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RESUMO

A rotatividade da equipe de enfermagem na Unidade de Tratamento Intensivo traz a possibilidade de explorar os
problemas vivenciados no cotidiano do trabalho de modo que seja possivel tracar estratégias ao enfretamento das
situacBes adversas da equipe de enfermagem. O objetivo deste estudo é identificar os fatores relacionados a
rotatividade da equipe de enfermagem em unidades de terapia intensiva. Trata-se de um estudo descritivo,
transversal, com abordagem quantitativa que utilizou um questionario com perguntas fechadas, tipo escala de
Likert. O cenério deste estudo foram cinco unidades de terapia intensiva, sendo a amostra constituida por 34
enfermeiros. Os resultados mostram a pressdo do ambiente de trabalho e sobrecarga emocional como o principal
fator relacionado a rotatividade da equipe de enfermagem em unidade de terapia intensiva.
PALAVRAS-CHAVES: Equipe de enfermagem, Administracéo de recursos humanos em salde, Enfermagem.

ABSTRACT

A rotatividade da equipe de enfermagem na Unidade de Tratamento Intensivo traz a possibilidade de explorar os
problemas vivenciados no cotidiano do trabalho de modo que seja possivel tracar estratégias ao enfretamento das
situacBes adversas da equipe de enfermagem. O objetivo deste estudo é identificar os fatores relacionados a
rotatividade da equipe de enfermagem em unidades de terapia intensiva. Trata-se de um estudo descritivo,
transversal, com abordagem quantitativa que utilizou um questionario com perguntas fechadas, tipo escala de
Likert. O cenario deste estudo foram cinco unidades de terapia intensiva, sendo a amostra constituida por 34
enfermeiros. Os resultados mostram a pressao do ambiente de trabalho e sobrecarga emocional como o principal
fator relacionado a rotatividade da equipe de enfermagem em unidade de terapia intensiva.

KEYWORDS: Nursing staff, Directors of Human Resources in Health, Nursing.

RESUMEN

A rotatividade da equipe de enfermagem na Unidade de Tratamento Intensivo traz a possibilidade de explorar os
problemas vivenciados no cotidiano do trabalho de modo que seja possivel tracar estratégias ao enfretamento das
situacBes adversas da equipe de enfermagem. O objetivo deste estudo é identificar os fatores relacionados a
rotatividade da equipe de enfermagem em unidades de terapia intensiva. Trata-se de um estudo descritivo,
transversal, com abordagem quantitativa que utilizou um questionario com perguntas fechadas, tipo escala de
Likert. O cenério deste estudo foram cinco unidades de terapia intensiva, sendo a amostra constituida por 34
enfermeiros. Os resultados mostram a pressdo do ambiente de trabalho e sobrecarga emocional como o principal
fator relacionado a rotatividade da equipe de enfermagem em unidade de terapia intensiva.
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INTRODUCAO

O trabalho de enfermagem, inserido no mundo do trabalho em saude € caracterizado
por ter como objetivo o cuidado do ser humano. Nessa atividade, hd uma estreita ligacao entre
o trabalho e o trabalhador, com a vivéncia direta e ininterrupta no processo de dor e outros
sentimentos desencadeados pelo processo doenca. Além disso, os profissionais de
enfermagem experimentam jornadas laborais em turnos com excesso de trabalho, esforgo
fisico, acimulo de tarefas, ansiedade e controle supervisionado (GARCIA, 2011)

A enfermagem, nas suas diversas categorias, € a maior forca de trabalho de uma
instituicdo hospitalar. Este cenario com mudltiplas jornadas de trabalho e com pouco tempo
para o descanso, possibilita a vulnerabilidade e a realiza¢&o de eventos adversos relacionados
a rotatividade de pessoal. Conforme, estudos realizados em varios paises, a area da
enfermagem tem vivenciado algumas problematicas relativas a recursos humanos, entre elas:
déficit de pessoal que gera sobrecarga de trabalho (LUNARDI, et al, 2000).

A rotatividade entre trabalhadores é um movimento importante na dindmica do
mercado de trabalho em qualquer area profissional e no Brasil sdo poucos o0s estudos sobre a
rotatividade de profissionais da satde. Portanto define-se rotatividade de pessoal ou turnover
como o fluxo de entrada e saida, isto €, uma flutuacdo de pessoal entre uma organizacao e o
seu ambiente (NOMURA e GAIDZINSKI, 2005).

Outra definicdo relevante a respeito da rotatividade é que pode ser definida como um
movimento que se verifica no mercado de trabalho, caracterizado pelas entradas e saidas dos
individuos de uma determinada instituicdo que compreende esse mercado. Dessa forma, a
rotatividade na enfermagem pode interferir na qualidade da assisténcia prestada ao paciente
(ANSELMI, ANGERMI e GOME, 1997).

A rotatividade compreende a mensuracdo do nimero de trabalhadores que passa pelos
postos de trabalho de uma secdo, empresa, setor ou ramo, num determinado periodo de tempo.
Este tipo de movimento, portanto, pode ser medido através de procedimentos operativos. Os
resultados obtidos podem ser caracterizados de acordo com as repercussGes ao nivel da
eficiéncia e da produtividade do setor ou da empresa, sendo que esta avaliacdo determinara as
intervengdes a serem realizadas no sentido de controlar a rotatividade (IWAMOTO e
ANSELMI, 2006)

As taxas de rotatividade sdo avaliadas como ideal quando a organizagdo desenvolver
a capacidade de manter seu pessoal bem qualificado e substituir aqueles que apresentam
deficiéncia no desempenho. Assim, ndo ha um namero que defina esse indice ideal, que
dependeré da situacéo especifica de cada organizacdo. Apesar de ndo haver um numero ideal
para os indices de rotatividade atualmente, esse € um dos fatores de preocupacdo dos
profissionais da area de recursos humanos, pois 0 aumento das saidas e a necessidade de obter
novas admissdes mantendo a qualidade e o funcionamento do sistema é crescente
(IWAMOTO e ANSELMI, 2006).

Segundo 0s mesmo autores acima, internacionalmente a rotatividade da equipe de
enfermagem apresenta indices muito variados, sendo que antes da década de 90 tais indices
variavam de 4% a 200%. Apos os anos 90 estudos demonstravam taxas menores, variando
entre 4 a 27%. No pais, os primeiros estudos, na década de 70, em relacdo ao tema mostraram
indices de 7,75, sendo os principais motivos relatados pelos profissionais foram relacionados
as questdes financeiras, auséncia de vida social e mudancas de horarios. Sendo que, mais
recentemente uma pesquisa realizada em um hospital universitario de S&o Paulo, obteve
indices de rotatividade relativamente baixos.

Assim, este estudo justifica-se por buscar identificar possiveis fatores que podem
estar contribuindo para a ocorréncia da rotatividade da equipe de enfermagem e,
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posteriormente, servir como base para criacdo de alternativas para a diminuicdo deste
movimento nos hospitais, possibilitando a garantia de uma assisténcia segura e de qualidade.
Desta forma o objetivo deste estudo foi identificar os fatores relacionados a rotatividade de
saida da equipe de enfermagem em unidades de terapia intensiva.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, transversal, com uma abordagem quantitativa
realizado nas unidades de terapia intensiva (UTI) de cinco hospitais da cidade de Caxias do
Sul.

A amostra do estudo foi constituida por 34 enfermeiros, através da amostragem por
conveniéncia. Como critérios de inclusdo foram considerados: ser enfermeiro pertencente ao
quadro de pessoal fixo da unidade, aceitar participar do estudo, j& como critérios de exclusdo
foram considerados estar em afastamento do trabalho ou folga e atuar ha menos de trés meses
na unidade, enfermeiros folguistas e volantes.

O instrumento de pesquisa foi um questionario autopreenchido, elaborado pelos
préprios pesquisadores, validado por dois enfermeiros gestores de servicos de enfermagem.
Trata-se de uma escala do tipo Likert, que avaliou a concordancia com os itens da escala.

Os dados foram coletados apds a entrega do questionario e leitura do Termo de
Consentimento Livre Esclarecido, que esclarecia todas as informacgdes necessarias para a
amostra. Os dados quantitativos foram analisados mediante estatistica descritiva e
apresentados em forma de tabelas e graficos, em nimeros relativos e absolutos.

Conforme assegura a Resolucdo n° 196 de 10 de outubro de 1996, do Conselho
Nacional de Saude (BRASIL, 1996), a pesquisa processou-se apos a aprovacao do Comité de
Etica da Faculdade Fatima.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os participantes foram 34 enfermeiros, sendo 88% do sexo feminino e 12% do sexo
masculino, 44% possuiam idade entre 21 a 30 anos, 50% entre 31 a 40 anos e 6% de 41 a 50
anos. Em relacdo ao tempo de formacdo 56% possuiam mais de 5 anos de formacao, ja 38%
estdo formados entre 1 a 5 anos e 6% tem menos de um ano de formagéo.

Quanto ao tempo de atuacao na instituicdo cendrio de estudo, 9% apresentam menos
de um ano, 47% entre 1 a 5 anos; o restante 44% estdo na instituicdo had mais de 5 anos.
Somente 26% possuem mais de um vinculo empregaticio, sendo que 74% atuam somente em
uma instituicdo hospitalar.

A rotatividade de pessoal, também conhecida por turnover, esta relacionada com a
saida de funcionarios de uma organizacgdo. As razdes para o desligamento podem ser diversas;
os individuos podem solicitar a sua demissdo por descontentamento com alguma politica da
empresa, falta de motivacdo, ou busca de uma melhor colocagdo profissional (OLIVEIRA,
2008).
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Gréafico 1 — Fatores relacionados a rotatividade da equipe de enfermagem em unidades de
terapia intensiva. Caxias do Sul, 2012.

Observa-se que 82% concordam que o principal fator relacionado a rotatividade da
equipe de enfermagem, em unidades de terapia intensiva, é a pressdo do ambiente de trabalho
e sobrecarga emocional.

Na UTI a equipe de profissionais convive com muitos fatores desencadeadores de
estresse e de uma atmosfera emocionalmente comprometida, pois convivem com a
dificuldade de aceitacdo da morte, a escassez de recursos materiais e recursos humanos e a
tomada de decisGes conflitantes relacionadas com a selecéo dos pacientes que serdo atendidos.
Situacdes essas, que criam tensdo entre os profissionais e, em geral, influenciam,
negativamente, a assisténcia prestada aos pacientes (LEITE e CARVALO, 2005).

Portanto, a pressdo do ambiente de trabalho, a exaustdo emocional sdo respostas as
demandas de sobrecarga de trabalho, assim os enfermeiros devem buscar diferentes
estratégias para enfrentamento, pois essa exaustdo acaba refletindo no processo de
rotatividade nas unidades de terapias intensivas.

A auséncia de reconhecimento profissional (salario e beneficios) foi o segundo fator,
que de acordo com os enfermeiros, esta relacionado a rotatividade da equipe, atingindo 74%.
Neste sentido, a insatisfacdo em relacdo a importancia dada ao trabalho reflete sim no sistema
de rotatividade, pois os profissionais esperam que reconhecam a relevancia do seu cargo,
deseja ganhar mais ter mais prestigio, e mais seguranca (GUTIERREZ e CIAMPONE,
2006).

Por outro lado a UTI como sendo um local que possui uma rotina de incertezas,
instabilidade, imediatismo e variabilidade, para os profissionais de enfermagem, as condicdes
de trabalho podem ser insatisfatérias em decorréncia de inumeros fatores, como baixa
remuneracdo, diversidade e complexidade dos procedimentos técnicos (GUTIERREZ e
CIAMPONE, 2006).

Dessa forma, os incentivos (remuneracdo ou beneficios) para a equipe pode ser umas
das formas de diminuicdo dos indices de rotatividade, garantindo assim a prestacdo de uma
assisténcia de qualidade na instituig&o.

Em relagdo ao conflito no relacionamento com outros profissionais, 62% concordam
gue é um fator que se relaciona a rotatividade da equipe.

Na unidade de terapia intensiva, existe dificuldade dos profissionais atuarem com 0s
demais membros da equipe que adotam atitudes tecnicistas, por outro lado (LEITE e VILA,
2005). Assim € necessario haver um espaco de discussao da equipe para buscar um consenso
sobre 0 que fazer e sobre a melhor forma de conduzir um cuidado, bem como estimular um
dialogo construtivo na equipe a fim de prestar um melhor cuidado ao paciente.
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Com base nisso a discussdo de casos clinicos, em grupos interdisciplinares, favorece a
compreensdo dos limites do investimento terapéutico que s6 vem a acrescentar na relacdo da
equipe de multidisciplinar.

De acordo com os enfermeiros 59% concordam que o ambiente complexo e fechado
da UT]I contribui para a rotatividade da equipe de enfermagem.

A unidade de terapia intensiva € um dos ambientes mais criticos de uma instituicéo
hospitalar, local que tem se constituido fator de risco para os profissionais, embora local ideal
para o tratamento de pacientes graves recuperaveis. Essas unidades devido as caracteristicas
de ambientes fechados, com grande absorcéo tecnoldgica e do contado constante com a morte
sdo consideradas como sistema tipico de vida interna, comparadas com penitenciérias, que
configura condicdes propicias para a formacdo e manutencdo de padrdes culturais especificos
(FERRAREZE; FERREIRA; CARVALHO, 2006).

Dessa forma, por ser um local frio e complexo, com uma rotina quase inflexivel e o
contato constante com pacientes criticos e com o risco de vida, este exige que a equipe
multidisciplinar esteja bem preparada tanto emocionalmente quanto tecnicamente. Assim, a
realizacdo de grupos de apoio, com intervencdes da psicologia hospitalar, possam ser uma das
valvulas de escape para a equipe que atua neste ambiente.

Quanto ao contato direto com a morte ou morrer 56% da amostra concorda que é um
dos motivos de rotatividade. Estudos mostram que por estar constantemente em contato com a
angustia de cuidar de pacientes em processo de morrer, existe uma polarizagdo entre o prazer
do trabalho da assisténcia a satde e o sofrimento do paciente e seus familiares (GUTIERRES
e CIAMPONE, 2006).

O trabalho da equipe de enfermagem da UTI ndo é facil de ser articulado devido a
grande necessidade de demonstrar um atendimento humanizado versus a necessidade de uma
estrutura emocional bem preparada, pois lida-se com situacdes de extremos momentos de dor,
ou seja, durante a assisténcia ao paciente em processo de morrer, o profissional de
enfermagem sofre, pois sente-se impotente e inconformado com a presenca da morte, e
também despreparado, emocional e psicologicamente .

Ja 53% concordam que as frequentes situacdes de emergéncia, sdo responsaveis pela
rotatividade da equipe de enfermagem. Isso ocorre em virtude da constante expectativa das
situacBes de emergéncia, da alta complexidade tecnolégica e da concentracdo de pacientes
graves, exigindo uma assisténcia permanente (LEITE e VILA, 2005).

Assim, por ser um setor onde a dindmica de atendimento é imediata, associada muitas
das vezes, ao despreparo dos profissionais, as unidades de terapia intensiva acabem por ser
um alvo de maiores indices de rotatividade. A realidade vivenciada no setor faz com que a
dindmica de trabalho se torne um dos principais motivos de estresse e consequentemente
escassez de profissionais.

Em relagéo ao estilo de lideranca do superior, 50% concordam ser um fator que
contribui para a rotatividade. Entende-se que a lideranca deve ser compreendida por
percepcdes de outras pessoas e, ndo apenas, pela propria visdo do individuo. Portanto,
determinar o indice de lideranca, diante das tarefas especificas na UTI relacionadas ao
processo de rotatividade, deve-se considerar a percep¢do do liderado sobre o estilo de
lideranca dos enfermeiros bem como a percepcao do lider (FERREIRA, 2011).

As diversas concepgdes entre lideres e liderados é que potencializa a complexidade da
pratica nas UTIs, bem como algumas atividades assistenciais, onde se percebe a
desarticulagdo entre o que técnicos e auxiliares de enfermagem executam, e 0 que 0
enfermeiro se refere, ou seja, as vezes, 0 enfermeiro mostra ndo conhecer as reais tarefas de
sua equipe.

Apenas 35% concordam que auséncia de recursos para a realizacdo de uma assisténcia
segura possa ser fator de rotatividade. A assisténcia prestada a pacientes em UTI é polémica,
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se de um lado requer intervenc@es rapidas, de outro ndo se tem divida, de que sdo espacos
mobilizadores de emocgOes que frequentemente se expressam de forma muito intensa
(GUERRER e BIACHI, 2008). Acredita-se, portanto, que a assisténcia na UTI esteja mais
envolvida com o processo de salde, que com a auséncia de recursos.

Diante disso, a importancia da procura pela capacitacdo profissional e o
aprimoramento da capacidade dos profissionais é condi¢do de garantia de sobrevivéncia das
organizacOes. Na pratica da enfermagem, a qualidade da assisténcia prestada ao usuario
decorre do desempenho de quem a executa promover ac¢des ao desenvolvimento profissional
da equipe aos objetivos da instituicdo, utilizando métodos que direcionem o desempenho, ao
alcance de melhores resultados de uma assisténcia segura.

Somente 35% dos enfermeiros concordam que, a utilizacdo de grande diversidade de
aparato tecnoldgico diz ser condicdo de rotatividade. A qualidade na prestacdo de servigos a
salde € complexa e dificil de garantir, mas, ao se deparar com o seu limite no cuidar do outro,
pesquisas mostram que alguns profissionais iludem-se com grande aparato e avanco
tecnoldgico e, com isso perdem o0 senso critico, 0 que resulta em um prolongamento do
sofrimento do paciente, dos seus familiares e até do seu préprio (GUTIERREZ e
CIMAPONE, 2006). Acredita-se que a sua frustracdo seja maior devido ao alto nivel de
expectativa decorrente da sua onipoténcia frente as tecnologias.

Na prética da enfermagem observa-se que as tecnologias sdo consideradas ferramentas
essenciais para a prestagdo do cuidado, uma vez que na UTI a assisténcia de enfermagem
exige um conhecimento das diversas tecnologias a serem utilizadas para garantirem qualidade
e seguranca ao paciente.

CONCLUSAO

Os resultados evidenciam que os principais fatores relacionados diretamente com a
rotatividade da equipe de enfermagem em unidade de terapia intensiva, por ordem de
importancia, na opinido dos enfermeiros sdo: a pressdo no ambiente de trabalho e sobrecarga
de trabalho, a auséncia de reconhecimento profissional através de salarios e beneficios, o
conflito no relacionamento com outros profissionais, ambiente complexo e fechado, o contato
direto com a morte e o morrer, frequentes situacdes de emergéncia, o estilo de lideranca do
superior imediato, grande quantidade de aparato tecnolégico e por uUltimo a auséncia de
recursos para prestacdo de uma assisténcia segura.

Das consideracdes feitas até aqui, vale ressaltar a importancia da andlise de tais
fatores, para a busca de alternativas de reducdo da rotatividade e assim, melhores resultados
assistenciais da instituicdo.

A abordagem realizada no presente estudo é vasta prestando-se como objeto de futuras
investigacOes pelas hipoteses que estdo expressas nos resultados. Desta maneira, espera-se
contribuir com os servicos de saude quanto a busca de solucGes para esta problematica.

Do mesmo modo, permitir aos pesquisadores conscientes acerca da importancia da
atencdo no gerenciamento das questdes relacionadas aos indices de rotatividade nas
organizacOes hospitalares para que proponham estratégias de enfrentamento adaptativas a
situacao.
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