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Resumo: Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa. Os objetivos s@o
identificar e discutir os sentimentos de prazer e de sofrimento no desempenho do trabalho dos
residentes de Enfermagem. Na visdo dos enfermeiros residentes, dentre as atividades laborais
que traduzem sentimentos de prazer, destaca-se o cuidado ao paciente, interacdo com a equipe
e a troca de conhecimentos. Observa-se que os fatores considerados como fontes de
sofrimento estdo relacionados a sobrecarga e as condi¢des de trabalho, a morte do paciente, a
falta de valorizag¢do e ao reconhecimento do seu trabalho.

Palavras-chave: Enfermagem. Prazer. Sofrimento. Saide do Trabalhador.

Abstract: This is a descriptive study with a qualitative approach. The objectives were to
identify and discuss feelings of pleasure and suffering in the work performance of Nursing
residents. In the view of resident nurses, the work activities reflect feelings of pleasure, such
as patient care, interaction with the team and exchange of knowledge. And, the factors
considered as sources of suffering are related to the overload and working conditions, the
death of the patient, the lack of appreciation and recognition of their work.
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1. INTRODUCAO

Trata-se de um recorte do Projeto de Pesquisa intitulado "Tecnologias, cuidado,
processo saude-doenca na perspectiva da saide do trabalhador", que agrega subprojetos.
Dentre eles foi selecionado: Prazer e sofrimento na pratica laboral dos residentes de

Enfermagem, desenvolvidos por bolsistas de iniciagdo cientifica e voluntdrios.

O trabalho € uma atividade estruturante do ser social, pelo seu valor intrinseco a vida
humana e pelo conhecimento que ele proporciona na relacdo dos seres humanos com a

natureza e com os demais. (SOUZA et al, 2010)

Assim, o trabalho compreende a subjetividade do sujeito, podendo ser fonte de

sofrimento e de fadiga para uns e de prazer para outros. (KESSLER; KRUG, 2012)

O trabalho, a saide e o adoecimento estdo relacionados com a vida das pessoas de tal
forma que a atividade laboral repercute tanto na sua saude fisica quanto mental. Nesse
sentido, o trabalho, que € fonte de prazer, a0 mesmo tempo implica sofrimento, em maior ou
menor grau, € pode trazer prejuizos a saide dos trabalhadores. No trabalho na drea da saude,

18so nao € diferente.

O prazer no trabalho ocorre quando € permitido ao trabalhador desenvolver suas
potencialidades, o que confere liberdade de criacio e de expressdo e favorece os lagos
cognitivos-técnicos com o resultado das atividades realizadas. Isso promove a satisfacdo do
trabalhador por meio da conscientizagdo de seu papel na organizagdo em que trabalha e

também para a sociedade em que estd inserido. (SANTOS et al, 2013)

O sofrimento acontece quando hd uma falha na intermediacdo entre as expectativas do
trabalhador e a realidade imposta pela organizacdo e geréncia do trabalho. (SANTOS et al,

2013)

Deste modo, o sentimento de bem-estar no trabalho é prejudicado quando sdo
frustradas ou insatisfeitas as necessidades psicoldgicas e fisiolégicas do sujeito. Essas
necessidades incluem o sentimento de pertencimento, de valorizacdo individual e a
capacidade de estabelecerem-se relacdes mutuas de confianga. (SANTOS; SIQUEIRA;
MENDES, 2011).
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Assim, o trabalho de enfermagem tem se apresentado como forma de prazer, mas
também de sofrimento. Apresenta-se como fonte de prazer quando traz satisfacdo pessoal,
quando o profissional desenvolve suas potencialidades humanas através de seu oficio e sente-
se util a sociedade. No entanto, quando existe submissdo e repressdo, o trabalho passa a ser
uma mercadoria ou mero servico prestado, podendo haver repressdo das potencialidades

humanas, gerando insatisfacdo, angustia e sofrimento psiquico.

A importincia desse estudo prende-se na abordagem centrada na psicodindmica do
trabalho e os resultados obtidos podem contribuir para estabelecer novas linhas de
investigacdo e aprimorar o instrumental tedrico-metodoldgico utilizado. Do ponto de vista
organizacional, as recomendacdes formuladas com base nos resultados obtidos podem
contribuir para garantir o bem-estar dos enfermeiros, a eficiéncia e a eficicia do trabalho

hospitalar.

Diante do exposto, os objetivos estabelecidos foram: identificar e discutir os
sentimentos de prazer e de sofrimento no desempenho do trabalho dos residentes de

Enfermagem.

2. METODOLOGIA
Trata-se de um estudo descritivo, com abordagem qualitativa.

Os participantes do estudo foram 47 residentes de Enfermagem, matriculados no
Curso de Pods-Graduacdo em Nivel de Especializagdo nos Moldes de Residéncia em

Enfermagem de uma Institui¢do Publica, situada na cidade do Rio de Janeiro.

Como critério de inclusdo estabeleceu-se ter vinculo com o Programa e de exclusio

ndo estar presente no momento da entrevista.

Os dados foram coletados no més de julho de 2016, pelas pesquisadoras utilizando-se
como instrumento um roteiro de entrevista semiestruturada e individual, direcionadas para
estabelecer o perfil sécio demografico e identificar as expressdes de sentimentos relacionadas

ao prazer e ao sofrimento.

E importante ressaltar que todos os cuidados relacionados aos aspectos éticos

envolvidos na pesquisa foram realizados, aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
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Instituicdo envolvida mediante Parecer n° 1.621.361/2016, de acordo com estabelecido pela

Resolugdo n° 466/2012, do Conselho Nacional de Saude.

Para a andlise das entrevistas foi empregado os seguintes procedimentos: leitura e
releitura das entrevistas; mapeamento das falas individuais com base na tematica (destacando-
se as palavras e frases) e andlise-sintese das entrevistas, baseada nas palavras e/ou frases
significativas interpretadas pelas pesquisadoras. Posteriormente, foram analisadas e

classificadas a luz do referencial teodrico.
3. RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir da andlise das entrevistas emergiram dois eixos tematicos, os resultados foram
organizados e sistematizados em trés partes, a fim de facilitar a apresentacdo das respostas
obtidas e sua compreensdo, a saber: a apresentacdo descritiva da caracterizacdo dos
participantes; Eixo tematico 1 - Prazer na pratica dos residentes de enfermagem; Eixo

temadtico 2 - Sofrimento na pratica dos residentes de enfermagem.

3.1- Caracterizacao dos participantes

Este estudo foi constituido por 47 residentes de enfermagem. Dos 47 residentes de
enfermagem entrevistados dois (4,0%) sd@o do sexo masculino, sendo sua maioria 45 (96,0%)
do sexo feminino, e ndo possuem vinculo empregaticio. E, 43 (92%) dos residentes relatam
que sua carga horaria € de 20 horas tedricas, 40 horas praticas, totalizando 60 horas semanais

desenvolvidas.

A faixa etdria dos entrevistados encontra-se entre 22 e 43 anos, a média € de 25 anos
de idade. Observa-se que os enfermeiros residentes, 27 (58,0%), concluiram a graduac¢ido no
ano de 2015; seguido de 13 (28,0%) no ano de 2014. Em relacdo ao tempo de formado variou

de um ano a seis anos.

Quanto ao ingresso na residéncia oito (17,0%) tiveram seu ingresso em 2015, 36

(77,0%) em margo de 2016, trés (6,0%) ndo informaram o ano.

No que diz respeito ao local de atuacdo dos enfermeiros residentes, os setores
mencionados no momento da entrevista foram: Clinica Médica; Clinica Cirargica; Clinica

Médico-Cirtrgica; Centro Cirdrgico; Centro de Material Esterilizado; Centro de Terapia
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Intensiva; Emergéncia; Unidade Coronariana e outros. O setor hospitalar com maior
frequéncia de atuacdo foi de Clinica Médico-Cirtirgica com 17 (36,0%), seguido da Clinica

Médica com oito (17,0%) de residentes.
3.2- Eixo Tematico 1 - Prazer na pratica dos residentes de Enfermagem

Viérias foram as fontes de prazer mencionadas pelos residentes durante o
desenvolvimento de sua pratica. Os resultados encontrados nas falas dos residentes de
enfermagem entrevistados sinalizou como expressdo de prazer os seguintes temas: assisténcia
ao paciente, acompanhamento clinico do paciente, interagdao/vinculo com o paciente e familia,
proporcionar conforto do paciente, gerenciamento do servi¢o de enfermagem, interacdo com a
equipe e troca de conhecimento, reconhecimento e gratiddao por seu trabalho pelo paciente, e

educacdo em saude.

As atividades relacionadas a assisténcia/cuidado ao paciente como a assisténcia em si,
o cuidar na beira do leito, contato/cuidado direto com o paciente, assim como a realizacao de
procedimentos e técnicas como banho no leito, curativo, pun¢do venosa, passagem de sonda,
manipulacdo de dreno, aspiracdo de vias aéreas foram mencionadas como atividades
prazerosas por 30 (64,0%) dos enfermeiros residentes no desenvolvimento de sua pratica.

Como se pode observar nas seguintes falas:

“Praticamente toda a assisténcia, pois gosto do contato com o paciente, do

estar perto” (R36).

“Assisténcia do paciente, oferecendo uma melhor condicdo e qualidade de

assisténcia enquanto sua estadia no hospital” (R23).

O acompanhamento clinico do paciente foi dito prazeroso por oito (17,0%) residentes,

sendo a evolucdo clinica do paciente, sua recuperacao e alta hospitalar, como fonte de prazer:

“... quando vejo que o paciente recebeu alta hospitalar com bons resultados
(curado) ... me dd prazer ver que fiz meu melhor e obtive sucesso com o

paciente...” (R17).

O vinculo e interagdo com paciente e familia foi citado por cinco (11,0%) dos

residentes como atividade prazerosa, ressaltando a importancia e a vontade da criacdo e a
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manutencdo de um vinculo com o paciente e familiares, da comunicacdo com o paciente para
uma melhor assisténcia.
“O vinculo com o paciente. A enfermagem possibilita uma certa
aproximagdo com o cliente, 0o que permite uma troca de conhecimento ...

benéfico para ambos sob o olhar do cuidado” (R15).

“... passar a visita, por exemplo, e conhecer a historia clinica e manter/criar
vinculo com o mesmo e sua familia, tornando também prazeroso o

desenvolvimento do cuidado...” (R4).

E ainda, cinco (11,0%) dos residentes se referiram a oferta de conforto e alivio da dor
ao paciente como fonte de prazer. Observa-se nos seguintes relatos:

“... promover conforto ao paciente, fazer um paciente rir...” (R24).

“Realizar banho e curativo, pois nesse momento podemos fornecer ao

paciente conforto...” (R22).

Estes resultados foram encontrados em um estudo semelhante quanto a satisfacdo no
trabalho, referiu-se também a possibilidade de amenizar o sofrimento do paciente e da
melhoria do seu quadro de saude. Isso significa que, apesar de conviver com situagdes de
sofrimento e morte, a equipe tem momentos de sucesso, que se tornam gratificantes e trazem

satisfacdo (KESSLER; KRUG, 2012).

Atividades envolvendo o gerenciamento do servigo de enfermagem como coordenagio
de atividades, organizacio e planejamento do setor e servicos, planejamento da assisténcia de

enfermagem foram citadas como prazerosas, conforme as seguintes falas:

“... coordenar atividades, organizd-las e planejd-las ...” (R6).

“... administrar o setor onde estou atuando ...”. (R11).

“Realizar a sistematizacdo da assisténcia de enfermagem ...”" (R23).

Alguns residentes relacionaram o trabalho em equipe, a interacdo, o relacionamento

interpessoal e a troca de conhecimento com a equipe, atividades que proporcionam prazer.
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“Gosto muito da interacdo com a equipe, pois através dessa interacdo hd

uma enorme troca de conhecimento e experiéncia...” (R19).

“... trabalhar em equipe, ter contato com diversas pessoas...” (R13).

O reconhecimento profissional proveniente dos pacientes, exposto em manifestacdes
verbais e de gratiddo pelo servico prestado foi citado por cinco (11,0%) dos enfermeiros

residentes como fonte de prazer em sua pratica, de acordo com relatos:

I ’

. € gratificante olhar nos olhos de cada individuo e ver a gratiddo ...’

(R20).

I ’

. me sinto gratificada quando o usudrio agradece pelo meu trabalho’

(R17).

3.3- Eixo Tematico 2 - Sofrimento na pratica dos residentes de Enfermagem

Os principais componentes mencionados pelos entrevistados foram o cuidado de
paciente em fase terminal e/ou tratamento paliativo; assistir o sofrimento do paciente e
familiar, a dor do paciente e aceitacdo da doenca; dar noticias ruins a familia e paciente sobre
seu estado de saide; o momento da morte do paciente, em ter que preparar o corpo morto, ou
o fato de ter um 6bito em seu plantdo; atividades burocraticas; falta de insumos e material

para realizacdo de procedimentos para uma assisténcia adequada.

As falas mais significativas que evidenciam o sofrimento na pratica dos residentes
foram:

“... recursos escassos dificultam o trabalho assistencial no setor...” (R29).

“A sensacdo de ‘impoténcia’ frente a doentes em estdgio avancado de

doenga... dificuldade de trabalho frente a falta de insumos...” (R33).

“«

lidar com o proprio sofrimento do paciente, morte... quando meu

atendimento é limitado por falta de insumos...” (R1).

“... quando alguma cirurgia é cancelada ou suspensa por falta de material”

(R7).
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“Sem diuvidas, quando um paciente vai a obito, pois ao cuidar integralmente
do paciente, lacos afetivos sdo criados e quando esses pacientes falecem,

automaticamente a gente sofre...”" (R19).

“Assistir um paciente e receber a noticia que seu problema de satide ndo

tem solugdo...” (R17).

No hospital, dentre os aspectos causadores de desgaste aos profissionais de
enfermagem, destaca-se a falta de equipamentos e de recursos humanos e o sofrimento e a
morte do paciente. As dificuldades sentidas em relacdo a falta de equipamentos e recursos
humanos sdo caracteristicas peculiares da drea da saude, em que os trabalhadores, muitas
vezes, necessitam ajustar recursos finitos a necessidades de cuidado de saude dos pacientes

(KESSLER; KRUG, 2012).

Os trabalhadores do hospital também referiram o sofrimento e morte do paciente como
fatores de dificil convivéncia a serem enfrentados na atividade laboral. Cabe salientar que €
neste cendrio que os profissionais de enfermagem convivem diariamente, ou seja, lutam pela
vida e contra a morte, tomam para si a responsabilidade de salvar, curar ou mesmo aliviar a
dor, ja que a morte, na maioria das vezes, € vista como um fracasso, sendo, portanto, de dificil

aceitacdo (KESSLER; KRUG, 2012).

Outras fontes de sofrimento, também, foram citadas como a carga hordria pesada, a
falta de motivacdo da equipe, o relacionamento com profissionais de outras dreas, a
locomocdo desgastante até o hospital, a sobrecarga de trabalho, os pacientes abandonados

pela familia.

“... acesso dificultado pela grande demanda ...” (R1).

“«

do pode cuidar do paciente como ele precisa, falta de material, pessoal,

sobrecarga de trabalho...” (R13).

“Assistir um paciente que estd internado em um hospital e a familia ndo

visita esta pessoa” (R17).
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“«

. as vezes a falta de motivacdo de alguns profissionais ao longo das

atividades”’ (R26).

Em estudo semelhante, os residentes participantes vivenciaram situagdes de
sofrimento, ou seja, na tentativa de implantar novas agdes em seus locais de atuagdo,
atribuiram a tal fato, a falta de apoio e de motivagdo por parte de alguns profissionais dos

servicos de saide (FERNANDES et al, 2015).

Alguns residentes referenciaram a falta de valorizacdo e o ndo reconhecimento da

funcdo deles no setor como fonte de sofrimento, saber:

’

‘... residente visto como “académico” e “ mdo-de-obra barata’...’

(R37).

“Quando o setor ndo reconhece a fungdo do residente no setor... falta

de valorizacdo” (R38).

“ Ser tratado como mdo de obra barata, me sentindo muitas vezes

mero operacional...”. (R42).

e ndo compreendem nosso papel como residente de

enfermagem...” (R43).

A falta de valorizacdo e de reconhecimento origina um sentimento de desvalorizacao e
torna o sofrimento no trabalho mais intenso e penoso. De acordo com Garcia et al (2013),
reconhecer e valorizar o trabalho realizado constitui uma importante ferramenta para o
profissional, ndo importa de que forma este se manifeste, quer seja através de expressoes,

gestos ou até mesmo nos momentos de avaliacao formal.

4. CONSIDERACOES FINAIS

De um modo geral, os fatores geradores dos sentimentos de prazer e sofrimento sdo
considerados subjetivos, pois nem sempre o que € prazeroso para um individuo é prazeroso

para outro e o mesmo pode ser dito para o sofrimento.
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Deste modo, na visdo dos enfermeiros residentes, dentre as atividades laborais que
traduzem sentimentos de prazer destaca-se a assisténcia/cuidado ao paciente,
interacao/vinculo com o paciente e familia, interacdo com a equipe e troca de conhecimento,

reconhecimento e gratidao por seu trabalho pelo paciente.

Em contrapartida, os fatores considerados como fontes de sofrimento estdo
relacionados a sobrecarga e as condi¢des de trabalho, a morte do paciente, ao relacionamento

com profissionais de outras areas, a falta de valorizacao e reconhecimento do seu trabalho.

Portanto, espera-se que este estudo possa contribuir na busca de estratégias que
contemplem a discussdo dos problemas laborais apresentados e as experi€ncias vivenciadas
no ambiente de trabalho pelos enfermeiros residentes, em conjunto com as institui¢cdes de
saude e de ensino, com vistas a promo¢dao de um ambiente laboral harmonioso, salutar e,

consequentemente, produtivo.

Assinala-se, ainda, como um fator de limitacio do estudo a impossibilidade de
generalizacdes dos resultados, dado ao fato do objeto de estudo apreciar aspectos subjetivos,
ou seja, podendo ser influencidveis por situagcdes momentaneas e/ou individuais dos

participantes.
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