promo9ao funcional dentro dos hospitais, onde somente progride a

profissional que se dedica a atividades administrativas". Ainda, a gama de tarefas que a

enfermeira realiza e que nao the compete, como secretaria, telefonia, ... acarretam urna

"degrada9ao psicologica do proprio eu da enfermeira".

o curso de Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do SuI tern

como exigencia para a forma9ao profissional urn esUigio curricular e a realiza9ao de urn

trabalho de conclusao.

Estagiando no Centro de Tratamento Intensivo e vivenciando experiencias

estressantes, surgiu 0 interesse em estudar a sintomatologia do estresse da equipe de

enfermagem nesse meio. Segundo ROCHA, GUARAGNI & BETTONI (1996, p.134)

"A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e urn dos ambientes mais agressivos, tensos e

traurnatizantes do hospital".

o objetivo deste trabalho e verificar a presen9a dos sinais e sintomas de estresse

na equipe de enfermagem que trabalha no Centro de Tratamento Intensivo de urn

hospital escola.

A partir dessas considera90es, foi levantada a seguinte quesmo:

- A equipe de enfermagem que trabalha no CTI apresenta sinais e sintomas de

estresse?
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noite, constituindo desta forma, a amostra do estudo. Uma vez que no CTI opera o 

esquema de três noites, uma noite somente foi escolhida, também sob forma de sorteio. 

As entrevistas foram realizadas pela pesquisadora após o consentimento 

informado do entrevistado (anexo 1), sendo assegurado o sigilo quanto à identificação 

(nome). 

2.3 O instrumento 

O instrumento de coleta de dados foi dividido em partes (anexo 2). A primeira 

parte contém dados de identificação e algumas informações profissionais. A segunda 

parte contém a relação dos sintomas de estresse, apresentada sob a forma de escala de 

Likert. A terceira parte apresenta algumas estratégias de adaptação ao estresse. Esse 

instrumento foi utilizado no trabalho de LAUTERT, CHAVES & MOURA (1998) na 

investigação das principais fontes geradoras de estresse na atividade gerencial do 

enfermeiro e modificado em alguns pontos para sua adequação ao que se propõe este 

trabalho. Por exemplo, a escala dos sintomas de estresse no trabalho das autoras acima 

citadas tem como possíveis respostas, alternativas subjetivas, que dependem da 

interpretação do sujeito investigado. Para este trabalho, ao contrário, as alternativas são 

objetivas e não permitem interpretações dos entrevistados. 

Foi realizado um estudo piloto para validação do questionário a dois 

profissionais da área, que não faziam parte da população a ser estudada. 



Para a analise estatistica dos dados, foram utilizados a Planilha de Calculos do

Excel e 0 programa Epi-Info - versao 6. Neste ultimo, a analise das variaveis

quantitativas foi realizada atraves das tecnicas de ANOVA para aquelas com

distribuiyao normal eo Teste de Kruskal-Wallis para as variaveis de distribuiyao nao-

parametrica.

Todos os resultados foram considerados estatisticamente significativos quando

p::5 0,05. Com isto pode-se afirmar que existe uma chance de 95% das afirmativas

serem corretas.

Para a avaliayao do estresse, tendo em vista os sinais e sintomas do estresse, foi

criado urn escore para cada entrevistado de modo a quantificar, atraves da soma, a

intensidade dessas variaveis levantadas a fim de simplificar os dados para posterior

analise estatistica atraves das tecnicas acima citadas.
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TEMPO DE PR0FISSAO E TEMPO DE
EXERCiclO NO CTI EM MESES

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
Individuos

10 Tempo de profissao Tempo de exercicio no CTI I



As variaveis idade, sexo, estado civil, nfunero de filhos, tempo de exercicio da

profissao e tempo de exercicio no cn nao tiveram correla<;ao com a presen<;a dos sinais

e sintomas de estresse.

Quando comparadas as estrategias de adapta<;ao ao estresse com 0 escore da

somat6ria dos sinais e sintomas, tambem 000 houve correla<;ao estatisticamente

signficativa (p> 0,05).

Analisando comparativamente os diferentes turnos de trabalho com rela<;ao aos

escores atribuidos aos sinais e sintomas de estresse, apesar de 0 tumo da tarde

apresentar urn escore maior, nao houve diferen<;a estatisticamente significativa entre os

tumos (p> 0,05). Portanto nao se pode afirmar que os funcionarios de urn tumo saD

mais estressados do que de outro. Este achado e interessante, pois vai de encontro ao

que relata MAURO (apud MOURA; LUCATO; PARDO, 1980) quanto a maior

vulnerabilidade a fadiga do pessoal de enfermagem que trabalha no tumo da noite.

Analisando as diferen<;as existentes entre as enfermeiras e os tecnicos de

enfermagem, tambem em rela<;ao aos escores relativos a sintomatologia do estresse,

apesar de as enfermeiras terem apresentado urna media superior para essa quesmo, foi

verificado que tambem nao houve diferen<;a estatisticamente significativa entre os dois

cargos profissionais citados (p> 0,05). Isto quer dizer que nao se pode afirmar que urna

categoria seja mais estressada do que a outra.

Quando comparadas as medias de sinais e sintomas das diferentes fases do

estresse, verificou-se que as fases I e II apresentaram media superior a terceira. Para



FASE 1111

ESTRESSE
SINAIS E SINTOMAS - FASES IE"

Palpita9ao
oNauseas

• Taquipneia
• Ansiedade

DTensao muscular Garganta seca
Sudorese • Parestesia
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ESTRESSE
SINAIS E SINTOMAS • FASE III

11%) 0%
°80/0

7%

7% 1% 6% 1%
3%

10%

Infec¢es
DPele

Dor muscular
Insonia terminal

oAmnesia

DCefaleia
Gastrite

DOor articular
Alterayao de peso

• Absenteismo

oAsma
DAlterayao da PA
o Insonia inicial

Dificuldade de concentrayao
• Risco para acidentes



Primeiramente, atraves do estudo piloto nao foi identificado qualquer

dificuldade na interpreta9ao das questoes. No entanto, durante a entrevista surgiram

duvidas tanto da parte da entrevistadora quanto do entrevistado, especialmente na

segunda parte do instrumento, que diz respeito aos sinais e sintomas de estresse.

A questao sobre "altera9ao de peso" por exemplo, foi dificil de enquadrar em

uma alternativa, exceto quando nao havia altera9ao. Urn nfunero significativo de

entrevistados responderam que estavam fazendo dieta para emagrecer. Como esse

estudo nao se propunha a verificar as fontes de estresse, ficou dificil relacionar

"altera9ao de peso" como urn sinal de estresse.

Houve tambem dificuldade de compreensao da linguagem utilizada. A quesmo

sobre "absenteismo" obrigou a pesquisadora perguntar com palavras mais simples:

"faltas ao trabalho?".



No decorrer das entrevistas, surgiu como resposta "uma vez em seis meses".

Como nao havia essa altemativa e, considerando a amostra relativamente pequena, foi

valorizada essa resposta ampliando-se 0 leque de altemativas de escolha da frequencia

dos sinais e sintomas de estresse.

Conforme referido anteriormente, as entrevistas foram realizadas no turno de

trabalho dos funciomirios. Com 0 pessoal tecnico de enfermagem, as entrevistas foram

realizadas entre urna tarefa e outra e, muitas vezes, a beira do leito. Isso dificultou a

abordagem das questoes, urna vez que nao era oportuno ocupar-lhes por muito tempo.

Este fato pode ter interferido na fidedignidade dos dados.

Outra dificuldade encontrada foi quanto a analise dos dados. Inicialmente,

pensou-se em analisar os dados considerando apenas 0 percentual estatistico atraves da

aplica9ao do programa Epi Info, versao 6 e da Planilha de Calculos do Excel. Todavia,

foi necessario urn estudo mais aprofundado para urn melhor aproveitamento dos dados

colhidos e para isso foi necessario consulta a especialistas da area, 0 que demandou

mais tempo do que 0 previsto para essa etapa da pesquisa.

Durante a analise dos dados, verificou-se que a maioria dos resultados nao foram

estatisticamente significativos, 0 que pode ter ocorrido em virtude do reduzido n da

amostra. Isto pode ter prejudicado na contempla9ao da verdadeira situa9ao frente ao

estresse dos funcionarios da popula9ao estudada.



sintomas existentes na equipe de enfermagem da Area 2 do cn do Hospital de Clinicas
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Esta pesquisa tern por objetivo estudar a sintomatologia do estresse na equipe de

enfermagem de uma Unidade de Terapia Intensiva.

As conclusoes decorrentes da analise dos dados adquiridos atraves deste

instrumento, poderao servir para a identificayao da sintomatologia e comportamentos

indicativos de estresse.

Os dados colhidos serao mantidos em extremo sigilo, sendo que os mesmos

serao utilizados globalmente de forma estatistica. Os resultados da pesquisa serao

divulgados ao seu termino, sem prejuizo aos que dela participarem.

Pelo presente documento, declaro que estou sendo informado de forma clara e

detalhada sobre 0 presente estudo que e realizado pela academica de Enfermagem

Luciana Dreher Hermes, discente da Escola de Enfermagem da Universidade Federal do

Rio Grande do SuI, tendo como orientadora a prof a Maria Henriqueta Luce Kruse,

docente da mesma instituiyao.

Estou sendo igualmente informado da garantia de receber resposta a qualquer

duvida acerca da pesquisa, bem como da liberdade de nao participar do estudo, se

Luciana Dreher Hermes

(pesquisadora)

Maria Henriqueta Luce Kruse

(orientadora)



DADOS DE IDENTIFICACAO E INFORMACOES PROFISSIONAIS
Numero: Idade: Sexo: ( ) Feminino ( ) Masculino
Estado Civil: _
Numero de filhos:
Turno de trabalho: ( ) Manha () Tarde () Noite
Cargo / Funt;:ao: ( ) Auxiliar ( ) Tecnico () Enfermeira
Tempo de exercicio da profissao: _
Temoo de exercicio no CTI:

Responder a essas questoes de acordo com as opy6es abaixo, considerando os ultimos seis meses:
o = nunca 1 = 1vez /6meses 2 = 1 vez / mes 3 = 1 vez / semana

4 = 2 - 3 vezes / semana 5 = todos os dias

SINAIS E SINTOMAS DE ESTRESSE FREOtJENCIA
Palpitat;:ao 0 1 2 3 4 5
Respirat;:ao nipida 0 1 2 3 4 5
Tensao muscular 0 1 2 3 4 5
Garganta seca 0 1 2 3 4 5
Nauseas 0 1 2 3 4 5
Ansiedade 0 1 2 3 4 5
Sudorese 0 1 2 3 4 5
Parestesia dos membros 0 1 2 3 4 5

Infecyoes freqiientes 0 1 2 3 4 5
Cefaleia tensional 0 1 2 3 4 5
Recorrencia de epis6dios de asma 0 1 2 3 4 5
Doent;:as d~ pele 0 1 2 3 4 5
Gastrite / Ulcera / Dor no estomago 0 1 2 3 4 5
Alterayao da pressao arterial 0 1 2 3 4 5
Dores musculares 0 1 2 3 4 5
Dores articulares 0 1 2 3 4 5
Dificuldade para adormecer 0 1 2 3 4 5
Insonia matutina 0 1 2 3 4 5
Alterat;:ao de peso 0 1 2 3 4 5

Dificuldade de concentrat;:ao 0 1 2 3 4 5
Esquecimento de fatos recentes 0 1 2 3 4 5
Absenteismo 0 1 2 3 4 5
Exposicao a situacoes de risco para acidentes 0 1 2 3 4 5

ALGUMAS ESTRATEGIAS DE ADAPTA 'AOAO ESTRESSE
• BEBIDAS ALCOOLICAS
Quais sac seus habitos quanto ao consumo de bebidas alc06licas?
( ) nao bebo ( ) regularmente, 1 -2 copos / dia
( ) raramente ( ) regularmente, 3 - 6 copos / dia
( ) 2 - 3 x / semana ( ) mais de 6 copos / dia
• CIGARROS
( ) nao fumo ( ) 11 - 20 / dia
( ) 1 - 5 / dia ( ) 21 - 40 / dia
( ) 6 - 10 / dia ( ) 41 ou mais / dia
• TRANQUILIZANTES / SONlFEROS
( ) Nao ( ) Sim, com que freqiiencia? _
• EXERCICIOS FISICOS

Nilo Sim com ue fie iiencia?
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