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Resumo: Trata-se de estudo no qual se adotou como procedimento metodoldgico a pesquisa bibliografica, objetivando
mostrar que os profissionais de enfermagem que atuam nos servicos de urgéncia e emergéncia estdo mais susceptiveis
ao estresse, devido a varios fatores, principalmente, a natureza do trabalho e a ao excesso deste. Existe uma relagdo
entre trabalho e salde do trabalhador. No entanto, a manifestacdo patoldgica do estresse no ambiente de trabalho
depende de como o individuo - enquanto um ser biol6gico, subjetivo, social e cultural - interage com este ambiente. Por
sua vez, os trabalhadores da éarea de salde ocupam uma das profissées campeds do estresse, sendo classificada como a
terceira, ficando atrds somente dos controladores de voos, motoristas de 6nibus urbano, que ocupam o segundo lugar e
dos policiais e segurangas privados que estdo em primeiro lugar. A Enfermagem é apontada como uma das areas mais
estressantes e como o trabalhador de enfermagem geralmente possui mais de um vinculo empregaticio, essa situacao,
diminui sua qualidade de vida. Esse quadro se agrava quando o profissional de Enfermagem atua numa Setor de
Urgéncia e Emergéncia, em cujo ambiente de trabalho vive sobre constante estresse.
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Stress among professional nursing units service urgent
and emergency: a review of literature

Abstract: This is the study which adopted methodological procedure bibliographic research, aiming to show that nurses
who work in emergency services and emergency are more susceptible to stress due to several factors, especially the
nature of work and the excess of this. There is a relationship between work and worker health. However, the
pathological manifestation of stress in the workplace depends on the individual - as a biological, subjective, social and
cultural - interacts with this environment. For their part, workers health professions occupy the champions of stress,
being ranked third, behind only the flight controllers, urban bus drivers, who are second and police and private security
guards who are first. Nursing is cited as one of the most stressful and how the nursing staff usually has more than one
job, this situation reduces their quality of life. This condition worsens when the professional acts in Nursing Sector
Emergency Department, in whose workplace lives under constant stress.
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1 Introducgéo

Em termos cientificos, o estresse € uma resposta
fisioldgica e de comportamento de um individuo, que se
esforca para adaptar-se e ajustar-se a estimulos internos e
externos. Considerado como um grande vildo da vida
‘pos-moderna’ contemporanea, atualmente o estresse
significa pressdo, insisténcia e estar estressado significa
estar sob pressdo ou estar sob acdo de um determinado
estimulo insistente (DALRI; ROBAZZI; SILVA, 2010).

O estresse no trabalho ocorre quando o ambiente é
percebido como uma ameaca ao individuo, repercutindo
no plano pessoal e profissional, surgindo demandas
maiores do que a sua capacidade de enfrentamento
(GUERRER; BIANCHI, 2008).

Na concepc¢do de Inocente et al. (2010), os fatores
de estresse no trabalho estdo associados a fatores do
ambiente, a organizacdo do trabalho e a fatores
psicossociais do trabalho.

Miranda e Stancato (2008) afirmam que o estresse
¢ um problema mundial e é um fator de grande
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preocupacdo, onde as pressdes e cobrancas do dia-a-dia e
a alta competitividade no trabalho e na vida social,
resultam no comprometimento do desempenho de
profissionais altamente qualificados, acrescentando ainda
que na area de salde vive-se uma realidade de trabalho
cansativo e desgastante para os trabalhadores, em que as
pessoas convivem com a dor e o sofrimento.

No que diz respeito aos servigos de urgéncia e
emergéncia, estes se caracterizam por atendimento
imediato e provisorio, tendo como clientela vitimas de
trauma ou doencas imprevistas (SILVA et al., 2011).

Acrescentam Carret et al. (2011) que tais pacientes
necessitam de atendimento rapido e eficaz. E, que essa
necessidade torna, muitas vezes, 0 setor de urgéncia e
emergéncia um ambiente altamente estressante, exigindo
0 tempo todo da equipe de assisténcia que execute suas
atividades observando os valores éticos, utilizando-se do
conhecimento técnico e das tecnologias disponiveis no
setor.

Pelo demonstrado, o trabalho nos servicos de
emergéncia, além do conhecimento amplo sobre situaces
de salde, exige do profissional o dominio sobre o
processo de trabalho, tendo como foco a reducdo do risco
de morte. O presente trabalho tem por objetivo mostrar
que os profissionais de enfermagem que atuam nos
servigos de urgéncia e emergéncia estdo mais susceptiveis
ao estresse, devido a varios fatores, principalmente, a
natureza do trabalho e a ao excesso deste.

Na presente  pesquisa, adotou-se como
procedimento metodolégico a pesquisa bibliogréafica, na
qual, utilizaram-se livros, periédicos e artigos onling,
estes Ultimos, colhidos nas principais bases de pesquisa, a
exemplo da Scielo, Bireme, BVS e CAPES.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 Estresse: conceito e consideracdes iniciais

Varias sdo as definicGes apresentadas para o termo
estresse. Contudo, todas fazem referéncia ao esforco
fisico ou mental promovido pelo individuo, além de sua
capacidade como ser humano.,

Registram Miguel e Noronha (2007, p. 16), que "o
termo estresse, tem sido amplamente utilizado por leigos
e costuma ser compreendido pela maioria das pessoas na
linguagem cotidiana, referindo-se a uma situagdo que
causa pressao e desconforto sobre o individuo".

Silva et al. (2011), afirmam que a palavra stress
(derivada do latim) foi primeiramente utilizada na fisica,
indicando o desgaste sofrido por materiais expostos a
pressbes ou forcas e que no sentido psicoldgico, foi
utilizada pela primeira vez ainda no século XVIII.

Na area da salde, o termo estresse foi usado pela
primeira em 1926, por Hans Selye, na época estudante de
medicina, ao perceber que muitas pessoas sofriam de
varias doencas fisicas e apresentavam algumas queixas
em comum, a exemplo de fadiga, hipertensdo, desanimo e
falta de apetite. Em 1936, j& endocrinologista, Selye
introduziu o referido termo para designar uma sindrome
produzida por varios agentes nocivos (PIEDADE;
SANTOS; CONCEIGAO, 2012).

Observam Lima e Lima-Filho (2009), que o termo
estresse é usado indiscriminadamente com as conotacgdes

de tensdo nervosa, cansaco, fadiga e irritacdo. No entanto,
este termo trata de um conjunto de reacdes organicas e
psiquicas de adaptagdo que o organismo ‘emite’, quando
exposto a qualquer estimulo que irrite, excite, amedronte,
ou mesmo o faca muito feliz.

Silva et al. (2011) destacam que as pessoas
estressadas apresentam algumas modificagGes visiveis de
comportamento, havendo, em primeiro lugar, uma perda
da autoestima e da autoconfianga, depois, 0 surgimento
dos problemas com o sono caracterizado pela insonia. E,
que ha ainda, manifestacdes de agressividade e o inicio de
consumo excessivo de alcool, fumo e drogas.

Miguel e Noronha (2007), afirmam que o estresse
pode ser gerado pelas seguintes situacdes: excitacdo
emocional, esforco excessivo, fadiga, dor, medo,
concentracdo, humilhacdo, e sucesso grande e inesperado.
Explicando essas situacdes, os referidos autores afirmam
que a excitacdo psicoldgica pode ser considerada como
um dos mais frequentes eliciadores do quadro de estresse.

Afirmam Silva et al. (2011), que ndo s6 apenas 0s
eventos catastroficos podem provocar desordem e
estresse. Eventos cotidianos também podem acarretar
algum estresse e risco, de maneira que a sucessao de
eventos estressores, mesmo que estes sejam brandos, pode
se tornar cumulativa e provocar efeitos na resisténcia do
organismo.

Analisando esta citacdo, percebe-se que o estresse
¢ algo que ndo aparece de uma hora para outra. Na
concepg¢do de Lima e Lima-Filho (2009), o estresse ndo é
doenca e sim uma tentativa de adaptacdo do organismo,
que lanca méo de suas energias para lutar ou fugir.

Silva et al. (2011) afirmam que as manifestaces
do estresse sdo de origem fisioldgica, provocando
reacles, que em excesso na sua intensidade ou duracdo,
podem levar a um desequilibrio no organismo. E, que o
estresse desencadeia processos fisioldgicos no organismo,
para que, 0 mesmo tenha capacidade de adequar-se as
novas situacbes que o individuo esta enfrentando ou
posteriormente ja enfrentou.

Assim, a ocorréncia do estresse patolégico pode
resultar das mais variadas situacdes presentes no dia a dia,
desde o transito nas grandes cidades até um ambiente de
trabalho em uma fébrica, por exemplo.

2.1.1 Sintomas

Dissertando o surgimento do estresse, Miranda e
Stancato (2008) afirmam que dentre os sintomas que
aparecem no quadro de estresse, destacam-se as seguintes
manifestacdes fisicas:

a) maior circulacdo de sangue, com coracdo

batendo acelerado e respiragdo mais rapida;

b) palidez, com méos e pés frios, devido ao sangue

ter sido retirado das zonas periféricas;

c) aumento da sudorese;

d) tensdo muscular, que pode levar a contragdes

musculares involuntarias;

e) diminuicao da resisténcia imunoldgica; e

f) redugdo de outras atividades nao ligadas a

sobrevivéncia imediata, como a digest&o.

Complementando esse pensamento, Cova e
Martino (2009) afirmam que em termos psicologicos, o
estresse pode apresentar varios sintomas, tais como:
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ansiedade, angustia, insdnia, alienacdo, dificuldades
interpessoais, dlvidas quanto a si prdprio, preocupacao
excessiva, inabilidade de concentrar-se em outros
assuntos que ndo o relacionado ao estressor, dificuldades
de relaxar, tédio, ira, depressdo e hipersensibilidade
emotiva. E importantes destacar que os sintomas do
estresse podem ser classificados quanto a sua natureza,
dividindo-se em psicoldgicos, psicossomaticos e de
conduta.

Nesse sentido, acrescentam Cova e Martino (2009,
p. 155), que "os principais sintomas psicossomaticos
associados referem-se ao aparecimento de cefaleias,
tensbes musculares, hipertensdo arterial e outros",
enquanto que as alteragdes mais frequentemente
observadas na conduta sdo: o absenteismo ao trabalho, a
conduta violenta e a incapacidade para relaxar, além do
aumento do consumo de tabaco, élcool, fA&rmacos, entre
outros.

Contudo, na dimensdo emocional, segundo Silva et
al. (2011), o paciente com estresse pode apresentar:
impaciéncia, irritabilidade, distanciamento afetivo e
ansiedade e reducdo da capacidade de elaboracdo de
juizos. Deve-se registrar que o conjunto desses sintomas
influi diretamente no inter-relacionamento pessoal e,
consequentemente, na relagéo profissional.

2.2 Fases do estresse
2.2.1 Fase de alarme (reacdo aguda)

Essa fase é desencadeada quando o cérebro
interpreta situacBes de tensdo, como emprego novo,
promocao, aprovacdo, salario congelado ou nova paixao.
Portanto, esta fase se relaciona com ocorréncias como
mudancas sUbitas e ameagadoras na posi¢do social e/ou
relagdes do individuo (LIMA; LIMA-FILHO, 2009).

Silva et al. (2011) afirmam que a fase de alerta
inicia-se com a reacdo de alerta ou alarme do sujeito
frente ao evento considerado estressor, acrescentando que
as reagBes organicas desenvolvidas nessa fase séo:
dilatagdo das pupilas; estimulagdo cardiaca (taquicardia,
palpitagdo); hipertensdo arterial; respiracdo ofegante;
aumento na possibilidade de coagulacdo do sangue;
liberacdo de aclcar armazenado pelo figado para os
musculos; redistribuicdo da reserva sanguinea da pele e
visceras para 0s musculos e cérebro; frieza nas maos e pés
(extremidades)

Deve-se registrar que nessa fase, quando o
individuo consegue lidar ou eliminar o0s agentes
agressores, 0 organismo volta a situagcdo basica de
equilibrio interno (homeostase). Caso contrario, ocorre a
evolucdo desta fase para as seguintes.

2.2.2 Fase de resisténcia intermedidria (estresse continuo)

Miranda e Stancato (2008) explicam que essa fase
ocorre quando o estressor perdura por um periodo muito
prolongado, havendo um aumento da capacidade de
resisténcia do organismo. E que nela ha plena adaptacédo
ao estressor, ficando a atividade mais intensa em funcéo
do sistema parassimpatico, possuindo o efeito de
desmobilizar o corpo, pois este abaixa novamente o nivel
de alerta.

Explicam Carret et al. (2011), que neste estadio, o
organismo continua em busca de um ajuste a situacdo.
Acrescentam aqueles autores que toda essa mobilizacdo
de energia pode trazer as seguintes consequéncias:

a) reducdo da resisténcia organica as infecgdes.

b) sensacdo de desgaste provocadora de cansaco e
lapsos de memoria; e

c) supressdo de fungdes corporais relacionadas
com o comportamento sexual e reprodutor, e crescimento
como atraso ou supressdo da puberdade, diminuigdo do
apetite sexual, impoténcia, desequilibrio ou supressao da
menstruagdo, falta de evolugdo ou falha no dvulo
fertilizado ao encaminhar-se para o Utero, aumento de
abortos espontaneos e dificuldades na amamentacao.

2.2.3 Fase de exaustdo (esgotamento)

Miranda e Stancato (2008), afirmam que nessa
fase, os sintomas da fase de alerta reaparecem mais
acentuados e outros desenvolvem-se, tornando o
organismo mais suscetivel a doengas, acrescentando ainda
que essa fase caracteriza-se pela incapacidade dos
mecanismos responsaveis pela busca da adaptacdo do
organismo aos efeitos dos estressores permanecerem por
tempo prolongado.

E importante destacar que nessa fase ocorre a
queda da imunidade, fazendo surgir varias alteracGes
organicas e/ou doengas (LIMA; LIMA-FILHO, 2009).

Na forma demonstrada, o estresse torna-se intenso
e, consequentemente, esgota toda a energia adaptativa do
organismo, deixando o individuo mais vulneravel.

2.3 O estresse no ambiente de trabalho

Existe uma relagdo entre trabalho e saude do
trabalhador. No entanto, a manifestacdo patologica do
estresse no ambiente de trabalho depende de como o
individuo (enquanto um ser biolégico, subjetivo, social e
cultural) interage com este ambiente (DALRI; CARMO;
SILVA, 2010).

Para Guerrer e Bianchi (2008), o estresse no
trabalho é decorrente da insercdo do individuo nesse
contexto, pois o trabalho, além de possibilitar crescimento,
transformacdo, reconhecimento e independéncia pessoal,
também causa problemas de insatisfagdo, desinteresse,
apatia e irritacéo.

Observam ainda aqueles autores que h& uma
estreita ligacdo entre o trabalho e o trabalhador, com a
vivéncia direta e ininterrupta do processo de dor, morte,
sofrimento, desespero, incompreensdo, irritabilidade e
tantos outros sentimentos e reacfes desencadeadas pelo
processo doenca. Silva et al. (2011), ressaltam que
dependendo da forma como o trabalho est4 organizado e
de como ele é executado pelo trabalhador, podem ser
gerados efeitos negativos, dentre os quais estdo situacdes
que podem leva-lo ao adoecimento e a morte.

Gomes (2006), afirma que o estresse no trabalho
muitas vezes é equivocadamente confundido com o
desafio. Por outro lado, a maioria das pessoas quando
vivencia uma situagdo desgastante apresenta reacdes de
estresse associados a diversos mecanismos patogénicos,
cognitivos, afetivos, de conduta ou fisiologicos (SILVA et
al., 2011).
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A vulnerabilidade dos individuos ao estresse
depende da sua habilidade para lidar com os eventos
estressores. Por sua vez, a Organizacdo Mundial de Saude
(OMS) aponta o estresse como o mal do século, ou seja,
uma °‘epidemia global’ sem grupo de risco definido
(LIMA; LIMA-FILHO, 2009).

2.4 Os fatores que causam insatisfacao

Varios sdo os problemas ligados as questdes
profissionais. E, estes problemas sdo responsaveis pela
producdo da (in) satisfacdo no espaco de trabalho. Tais
problemas, na concepcdo de Ramos (2008), constituem
uma preocupacdo reconhecida tanto entre oS
investigadores, quanto entre os profissionais e as proprias
instituicdes. No estudo das investigacdes desses
problemas é importante considerar as possiveis
influéncias, que tais questdes imprimem no
comportamento social e profissional do trabalhador.

A insatisfacdo no trabalho pode gerar problemas
de relacionamento no ambiente de trabalho, enquanto que
esse mesmo ambiente pode produzir ‘enfermidades
ocupacionais’, comprometendo a satide fisica e mental do
individuo Entre essas enfermidades ocupacionais, pode-se
citar o estresse, distirbio emocional que vem ganhando
destaque na sociedade atual, em todos os campos de
trabalho (CARRET et al., 2011).

A satisfacdo no trabalho também proporciona uma
melhor salde fisica e mental, e, consequentemente, uma
melhor qualidade de vida. Por essa razdo, é de
fundamental importancia que a organizagdo identifique os
fatores determinantes para a satisfagdo no trabalho,
efetivando-os através de programas de melhoria (JORGE
et al., 2008).

Deve-se destacar que a existéncia de programas de
prevencdo e promogdo de satde, no ambiente de trabalho,
pode ser fonte de satisfacdo e de realizacdo profissional.
Para evitar o estresse, o profissional deve utilizar seu
tempo livre de maneira benéfica e satisfatoria, praticando
algum esporte que ndo envolva competicdo.

Deve procurar relaxar, alimentar-se correta e
saudavelmente. Agindo assim, ndo serd prejudicado se
trabalhar duro e por horas prolongadas. O importante é
que equilibre o esfor¢o com intervalos regulares.

Destacam Piedade, Santos e Concei¢do (2012, p.
29) que quando o estresse ocupacional ultrapassa 0s
niveis adaptativos, atingindo estado bastante avancado,
"poderdo surgir conjuntos de sintomas fisico-
comportamentais que interferem diretamente na
capacidade laboral denominado de Sindrome de Burnout".

Por sua vez, essa sindrome é considerada como
"um tipo de estresse de carater persistente vinculado a
situacdes de trabalho, resultante da constante e repetitiva
pressdo emocional associada com intenso envolvimento
com pessoas por longos periodos de tempo"
(CARLOTTO, 2002, p. 21).

Em sintese, a Sindrome de Burnout, é evidenciada
por exaustdo emocional, apatia extrema, desinteresse pelo
trabalho e lazer, depressdo, alteragdes de memoria e
humor, fadiga, enxaqueca, dores musculares e distrbios
do sono (LIMA; LIMA-FILHO, 2009).

2.5 O profissional de enfermagem que atuam na
urgéncia-emergéncia e o estresse

Os trabalhadores da area de salde ocupam uma
das profissdes campeas do stress, sendo classificada como
a terceira, ficando atrds somente dos controladores de
voos, motoristas de 6nibus urbano, que ocupam o
segundo lugar e dos policiais e segurancas privados que
estdo em primeiro lugar. As profissdes da area de salide
em geral sofrem pressdes de todos os lados, tanto dos
clientes/pacientes  ou  subordinados  (MIRANDA;
STANCATO, 2008).

Nesse contexto, o trabalho do profissional de
enfermagem, por sua propria natureza e caracteristicas,
revela-se especialmente suscetivel ao fenémeno do
estresse ocupacional. Desse pensamento compartilha
Salomé, Martins e Espésito (2009), quando afirmam que
a enfermagem estd inserida em setores da salde
considerados desgastantes, tanto pela carga de trabalho,
quanto pela especificidade das tarefas.

Cavalheiro, Moura Junior e Lopes (2008) afirmam
que a Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT)
reconhece que praticamente todas as profissées padecem
de estresse. No entanto, a enfermagem é apontada como
uma das mais estressantes, sendo, por isso, alvo de
estudos.

Jodas e Haddad (2009) afirmam que a Health
Education Authority classifica a Enfermagem como sendo
a quarta profissdo mais estressante, acrescenta que isto
ocorre, principalmente, devido a falta de reconhecimento
nitido entre o publico, elevando a despersonalizagdo do
trabalhador em relacdo a profissdo e as dificuldades em
delimitar os diferentes papéis da profisséo.

No entanto, observam Guerrer e Bianchi (2008),
que o enfermeiro que possui habilidade de reconhecer o
processo de estresse é capaz de identifica-lo também no
paciente,  possibilitando um  melhor  cuidado,
acrescentando que as funcBes que tais profissionais
desempenham sdo bastante diversificadas e compreendem
atividades tanto de natureza simples, quanto complexa, as
quais requerem constantes adaptacGes frente a situacoes
novas.

O trabalho desses profissionais também é
permeado por situacBes consideradas estressoras, €
somado a isso, podem existir fatores relacionados ao
cotidiano, a vida social e pessoal, que dificultam as
adaptag@es do individuo.

Destacam ainda Cavalheiro, Moura Jinior; Lopes
(2008) que os enfermeiros encontram-se expostos a
fatores de risco de natureza fisica, quimica e biolégica, o
que justifica a inclusdo da profissdo de enfermagem no
grupo das profissfes desgastantes. E, que o trabalhador de
enfermagem geralmente possui mais de um vinculo
empregaticio e essa situagdo, diminui sua qualidade de
vida. Por outro lado, Guerrer e Bianchi (2008),
classificaram e agruparam em categorias 0S estressores
relacionados com a enfermagem, da seguinte forma:
problemas de comunicacdo com a equipe; inerente a
unidade; assisténcia prestada; interferéncia na vida
pessoal, e atuacdo do enfermeiro.

A carga de trabalho é o estressor mais proeminente
na atividade do enfermeiro, além dos conflitos internos
entre a equipe e a falta de respaldo do profissional de
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enfermagem, sendo a indefinicdo do papel profissional
um fator somatério aos estressores (MIRANDA,;
STANCATO, 2008).

Em sintese, os trabalhadores da saude, mais
especificamente a equipe de enfermagem, que atuam nas
unidades de wurgéncia e emergéncia, vivem sobre
constante estresse.

3 CONSIDERAGOES FINAIS

No exercicio da atividade profissional na area da
salde, diversos fatores estressores encontram-se presentes.
As vezes, tais fatores encontram-se relacionados a
natureza da funcdo do profissional, outras vezes, estdo
vinculados ao contexto institucional e social, no qual, esse
profissional exerce suas funcdes, bem como a demanda
pelo atendimento. No que diz respeito aos setores de
urgéncia e emergéncia, 0s fatores estressantes sdo
reforcados pela é&rea fisica, e, como uma grande
frequéncia, pela auséncia de materiais/equipamentos
necessario para promover o atendimento a populag&o.

A andlise do material bibliogréfico selecionado
para fundamentar o presente trabalho, proporcionou a
constatacdo de que a atuacdo do profissional de
enfermagem se encontra entre as atividades considerada
uma das mais estressantes. E, que essa situacdo é
proporcionada por varios fatores, dentre os quais se
destacam a pouca valorizagdo que se da ao trabalho
desenvolvido por esse profissional.

Nos setores de urgéncia e emergéncia, 0 estresse
entre os profissionais de enfermagem se torna algo mais
frequente devido a varios fatores, que vdo desde da
estrutura fisica onde o atendimento é promovido a falta de
equipamentos para proporcionar uma boa assisténcia e
salvar vida, passando pela carga excessiva de trabalho a
qual esta submetida esse profissional.

Embora conhecam os principais fatores de estresse
presentes no trabalho, os profissionais de enfermagem
que atuam nas unidades de urgéncia e emergéncia nao 0s
associam com as doengas, os problemas de saude e as
alteragdes psicofisioldgicas que os acometem. E esta
realidade demonstra o quanto o tema abordado no
presente trabalho necessita se discutido e trabalho junto
aos profissionais de enfermagem.
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