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RESUMO

Este estudo teve como objetivo avaliar o estilo de vida dos profissionais de
enfermagem do pronto socorro do Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos
Maia e a Qualidade de Vida no Trabalho, por meio do diagrama hexagono de
Kertesz e Kerman. A amostra foi composta de 30 servidores entre enfermeiros
e técnicos escolhidos conforme critérios de inclusdo, ser profissionais da
equipe de enfermagem do Pronto Socorro, efetivos no servigo e disponibilidade
em participar da pesquisa. Os instrumentos de coleta de dados foram o
formulario do diagrama do Hexagono de Kertesz e Kerman, buscando
identificar as dimensdes relacionadas ao estilo de vida: (1) alimentacgao, (2)
atividade fisica, (3) tempo de repouso, e relaxamento; (4) espaco para laser e
diversao; (5) relagdo com o trabalho: (6) relagdo com grupos sociais € um
questionario socio demografico. Os resultados encontrados mostram que a
qualidade de vida dos profissionais da enfermagem do Hospital Regional
Tarcisio de Vasconcelos Maia, de forma geral merece ser revisto, uma vez que
a relagdo da QVT? influencia diretamente na assisténcia prestada, ainda de
acordo com os resultados percebe-se a importancia da percepgao por parte
das instituicées publicas de conhecerem e identificar os principais indicativos
de fatores contribuidores para o adoecimento dos profissionais, com o objetivo
de realizar intervengdes no contexto do ambiente de trabalho, que visem o
avanco de estratégias que reduzam ao maximo o adoecimento dos
profissionais e contribuam para um funcionamento mais eficiente e eficaz do
setor publico, especificamente do ambiente hospitalar.
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1 INTRODUCAO

Segundo Corréa, et al. (2012) “A Qualidade de Vida no Trabalho — QVT
tem permeado o espacgo organizacional e despertado significativo interesse no
campo académico e das pesquisas cientificas”. Geralmente relacionada ao
bem-estar e a produtividade do trabalhador, a QVT vem também sendo
considerada uma abordagem estratégica da gestdo de pessoas associada a
competitividade e a responsabilidade social interna. Tal fato parece
evidenciado a partir da abrangente producao literaria acerca da tematica em
diferentes campos do conhecimento, resultando em uma producéo
multidisciplinar, representada por estudos e pesquisas desenvolvidos em
contextos organizacionais brasileiros de diferentes setores e, divulgadas
atraves de artigos cientificos.

No Brasil na década de 90, conforme Medeiros (2010, p.38) “O termo
qualidade de vida passou a integrar o discurso académico a literatura relativa
ao comportamento nas organizagdes, os programas de qualidade total”. Haja
vista, que o sujeito passa a ser visto como um ser imbricado com o seu
trabalho, onde seu modo de vida, seus costumes, passa a interferir no contexto
do seu ambiente de trabalho.

Percebe-se que o homem ser holistico, relaciona a qualidade de vida
que leva no seu cotidiano e a projeta na instituicado que trabalha, considerando
que o contrario tambéem é verdadeiro.

Assim minimizar, estas influencias estressoras na vida do servidor é
um desafio do contexto contemporéneo nas organizagdes, visto a influéncia
exercida e resultados dentro do contexto, interferem na qualidade de vida que
se leva no trabalho. Onde o maior desafio estd no modo de adaptacdo do
sujeito ao seu local de trabalho, com o seu estado interno de afetividades e
percepgdo de mundo.

Contudo, o nosso objetivo geral busca avaliar o estilo de vida dos
profissionais de enfermagem do pronto socorro do Hospital Regional Tarcisio
de Vasconcelos Maia e a Qualidade de Vida no Trabalho, por meio do
diagrama hexagono de Kertesz e Kerman, justificando-se que a Qualidade de
Vida (QV) se preocupa com alguns aspectos importantes relacionados ao bem-
estar e a saude do trabalhador.

E considerando que os seres humanos tém sentimentos, expectativas,
necessidades e ambigdes, e que tudo isso pode produzir um ambiente
satisfatorio para a sua qualidade de vida.

E entendendo que esta pode ser considerada como novo e principal
desafio das organizagdes, uma vez que influencia diretamente a vida dos
individuos, e mais ainda, que na modernidade as empresas tem
constantemente vivenciado situagdes e contextos de elevado nivel de estresse,
fato que impacta e afetar a vida dos sujeitos tanto dentro quanto fora dos
ambientes de trabalho, € que se justifica a pesquisa.
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Onde se compreende qualidade de vida, e seus fatores que afetam e
comprometem o bem-estar do trabalhador se revelando assim como um bom
comego para se repensar a organizagao do trabalho, contribuindo de forma
efetiva, para a manutencdo da saude fisica e mental dos trabalhadores, e no
contexto hospitalar a realidade ndo € diferente, dai entdo a necessidade de
pesquisas e estudos vislumbrando contribuir para a melhoria dos ambientes de
trabalhos, e aqui em especial dos colaboradores da saude.

Para tanto partiremos da seguinte problema: O estilo de vida dos
profissionais do pronto socorro do Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos
Maia influencia na Qualidade de vida no trabalho?

2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Conceito de QVT e sua Abrangéncia.

A QVT baseia-se em uma visao integral das pessoas, que € o chamado
enfoque biopsicossocial. O enfoque biopsicossocial das pessoas origina-se da
medicina psicossomatica, que propde a visdo integrada, ou holistica, do ser
humano, segundo Maximiano (2000, p.120):

Assim, a busca pela Qualidade de Vida no Trabalho, bem como a
implementacdo de ac¢des visando melhorias para os trabalhadores
ndo pode ser vista como um custo nas planilhas das organizagées,
uma vez que os custos com afastamentos e agfes trabalhistas s&o
maiores que os valores envolvidos em agbes e medidas preventivas.

Zelar pelo bem-estar e seguranga dos individuos torna-se fundamental
para assegurar uma maior produtividade e qualidade no trabalho e maior
satisfagdo na vida familiar e pessoal.

Para Davis e Newstrom (2001, p.84) “A proposta de QVT é desenvolver
um ambiente de trabalho que seja tdo bom para as pessoas como para saude
econdbmica da organizagdo”. Para tanto, € necessario que haja um
enriquecimento no trabalho, de forma a deixa-lo mais desafiadora. A busca
constante por um ambiente humanizado € uma entre as tantas atribuicées da
QVT. A ideia basica consiste em aproveitar as habilidades mais refinadas dos
trabalhadores, buscando assim um ajustamento entre tecnologia, tarefas e
empregados. Chiavenato (1999, p.98) “Relata que o termo qualidade de vida
no trabalho foi utilizado por Louis Davis na década de 1970 e para este
estudioso o conceito refere-se a preocupagdo com o bem-estar dos
trabalhadores no desempenho de suas tarefas”.

Lacaz (2009) colabora através do artigo “Qualidade de Vida no
Trabalho: um conceito politico e polissémico” ressalta que o ponto de partida
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para a discussao concentra-se na relagdo de forga entre QVT e sua relagao
com a saude e o estresse no trabalho, pela qual se busca propostas de
melhorias no ambiente de trabalho como forma de favorecer uma vida mais
saudavel ao trabalhador. Para o autor, se pode ainda apontar outros
importantes aspectos nas discussdes sobre a tematica, relacionando-se a
qualidade no ambiente e a organizagao do trabalho, fatores que propiciam
maior satisfagcdo e ampliam as perspectivas dos individuos dentro das
organizagoes.

Assim compreende-se que, a qualidade de vida no ambiente de
trabalho ndo se limita apenas prevenir acidentes de trabalho; tem que abranger
todas as esferas da organizagcdo. O estresse, as relagdes interpessoais, a
alimentacao, o laser ou a falta dele, dentre outros fatores sao situagcées que
podem torna-se um de desagrado que caminham para desestrutura da
Qualidade de Vida no Trabalho, a depender do contexto.

Neste sentido, Em “Qualidade de Vida no Trabalho: fator decisivo para
0 sucesso organizacional’, Ribeiro e Santana (2015) destacam que atualmente
a sociedade se encontra em um processo de grandes e rapidas mudancgas,
principalmente referentes a compreensdo da QVT enquanto eficaz ferramenta
de gestdo. A preocupagdo com o bem-estar dos funcionarios passou a assumir
um status de fundamental importancia para as pessoas, ndo s6 em suas vidas
privadas, mas especificamente em suas vidas profissionais.

Macedo (2016, p.132) ressalta, que “Do ponto de vista dos gestores, os
trabalhadores precisam também de cuidados e atencao, favorecendo melhor e
maior produtividade em suas atividades laborais, seja em empresas privadas
ou publicas”. A partir da compreensdo sobre o conceito mais amplo da QV,
gestores e empresario precisam aprender a gerir e a administrar estratégias
voltadas a garantir o bem-estar dos trabalhadores, a fim de alcangarem
melhores resultados para as organizagoes.

Para isso, deve ser desenvolvido um estudo criterioso para apurar as
causas de insatisfacdo dos funcionarios, tanto a vida familiar como a vida social
devem ser consideradas, tendo em vista que as mesmas se refletem no
ambiente de trabalho, afetando a qualidade da producé&o e o desempenho em
suas fungdes. Onde a proposta basica da QVT é desenvolver um ambiente de
trabalho que seja bom tanto para os trabalhadores como também propiciem a
organizacao atingir seus resultados.

2.2 A Qualidade de Vida e os Aspectos Determinantes para Melhoria da
Qualidade de Vida no Trabalho da Enfermagem.

O conceito de Qualidade de vida no trabalho € muito abrangente, deve
ser definido com uma forma mais clara, porque envolve oportunidades de
crescimento dentro da empresa, uma remuneragdo digna pelo trabalho
realizado, respeito e expectativa de vida. (LIMONGI-FRANCA, 2004, p.68).
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Para Chiavenato (2004, p. 448) QVT como “preocupacdo com o bem-
estar geral e a saude dos trabalhadores no desempenho de suas tarefas’.
Pode-se ainda ilustrar o conceito de QVT através da seguinte declaracdo de
Prestes Rosa, de que “A Qualidade de Vida é a busca continua da melhoria
dos processos de trabalho, os quais precisam ser construidos nao so6 para
incorporar as novas tecnologias como para aproveitar o potencial humano,
individual e em equipe”. (Gazeta Mercantil 21 dez. 1998, apud LIMONGI-
FRANGCA, 2004.).

Fica bem clara a definicdo de Prestes, que a empresa que preocupa se
com seu colaborador ja estara contribuindo para sua qualidade de vida, assim
infere-se que a qualidade de vida também é determinada por paréametros
socioambientais como transporte, seguranca, assisténcia medica, condi¢des de
trabalho, educacao, meio ambiente e estilo de vida (GORDIA et al., 2011).

Baseada nesta afirmacao pode-se dizer que o trabalho e a saude € um
mediador da QV dos profissionais de enfermagem e através deles que se
podem langar estratégias para promover a QV. Na realidade, os profissionais
de enfermagem prestam assisténcia ao outro e esquece-se de si, abandona o
autocuidado colaborando para o comprometimento da QV, além do acumulo de
atividades e papéis na sociedade.

Onde se sabe que a maioria desses profissionais € do sexo feminino e
exercem a fung¢ao de trabalhador, mae, dona de casa, esposa, entre outras,
sobrando pouco tempo para as atividades recreacionais, esportivas e para o
lazer. Isso provoca uma situacdo desgastante pelas atividades laborais
interferirem na vida familiar conforme (ROCHA; FELLI, 2004; SCHMIDT,;
DANTAS, 2006a; ARAUJO; SOARES; HENRIQUES, 2009; FERNANDES et
al., 2010; DAUBERMANN; TONETE, 2012).

Com esses fatores, acompanhados do ritmo acelerado de
producao, pressdo no ambiente laboral, inexisténcia ou escassas pausas para
descanso no trabalho, fragmentacao de tarefas e desqualificacdo do trabalho
realizado, os profissionais podem desenvolver um sofrimento psiquico que
interfere na QV e provoca uma insatisfagao profissional (TALHAFERRO;
BARBOZA; DOMINGOS, 2006; SCHMIDT; DANTAS, 2006a; FOGACA;
CARVALHO; MARTINS, 2010; FERNANDES et al., 2012). Entretanto, a
(in)satisfacdo profissional constitui um fator determinante na QV tanto no
contexto hospitalar como fora dele, o modo de viver, as atividades
desenvolvidas também sdo pertinente para melhoria da qualidade de vida dos
profissionais de enfermagem.

Para FERNANDES et al.,( 2012), Os fatores interferentes na QV dos
profissionais de enfermagem consistem nos baixos salarios, riscos
ocupacionais, multiplicidade de empregos, condicbées laborais precarias, falta
de seguranca, (des.)valorizagcdo profissional, comunicagcbes e atualizagbes
insuficientes, abandono do autocuidado, acumulo de atividades, pouco tempo
para o lazer, interferéncia laboral na vida familiar, sofrimento psiquico,
(in)satisfacdo pelo trabalho, regime de trabalho, normas organizacionais e falta
de privacidade. Para que esses fatores sejam modificados antes de tudo se faz
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necessario uma mudancga nestes aspectos vivenciados pelos profissionais de
enfermagem que determinam a qualidade de vida no trabalho.

Infere-se, que a Qualidade de Vida no Trabalho esta associada a
questdes de saude e seguranca no trabalho, abrange conceitos mais subjetivos
do que mesmo a objetividade da remuneracéo, tipo fatores mais importantes
como, as condigbes sociais e psicologicas que também fazem parte do
ambiente de trabalho.

Chiavenato (2004, p.448), amplia este cenario ao afirmar que para
“alcancar qualidade e produtividade, as organizacdes precisam ser dotadas de
pessoas participantes e motivadas nos trabalhos que executam e
recompensadas adequadamente por sua contribuicdo”. Contudo, antes de
qualquer coisa, o colaborador precisa ser visto como fundamental no processo.

Pois para a maioria dos tedricos analisados, as novas exigéncias e
dindmicas do mercado globalizado e competitivo, tém se caracterizado como
principais fatores de pressao sobre os trabalhadores, exigindo melhorias
continuas em suas performances, bem como constante atualizagdo no
conhecimento tedrico/pratico e no desenvolvimento de suas habilidades e
competéncias. E no ambiente hospitalar ndo é diferente, pelo contrario, em
decorréncia da complexidade de lidar com vidas, a qualidade de vida,
relacionada a repouso, laser, remuneragao, dentre outros se faz bem pertinente
no desempenho das fungdées dos colaboradores que la atuam sem estes
fatores presentes a qualidade da assisténcia pode estar seriamente
comprometida.

3 A REALIDADE DO HOSPITAL REGIONAL TARCISIO DE VASCONCELOS
MAIA (HRTM)

Os dados do relatério da Coordenadoria de Recursos Humanos (CRH)
da Secretaria de Saude do Estado do Rio Grande do Norte, e do CENSO da
Secretaria de Estado de Administragdo e dos Recursos Humanos (SEARH,
2008), mostra uma realidade onde os processos de organizagcdo do trabalho da
enfermagem estdo degradados e precarios.

Ainda de acordo com o relatério o adoecimento dos servidores do
HRTM, & notdrio no absenteismo, € no grande volume de atestados medicos,
bem como pedidos de aposentadoria precoce, ficando assim evidente a relagao
entre a organizagao do trabalho e adoecimento, tanto fisico quanto mental.
Observa-se ainda que ocorra uma facilidade pela sensibilidade dos
trabalhadores da saude a qualquer alteragao da demanda, cadéncia ou
aceleragcdo do ritmo de trabalho, situagbes estas que deixa perceptivel uma
maior inquietacdo e desgaste dos servidores.

Outro ponto elencado ainda dentro do relatado no estudo, sdo as
constantes faltas, desfalques no servico e setores lotados, demanda muito
grande, ambiente inadequado de trabalho no referido hospital, onde ocorre
dimensionamento perverso que aloca uma quantidade insuficiente de
servidores para cobrir os setores, motivando assim uma grande convulsdo no
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ambiente de trabalho. Neste caso, tanto nos processos de trabalho, como
individualmente, os trabalhadores apresentam-se vulneraveis.

Diante desta situagao, muito pertinente se faz este levantamento, onde
situa numa realidade evidente de exaustdo fisica e mental dos servidores
HRTM, principalmente quando se relaciona as jornadas duplas e por vezes até
tripla de trabalho as quais muitos profissionais se submetem, por motivos
outros, ficando evidente a queda da produtividade, bem como qualidade de
vida.

Percebe-se uma queda constante na qualidade dos servigcos prestados,
onde o sistema se alimenta negativamente, alimentado pelo estresse, que no
vieis reflete na prestacdo inadequada dos servigos que por sua vez se resume
em cuidados muitas vezes nao satisfatério, o que pode ser faciimente
verificado pelas criticas constantes proferidas pelos pacientes e
acompanhantes direcionadas aos profissionais do referido hospital.

Esse movimento analitico e os levantamentos realizados pela CRH
(Coordenadoria de Recursos Humanos) da SESAP (Secretarias de Saude
Publica) e Assessoria de Recursos Humanos/NUST (Nucleo de Saude do
Trabalhados) do Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia (HRTM) e
CENSO SEARH, 2008, nos revela ainda a pior e mais tragica situagao.
Demonstram a existéncia de uma série de doengas acometendo os servidores
do HRTM, tais como: LER/DORT, ansiedade, depressdo, sindrome de
BURNOUT, estado de astenia, diabetes, hipertensdo, dentre outras. Essas
doencgas refletem a precariedade da organizagdo do trabalho no ambito da
saude bem como a qualidade de vida no trabalho deficiente.

Outro problema € trabalhar saude quando ndo se tem saude, o
sofrimento mental € outra realidade negligenciada até mesmo por aqueles que
a vivenciam, que se mantém oculto aos olhos de todos, em relagéo ao gestor,
em alguns casos fica evidente o despreparo de alguns, que algumas vezes sao
alheios até aos principios, e as diretrizes e a regulagdo do Sistema Unico de
Saude (SUS). Lei basica para o regimento do trabalho no SUS, indo assim, na
contra mao da QV dentro e fora do ambiente hospitalar.

4 METODOLOGIA

O presente estudo esta configurado como pesquisa de campo, de
natureza qualitativa e quantitativa. Apresenta-se como possibilidade a reflexao
mais apurada sobre a concepgéao conceitual da Qualidade de Vida no Trabalho
(QVT), possibilitando se repensar sobre sua eficacia e importancia enquanto
ferramenta de gestdo de resultados para as empresas brasileiras. Segundo
Godoy (1995), algumas caracteristicas basicas identificam os estudos
classificados como qualitativos. Por esta perspectiva, um fenédmeno pode
melhor ser compreendido no contexto em que ocorre e do qual € parte,
devendo ser analisado numa perspectiva integrada. Para tanto, o pesquisador
deve ir a campo para buscar e captar o fendmeno em estudo a partir da
perspectiva das pessoas nele envolvidas, considerando todos os pontos de
vista relevantes.
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A pesquisa descritiva tem como objetivo primordial a descricdo das
caracteristicas de determinada populagdgo ou fenémeno ou, entdo o
estabelecimento de relagdes entre variaveis, sendo também exploratdria por ter
uma maior familiaridade com o problema, e construir hipoteses (DIHL, 2004, p.
54).

A coleta de dados foi realizada no Hospital Regional Tarcisio de
Vasconcelos Maia, localizado na rua projetada S/N, bairro aeroporto na cidade
de Mossoro-RN. Instituicdo de saude hospitalar Regional que atende Mossoro
e regido, oeste, alto oeste, vale do Assu, dentre outras, portas abertas vaga
zero, setor de urgéncia de grande servigo prestado no contexto hospitalar.
Atendimento exclusivo Sistema Unico de Saude (SUS), ligado diretamente a
Secretaria de Servigos Publico/SESAP.

O instrumento utilizado na pesquisa constitui-se de um questionario
fechado, com perguntas sociodemografico (anexo1). Objetivas para facilitar o
processo de tabulacdo dos dados, mas tambeém facilitar a compreensdo e
otimizagdo das respostas dos pesquisados. Consideradas, portanto as
seguintes variaveis: sexo, idade, estado civil, filhos, formag¢ao académica, nivel
no cargo e tempo de servico na instituicdo pesquisada que com base no
resultado deste, foi assim realizado a analise e interpretacdo dos dados
descritos o perfil da populagdo pesquisada, que se constituiam em ftrinta
profissionais do pronto socorro do HRTM, de um universo de 50 profissionais
daquele setor da referida instituicdo, totalizando assim 60% dentre eles:
enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem do pronto socorro do
Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia, os quais foram escolhidos
aleatoriamente dentre os servidores efetivos e que concordaram em participar
da pesquisa.

Ainda contido no instrumento da pesquisa, estdo os seguintes fatores
que influenciam a qualidade de vida (QV), (1) alimentacao, (2) atividade fisica,
(3) tempo de repouso e relaxamento, (4) espaco para laser e diversao; (5)
relagdo com o trabalho; (6) relagdo com grupos sociais. A gradagao varia de 0
a 5, sendo o zero a auséncia do cuidado com esta dimensao e o cinco como
otimo. De modo que quanto mais preenchido estiver o diagrama, melhor estara
a qualidade de vida. (KERTESZ E KERMAN, 1985 apud LIMONGI-FRANCA,
2007). Conforme apresentado nos resultados.

Apds a aplicagdo do instrumento da pesquisa (anexo 1), parte-se para
o tratamento dos dados, e avaliagao da qualidade de vida dos profissionais de
enfermagem do pronto socorro do HRTM, através do hexagono(KERTESZ E
KERMAN,1985 apud LIMONGI-FRANCA, 2007) que é composto de um
diagrama cujos os vertices avaliam as dimensdes relacionadas ao estilo de
vida, torna-se importante citar que na visao dos autores, as seis dimensdes que
eles consideram importantes para o manejo do estresse devem ter um bom
equilibrio como forma de evitar ou até mesmo administrar situacdes do
estresse no nosso dia-a-dia. (KERTESZ E KERMAN, 1985 apud LIMONGI-
FRANCA, 2007), conforme modelo abaixo:
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FIGURA 1: Hexagono de Kertesz e Kerman
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Fonte: adaptado por Limongi-Franga (2007.p.164)

Para a analise dos dados, optamos pela a analise de conteudo a partir
das produgdes bibliograficas e dos resultados dos questionarios aplicados.
Segundo Flick (2004) esta técnica tem como objetivo compreender criticamente
o sentido das manifestagcdes seja estas escritas ou orais, ocultas ou
explicitadas pelos sujeitos investigados. Desta forma, foi possivel apreender
conteudos qualitativos explicitos e implicitos da produgao bibliografica sobre a
tematica QVT.

5 APRESENTAGCAO E ANALISE DOS DADOS

5.1 Perfil Socio Demografico da Amostra da Pesquisa

De acordo com a pesquisa, 28 dos 30 entrevistados s&o do sexo
feminino, o que equivale a 98%. 2 (2%) sdo do sexo masculino. Estes dados
justificam-se por ser considerada a enfermagem durante muito tempo uma
profissdo destinada ao publico feminino.

Ainda de acordo com os dados obtidos do total dos 30 entrevistados,
03(10%) estdo com idades compreendidas entre 31 a 34 anos.06(20%) entre
35 a 45, 03(10%) entre 45 a 50 anos e 18 (60%)deles com idades entre 50 a 60
anos. O que revela um cenario de que a enfermagem do pronto socorro do
Hospital Regional Tarcisio Maia ja ndo estar tdo jovem, muitos estao
aguardando a aposentadoria.

Em relagcdo ao estado civil, dos 30 entrevistados, 100% deles sé&o
casados. Deste total, 12(40%) deles tém 1 filho apenas, enquanto 9 (30%)deles
tém de 2 a 4 filhos, e os demais 9(30%) possuem mais de quatro filhos.
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Percebe-se a partir dos resultados uma vida estabilizada, estado civil estavel,
nucleo familiar tradicional.

Em relacédo a formagdo académica, 21(70%) do total de 30 possuem o
ensino medio e cursos profissionalizantes (técnicos de enfermagem), 6(20%)
sao detentores da graduagao em enfermagem e 3 (10%) s&o pds graduados.
Diante destes resultados percebemos uma baixa porcentagem ao nivel de pos-
graduacao, onde apenas 3% dos entrevistados respondeu ser detentor deste
nivel de ensino, apesar da Avaliagdo de Desempenho ser relacionada ao
aperfeicoamento dos colaboradores em questao.

Em relagdo ao tempo de trabalho na instituicdo: 3(10%) dos 30
entrevistados, estdo na instituicdo a menos de 1 ano,3(10%) de 1 a 3 anos, e
24(80%) acima de 3 anos na instituicdo. O curioso neste resultado é que
quanto menos tempo de instituicdo mais fadiga e menos qualidade de vida os
participantes da pesquisa demonstraram, os colaboradores com mais tempo na
instituicdo demonstraram mais motivagao para com o trabalho desempenhado.

5.2 Hexagono Vital de Kertesz e Kerman que Avalia o Nivel de Estresse e
Qualidade de Vida dos Avaliados.

Através do hexagono abaixo que € composto de um diagrama cujos os
vértices avaliam as dimensdes relacionados ao estilo de vida: (1) alimentagao,
(2) atividade fisica, (3) tempo de repouso e relaxamento, (4) espaco para lazer
e diversao; (5) relacdo com o trabalho; (6) relagédo com grupos sociais, pontue
de 0 a 5, sendo o zero a auséncia de cuidado com esta dimensdo e o cinco
como otimo.

Depois ligue os pontos para avaliar como se encontra as dimensdes
relacionadas ao seu estilo de vida

FIGURA 2: Hexagono de Kertesz e Kerman

Fonte: Adaptado por Limongi-Franga (2007, p. 164)
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Ponto zero (0) - significa: caréncia total, descuido severo;
Ponto um (1) - significa: pouquissima atencao;

Ponto dois (2) — significa: um pouco melhor, mas insuficiente;
Ponto trés (3) — significa: aceitavel;

Ponto quatro (4) — significa: satisfatorio;

Ponto cinco (5) — significa: étimo

5.3 Resultado da analise dos dados da qualidade de vida através do hexagono
vital de Kertész e Kerman, pesquisa realizada no més de abril/2017.Hospital
Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia. Mossoro/RN. Com os profissionais
doa enfermagem, do Pronto Socorro.

Conforme Limongi-Fran¢a,2007, quanto mais preenchido estiver o
diagrama, melhor estara a qualidade de vida dos envolvidos na pesquisa. De
acordo com o resultado do diagrama, percebe-se que na visdo dos
profissionais de enfermagem do Pronto Socorro, HRTM, as dimensdes que
melhor se destacaram foram em relagdo ao trabalho, onde dos 30
entrevistados 21(70%) deles responderam conceito 4, ou seja, satisfatorio, para
estes, a relagcdo com o trabalho € satisfatoria para sua QVT e vice-versa,
entendendo que num nivel de 0 a 5, 0 € nota minima e 5 considerado como
nota maxima. No entanto 03(10%) responderam o conceito 3, ou seja
aceitavel,01(3%) relatou ser insuficiente a sua QVT com seu ambiente de
trabalho 2, e 5 (17%) deles do total dos 30 consideraram o conceito 1,
pouquissima atengao na relagao da QVT e seu ambiente laboral. O zero ndo
apareceu nos resultados.

Portanto, muito embora seja considerado um ambiente extremamente
estressante a relagado dos profissionais com o seu ambiente de trabalho ainda &
considerada positiva para a qualidade de vida que se tem dentro e fora dele,
pelo menos foi o que ficou evidenciado neste resultado.

Outro ponto elencado foi a relagdo com amigos, dos 30 entrevistados
18 deles (60%) marcaram o conceito 3, seguidos por 9(30%)que responderam
2, nao suficiente, e 03(10%) dao pouquissima atencdo na relagao amigos e
QVT(1). O zero nao apareceu nos resultados. Demonstrando assim, que as
relagdes esfriaram, e que a empatia de certo modo deixou de existir, fato este
nao exclusivo desta categoria, mas, apresentado em muitos contextos de
trabalho onde o olho a olho se torna cada vez mais raro, em virtude de um
novo cenario virtual, fugaz e momentaneo que as redes sociais nos envolvem.

O laser e diversdo onde a moda foi 3 aceitavel, porém, considerada
preocupante, mas, justificada pelos dados socio demograficos, onde a maioria
expressiva dos entrevistados eram do sexo, feminino, casadas em 100% do
total com filhos ,assim € importante frisar que a jornada de trabalho da
mulheres continua quando elas chegam em seus lares, tendo que se dedicar
aos filhos, dentre outros afazeres o que de certa forma lhes impende de
realizar as atividades fisicas e de laser, porque se detém aos filhos, maridos e
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afazeres do lar. Dos 30 participantes, 12(40%), responderam que € aceitavel
seu laser (3), seguidos por 9(30%) que consideram seu laser insuficiente(2)
para a QVT,6(20%) deles dao pouquissima atencao ao laser(1) e 03(10%)
relataram severidade e descuido severo com o laser(0), resultado preocupante
que faz despencar a Qualidade de Vida dentro e fora do trabalho. Conforme
apresentado no hexagono abaixo:

Figura3: Diagrama do resultado da pesquisa sobre o hexagono vital de Kertesz
e Kerman dos participantes da pesquisa

ALIMENTACAO ATIVID. FiSICA

AMIGOS REPOUSO

RELACAO COM O TRABALHO LAZER E DIVERSAO

Fonte: Pesquisa realizada em 04/2017, com adaptacoes.

Outro ponto preocupante € a questdo do repouso, que pode ser
justificada pelo explanado acima ou pelas jornadas de trabalho dupla, ou tripla,
que obteve uma moda 2 ainda insuficiente, onde dos 30 pesquisados,28(94%)
deles marcaram 2, totalmente insuficiente o repouso e a sua relagdo com a
QVT, seguido por 1(3%) que elencou o 1, e um sujeito restante elencou o (0),
descuido severo com o repouso. Percebe-se um cenario extremamente
preocupante quando se faz a relagdo do trabalho, a falta de condicdo deste,
remuneragao, necessidade de sobrevivéncia que ndo combina com o tipo de
trabalho e ateng¢do que a profissao de enfermagem exige.

Outro quesito que requer especial atengcdo do resultado apresentado
no hexagono acima, diz respeito a alimentacdo, dos 30 profissionais
participantes da pesquisa, 28 (94%) deles elencaram a opgao 2,0u seja, tém
alimentacao insuficiente ,e errébnea, desregrada e inadequada como
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contribuidora da péssima QVT apresentada, dai entdo a justificativa para o
indice tdo grande de diabéticos e hipertensos dentre os profissionais da
enfermagem da instituicdo pesquisada, conforme ja elencado no relatorio de
Gestdo, contido em nosso referencial. Dois dos entrevistados n&o responderam
a pergunta.

Atividade fisica, 24 dos 30 equivalentes a (80%), responderam ser
insuficiente a pratica e a relagcdao desta com a QVT, resultante em 3 na
conceituacao geral, dos envolvidos na pesquisa. Também muito preocupante, o
sedentarismo apresentado nos resultados, uma vez que este é fator de risco
para as doencgas cardiovasculares dentre outras, que quando associado com o
estresse que a profissdo de enfermagem apresenta faz cair por terra a QVT, e
na contra mao eleva o adoecimento, e até a morte prematura destes
colaboradores.

6 CONSIDERAGOES FINAIS

Os dados obtidos em relagédo ao tema pesquisado, revela que o
servidor do Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia mais precisamente
do pronto socorro daquela instituicao, estado com os niveis de qualidade de vida
comprometidos seja na vida pessoal ou profissional, fica perceptivel a partir
dos resultados da analise dos dados, onde fatores como o repouso,
alimentacao e a auséncia de atividades fisicas, fatores estressantes estdo em
alta na exposigdo dos profissionais em relagdo a negligencia destas para
consigo, seja pela rotina na vida diaria ,seja por motivos outros, fato €, que
estdo atingindo diretamente a saude fisica e psiquica dos profissionais
,comprometendo assim seu comportamento e guisar sua produtividade.

Por outro lado, fica evidente que os servidores ndo tém ciéncia desta
situacdo em que se encontram nos baseamos pelo resultado dos dados
positivos da relagao servidor e trabalho, onde a maioria considerou satisfatoria
esta relagdo. Ainda de acordo com o estudo apresentado constatou-se que os
servidores que trabalham no HRTM, precisam dar uma melhor atengdo aos
indicativos como: alimentagao e repouso, como forma de melhorar a qualidade
de vida dentro e fora do trabalho, também o referido estudo fornecer subsidios
para a implementacdo de um projeto dentro da Saude do Trabalhador na
instituicdo estudada, afim de que novas praticas deste setor sejam
direcionadas a melhoria da Qualidade de Vida dos servidores da enfermagem
do pronto socorro HRTM.

Para tanto sera necessario uma intervencao futura que aborde a
melhoria destes fatores “negativos”, vislumbrando a implementacdo de um
programa estruturado de intervengao dentro da propria instituicdo hospital de
forma que contemple as especificidades dos profissionais da saude ,que
busque CUIDAR DE QUEM CUIDA, ver o profissional de forma individual,
saber e trabalhar as necessidades individuais de cada um, seja necessidade de
saude, cultura ,de repouso e lazer, € sabido que hoje o hospital € possuidor de
um nucleo que trabalha a Saude do trabalhador, porém o cuidado prestado e
impessoal, ndo cria vinculos com os colaboradores e ndo € proativo dentro do
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processo de prevengdo, as condutas estdo voltadas para o adoecimento e
cuidados das patologias ja instaladas.

Assim se torna pertinente e fundamental para melhorar as condutas
dos profissionais da enfermagem e prevenir o aumento dos niveis de estresse
o0 cuidado preventivo, individual, o que consequentemente vai melhorar a
qualidade de vida deles, e a qualidade dos servigos prestados por eles, na
medida em que vai melhorar a curto e medio prazo a Qualidade de Vida da
enfermagem HRTM. Levando em consideracdo que o ponto maximo (5), néo
apareceu em nenhum resultado o que colabora com nossas conclusdes acerca
da tematica.

Também é importante considerar que a pesquisa foi realidade com
uma amostra de funcionarios do Hospital Regional Tarcisio de Vasconcelos
Maia, o que n&o permite a generalizagdo em todo contexto da referida
instituicdo , novos estudos e novas pesquisas serdo de fundamental
importancia para o aprimoramento da tematica, contribuindo assim para uma
melhoria da qualidade de vida destes profissionais o que de diretamente vai
contribuir para o funcionamento de servigos mais eficiente e de qualidade
prestados a sociedade.
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