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RESUMO

O perfil cronobiolégico corresponde aos diferentes ciclos de vigilia-sono, um
componente enddégeno do reldgio circadiano que pode desempenhar importante
funcdo na capacidade de um trabalhador para se ajustar ao trabalho em turnos,
podendo ser classificados considerando o cronétipo e as diferencas individuais de
cada trabalhador, a saber: matutino, vespertino e indiferente. E a capacidade para o
trabalho é a base do bem-estar para o ser humano e esté relacionada a capacidade
gque o individuo tem para executar suas atividades laborais em funcdo das
exigéncias ocupacionais, de seu estado de saude e de suas condi¢cBes fisicas e
mentais, podendo ser influenciada por diversos fatores. Essa dissertacao teve por
objetivos: 1) Analisar as evidéncias cientificas disponiveis na literatura que abordam
o perfil cronobiolégico de profissionais de enfermagem; 2) Identificar o perfil
cronobiolégico de enfermeiros de unidades criticas nos diferentes turnos; 3)
Mensurar o indice de capacidade para o trabalho de enfermeiros nos diferentes
turnos de um hospital universitario publico com atendimento a pacientes com
suspeita e confirmados com COVID-19. O estudo 1) Trata-se de um estudo de
revisdo integrativa. A coleta de dados foi realizada no més de fevereiro de 2020, a
qual utilizou as seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude, Pub Med e Web of Science. Foram utilizados os descritores
controlados e os termos ndo controlados: Profissionais de Enfermagem; Enfermeiras
e Enfermeiros; Enfermagem do Trabalho; Enfermeiros; Fenédmenos Cronobiolégicos;
Ritmo Circadiano; Relégios Biolégicos; Disciplina de Cronobiologia; Transtornos
Cronobiolégicos; Nurse; Nursing Chronobiology Phenomena, Circadian Rhythm,
Biological clocks, Chronobiology Discipline e Chronobiology Disorders. O estudo 2)
transversal, realizado em hospital universitario publico, localizado no Sul do Brasil. A
coleta dos dados foi realizada com enfermeiros lotados no Pronto Socorro e Unidade
de Terapia Intensiva Adulto, totalizando 55 profissionais. Os dados foram coletados
no més de agosto a outubro de 2020, por meio de questionarios autoaplicaveis. Para
a caracterizacdo laboral e sociodemografica foi utilizado um formulério visando a
extracdo dos dados necessarios: género, idade, escolaridade, situacdo conjugal e
dados laborais e a relacédo do funcionario com seu lazer, sono, atividade fisica e de
saude doenca. Para avaliar o perfil cronobiologico foi utilizado o Questionario
Cronobiolégico de Hornee e Osteberg. Os resultados foram analisados por
estatistica descritiva. E o estudo 3) — trata-se de um transversal. A populagéo
participante do estudo foi constituida por enfermeiros atuantes no Pronto Socorro
(61,8%) e Unidade de Terapia Intensiva Adulto (38,2%). Foi realizado em um
hospital publico de alta complexidade, sendo referéncia para a COVID-19. A coleta
dos dados ocorreu entre o periodo de agosto a outubro de 2020, por meio de dois
instrumentos auto-preenchivel e de auto-avaliacdo. O primeiro instrumento constitui-
se no questionario sociodemogréfico, laboral e ocupacional e o segundo no indice
de Capacidade para o Trabalho. Os resultados obtidos foram analisados por
estatistica descritiva com base na analise de interpretacdo dada pelo préprio
participante no questionario de indice de capacidade para o trabalho. Conclui-se



com este estudo que o perfil cronobiolégico que mais se destacou foi do tipo
intermediario, demonstrando que os profissionais enfermeiros possuem grande
capacidade de adaptacdo aos diferentes turnos e duplos vinculos de trabalho.
Apesar dos enfermeiros se enquadraram majoritariamente com uma boa capacidade
para o trabalho, mesmo diante de um processo de trabalho intenso e estressante e
tempos de pandemia, observou que esta categoria se encontra doente e
necessitando de medidas de politicas publicas como valorizacdo e direitos
trabalhistas. Almeja-se com os resultados deste estudo fornecer informacbes e
sensibilizar os trabalhadores e o0s gestores hospitalares da necessidade de
implantacdo de estratégias de promocgdo, tendo em vista que a melhoria das
condicBes de trabalho repercute diretamente na produtividade laboral e na qualidade
da assisténciaprestada, como no indice de capacidade para o trabalho.

Palavras-chave:enfermagem do trabalho. fendmenos cronobiolégicos. ritmo
circadiano. satisfacao; trabalho; Covid-19.
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ABSTRACT

The chronobiological profile corresponds to the different sleep-wake cycles, an
endogenous component of the circadian clock that can play an important role in a
worker's ability to adjust to shift work, and can be classified considering the
chronotype and individual differences of each worker, namely: morning, afternoon
and indifferent. And the ability to work is the basis of well-being for human beings
and is related to the individual's ability to perform their work activities depending on
occupational requirements, their state of health and their physical and mental
conditions, it can be influenced by several factors. This dissertation aimed to: 1)
Analyze the scientific evidence available in the literature that address the
chronobiological profile of nursing professionals; 2) Identify the chronobiological
profile of nurses from critical units in different shifts; 3) To measure the work ability
index of nurses in different shifts at a public university hospital serving patients with
suspected and confirmed covid 19. Study 1) this is an integrative review study. Data
collection was carried out in february 2020, using the following databases: latin
american and caribbean literature in health sciences, pub med and web of science.
Controlled descriptors and uncontrolled terms were used: nursing professionals;
nurses and nurses; nursing work; nurses; chronobiological phenomena; circadian
rhythm; biological clocks; discipline of chronobiology; chronobiological disorders;
nurse; nursing chronobiology phenomena, circadian rhythm, biological clocks,
chronobiology discipline and chronobiology disorders. 2) cross-sectional study,
carried out in a public university hospital, located in southern brazil. Data collection
was performed with nurses working in the emergency room and adult intensive care
unit, totaling 55 professionals. Data were collected from august to october 2020,
using self-administered questionnaires. For the labor and sociodemographic
characterization, a form was used to extract the necessary data: gender, age,
education, marital status and labor data and the employee's relationship with leisure,
sleep, physical activity and health-disease. To assess the chronobiological profile,
the hornee and osteberg chronobiological questionnaire was used. The results were
analyzed using descriptive statistics. And study 3) — it is a cross-sectional study. The
population participating in the study consisted of nurses working in the emergency
room (61.8%) and the adult intensive care unit (38.2%). It was carried out in a public
hospital of high complexity, being a reference for covid-19. Data collection took place
from august to october 2020, using two self-completed and self-assessment
instruments. The first instrument is the sociodemographic, labor and occupational
guestionnaire and the second is the work ability index. The results obtained were
analyzed using descriptive statistics based on the analysis of interpretation given by
the participant in the work ability index questionnaire. The conclusion of this study is
that the chronobiological profile that stood out the most was the intermediate type,
demonstrating that professional nurses have a great capacity to adapt to different
shifts and double employment relationships. Although the nurses mostly fit in with
good work ability, even in the face of an intense and stressful work process and
pandemic times, it was observed that this category is sick and in need of public policy



measures such as valuation and labor rights. The aim of the results of this study is to
provide information and sensitize hospital workers and managers of the need to
implement promotion strategies, bearing in mind that the improvement of working
conditions directly affects labor productivity and the quality of care provided, as in
work ability index

Keywords: occupational nursing; chronobiological phenomena; circadian rhythm;
satisfaction; job; Covid-19.
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1. INTRODUCAO

O perfil cronobiologico corresponde aos diferentes ciclos de vigilia-sono, um
componente enddégeno do reldgio circadiano que pode desempenhar importante
fungéo na capacidade de um trabalhador para se ajustar ao trabalho em turnos. Séo
tendéncias individuais para a escolha do momento de realizar atividades durante um
periodo, com o melhor estado de alerta (SILVA; CARVALHO; CARDIM, 2017).

A classificagdo dos cronoétipos considera as diferengas individuais de cada
trabalhador, a saber: matutino — sdo aqueles que preferem dormir e acordar cedo,
com bom nivel de alerta e desempenho fisico/mental para as atividades laborais
pela manhd; vespertino — aqueles que preferem dormir e acordar tarde e tem bom
desempenho para atividades laborais pela tarde e inicio da noite; e indiferente —
individuos que tem maior flexibilidade, escolhendo horéarios intermediarios de acordo
com as necessidades de sua rotina (SILVA; CARVALHO; CARDIM A, 2017).

Destaca-se que o perfil indiferente é constituido pela maior parte da
populacdo, pois somos seres capazes de ser adaptar aos turnos. No entanto,
observa-se uma maior dificuldade de adaptacdo com os trabalhadores do periodo
noturno, pois biologicamente somos programados para desenvolver atividades
mentais e de esfor¢co no periodo da manha e descansar a noite. Essas alteracdes
podem impactar na qualidade de vida dos trabalhadores (SOUZA et al., 2012;
SILVA; CARVALHO; CARDIM A, 2017).

A competitividade no mercado de trabalho faz com que os trabalhadores se
sintam muitas vezes instigados a produzirem cada vez mais, realizando mais horas
extras e turnos excessivos, independente do seu perfil cronobiolégico,
permanecendo assim maior tempo em seu local de trabalho, independentemente da
condicdo mental e fisica em que se encontra (PAULO; COSTA; ANDRADE, 2018).

A partir dessa compreensao, Silva et al. (2017) referem que a inadequagéo do
trabalhador de enfermagem em relacéo ao perfil cronobioldgico e o turno de trabalho
pode resultar em dissociacdo entre o0s ritmos biolégicos, comprometer o
desempenho profissional com a reducdo do nivel de alerta, de vigilancia, de
produtividade e influenciar no indice de capacidade para o trabalho além de
repercutir nas relagcdes sociais e familiares. Tais aspectos reforcam a possibilidade
de implicacbes negativas na saude do trabalhador e na assisténcia de enfermagem

a curto e longo prazo, como na sua capacidade para o trabalho (ROGRIGUES et al.,
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2019).

Salienta-se que a realizacdo de atividades em periodo divergente ao
crondétipo pode implicar em dificuldades de adaptacdo para o organismo. Estudo
realizado com trabalhadores da equipe de enfermagem de um hospital universitario
do Sul do Brasil constatou que 70,58% estavam alocados de forma discordante com
relacdo ao cronétipo e turno de trabalho. Os autores recomendam que a
concordancia do crondtipo com o turno de trabalho € fator impactante nos servi¢cos
de saulde, pois pode contribuir para o bem-estar do profissional, satisfacdo
profissional e qualidade do cuidado em saude, bem como na capacidade laboral
deste trabalhador (SOUZA et al., 2012).

De acordo com estudo realizado por Arreal e Lopez (2014) foi observado que
os profissionais que atuam em turnos relataram uma serie de perturbacdes e
alteracdes endogenas, sendo elas os disturbios do ritmo biolégico, as dificuldades
para conciliar o trabalho com a vida pessoal, ma postura e sobrecarga musculo
esquelética, exacerbacéo de sintomas pré-existentes e doencas mentais.

Pressupde-se que a inadequacdo dos cronétipo com o turno de trabalho
exple os trabalhadores a um comportamento de risco para a sua saude e bem-
estar, que poderéao interferir no seu desempenho laboral, podendo ser danoso, para
a propria saude do trabalhador de enfermagem (VASCONCELLOS et al., 2020).

Campos e Martino (2014) identificaram que a maioria dos trabalhadores de
enfermagem estavam adequados ao turno de trabalho e cronétipo, e que isso
repercutia positivamente na capacidade para o trabalho a curto, médio e longo
prazo. Deve-se considerar que a exposicao do individuo a situacfes desconfortaveis
e ambientes perigosos potencializa a ocorréncia de acidentes de trabalho e o
desenvolvimento de doencas, sendo que a alocacdo de um trabalhador em turno
divergente ao seu cronétipo pode sugerir alteracdes na saude e interferir na sua
capacidade para o trabalho.

A capacidade para o trabalho é a base do bem-estar para o ser humano e
esta relacionada a capacidade que o individuo tem para executar suas atividades
laborais em funcdo das exigéncias ocupacionais, de seu estado de saude e de suas
condicoes fisicas e mentais (AZEVEDO et al., 2017).

Diversos fatores, tais como: caracteristicas sociodemograficas, estilo de vida,
trabalho em turnos, exigéncias e cargas laborais afetam a capacidade para o

trabalho, tornando-a insatisfatéria ao longo da vida. Dentre estas condi¢fes, a saude
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pode ser considerada um dos principais determinantes desta (in)capacidade
(PETERSEN; MARZIALE, 2017).

Estudo transversal realizado por Metzner e Fischer (2001) sobre a fadiga e
capacidade para o trabalho, realizado com trabalhadores de turnos diurnos e
noturnos de uma indudstria, obtiveram resultados que indicaram que nem sempre 0
trabalho noturno é um fator prejudicial a saude e que as variaveis como o turno de
trabalho e o estilo de vida s&o relevantes para explicar a percepcédo de capacidade
para o trabalho. Assim, concorda-se com 0 pressuposto de que a manutencdo da
capacidade para o trabalho envolve condi¢cdes de saude e de trabalho adequadas,
tanto no que diz respeito as relacdes interpessoais como ambientais o que resulta
em uma melhor qualidade de vida dentro e fora do trabalho, bem como em uma
maior produtividade (MAGNAGO, 2015).

O enfermeiro, que € o gerente do cuidado, pode ter sua capacidade para o
trabalho influenciada por demandas laborais que ultrapassam o cuidado direto,
especialmente aquelas de ordem da organizacdo e gestdo do trabalho que recaem
sob sua responsabilidade e, ndo raras vezes, geram elevado estresse e até mesmo
insatisfacdo com o trabalho (OLIVEIRA et al., 2019).

Somado ao exposto, o perfil cronobiolégico de enfermeiros pode ser
influenciado por diversos fatores bioldégicos e sociais, 0 que revela como uma
transversalidade em relacdo a capacidade para o trabalho de enfermeiros. Neste
sentido, a capacidade para o trabalho ja foi associada a resiliéncia entre
trabalhadores de enfermagem no estado de Sao Paulo, no Brasil, o que reforca os
meios adaptativos que estes profissionais detém (SILVA et al., 2019).

Uma revisdo de literatura recente cujo objetivo consistiu em analisar os
artigos que utilizaram o indice de Capacidade para o Trabalho (ICT) a fim de se
identificarem os principais fatores que se relacionam com a capacidade para o
trabalho dos profissionais de Enfermagem, apontou, a analise de 12 estudos, que a
sobrecarga mental, as doencas osteomusculares e a carga horéaria de trabalho séao
os principais fatores que interferem na capacidade para o trabalho e sua perda,
sendo determinantes para a ocorréncia de doencas ocupacionais (RODRIGUES et
al., 2019).

Sabe-se que a carga horaria de trabalho ndo é definida exclusivamente pelo
turno de lotacdo do trabalhador de enfermagem, pois também se corresponde a

somatoria da sua jornada de trabalho semanal. Contudo, atuando num turno de sua
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preferéncia, o trabalhador de enfermagem tende a interferir na sua percepc¢ao sobre
capacidade para o trabalho, ainda que essa (co)rrelacdo seja um elemento que
carece maior aprofundamento cientifico (OLIVEIRA et al., 2019).

Apesar de as teméticas capacidade para o trabalho e perfil cronobiologico
delineadas como problema deste estudo serem elementos de relativamente
frequentes na investigacdo cientifica, € prudente apontar o contexto sem
precedentes de pandemia por COVID-19 que o Brasil e o mundo enfrenta, o que
repercute na saude dos trabalhadores de saude e também da enfermagem que séo
a linha de frente no combate a pandemia. Neste escopo, as condi¢des de trabalho e
as medidas protetivas a saude do trabalhador de enfermagem tém sido enfatizadas
como problemas que dificultam, ou, até mesmo, inviabilizam a eficiéncia ao
enfrentamento a COVID-19 (MIRANDA et al., 2020; NISHIYAMA et al., 2020).

Na vigéncia da pandemia, algumas estratégias gerenciais com repercussao
direta a saude dos trabalhadores de enfermagem e sua qualidade de vida foram
evidenciadas, tais como: altissima elevacédo de horas extras, tanto pela necessidade
de pessoal adicional pelo aumento da demanda de trabalho (por exemplo, aumento
de leitos), como pela elevacdo do absenteismo; realocacdes ndo planejadas
(especialmente ilustrada por trabalhadores direcionados a setores criticos, pelo
déficit de pessoal especializado); cancelamento de férias, entre outras (MIRANDA et
al., 2020; NISHIYAMA et al., 2020).Toda essa dura realidade pode impactar na vida
dos trabalhadores seja no ambiente laboral como fora dele, e isso pode incluir
mudancas no perfil cronobiolégico e na percepcdo que o profissional tem sob sua
capacidade para o trabalho.

Mesmo sob condicbes de trabalho frequentemente precarizadas e a
sobrecarga laboral que parece ser um aspecto generalizavel da enfermagem, ao
menos brasileira, essa categoria profissional atua na pandemia no sentido de
garantir o cuidado humanizado e seguro aqueles acometidos pela COVID-19
(LUDIWIG et al., 2021).

Considerando os aspectos acima mencionados, selecionou-se esse tema
para enfatizar a importancia da analise do perfil cronobiolégico e do indice de
capacidade para o trabalho em enfermeiros, tendo em vista a especificidade e
importancia desta profissdo, principalmente na época de pandemia mundial que se
vivencia.

Acredita-se que o0 tema proposto para estudo podera contribuir para a
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promocdo do bem-estar do trabalhador no seu local de trabalho e para a
sensibilizacdo junto dos trabalhadores e gestores hospitalares acerca da
problemética do trabalho por turnos, auxiliando na implantacdo de estratégias de
promocdo de saude, nomeadamente, a sua influéncia na salude e na capacidade
para o trabalho e para a necessidade de implantacdo de estratégias tendo em vista
a melhoria das condi¢des de trabalho dos enfermeiros e da qualidade dos cuidados

prestados.
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2 [ESTUDO 1 - PERFIL CRONOBIOLOGICO DE PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM: REVISAO INTEGRATIVA

RESUMO

Introducgéo: Os profissionais de enfermagem trabalham em uma jornada com ciclos
ininterruptos e turnos variados, a fim de garantir a continuidade do cuidado e a
promocao da assisténcia integral aos pacientes. O turno do trabalho em periodo que
nao corresponde ao perfil cronobioldgico, pode afetar a capacidade do trabalhador
em desenvolver suas atividades. Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas
disponiveis na literatura que abordam o perfil cronobiol6gico de profissionais de
enfermagem. Método: Trata-se de um estudo de revisdo integrativa. A coleta de
dados foi realizada no més de fevereiro de 2020,a qual utilizou as seguintes bases
de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude, Pub Med
e Web of Science. Foram utilizados os descritores controlados e 0s termos nao
controlados:Profissionais de Enfermagem; Enfermeiras e Enfermeiros; Enfermagem
do Trabalho; Enfermeiros; Fendmenos Cronobioldgicos; Ritmo Circadiano; Relogios
Biologicos; Disciplina de Cronobiologia; Transtornos Cronobioldgicos; Nurse;
Nursing Chronobiology Phenomena, Circadian Rhythm, Biological clocks,
Chronobiology Discipline e Chronobiology Disorders. Resultados: Foram analisados
12 estudos. Desses (75%) referia-se a publicacBes internacionais sendo: um em
Portugal, um na Alemanha, um na Holanda, um na China, um no Canada, um em
Taiwan e trés nos Estados Unidos. Predominou a publicacdo no idioma inglés. No
idioma portugués foram selecionados trés artigos, todos desenvolvidos no Brasil. O
periodo de publicacdo ficou compreendido entre os anos de 2004 a 2018, com um
artigo em cada ano. O cronétipo indiferente foi 0 mais presente entre os profissionais
de enfermagem. Problemas de salde e comportamentais estdo associados as
mudancas nos padrées do ciclo vigilia-sono, tais como mudancas no padrdo de
sono, ansiedade, alteragcdo dos metabolitos biolégicos, alteracdo na secrecao de
melatonina, sindrome de Burnout, habitos ndo saudaveis como fumar, aumento do
consumo de bebidas alcodlicas, consumir produtos processados e alto consumo de
cafeina. Em relacdo ao nivel de evidéncia, foram encontrados oito estudos 3B — trés
estudos 2C, um estudo com nivel 4. Conclusédo: Os estudos apontaram que ocorreu
a associacdo do perfil cronobiolégico com o sono e problemas encontrados entre a
dissociacdo do perfil cronobiolégico com seu turno de trabalho, evidenciando a
importancia de apurar o perfil cronobiol6gico do trabalhador.

Palavras-chave:Enfermagem do Trabalho. Fendmenos Cronobioldgicos. Ritmo
Circadiano. Relogios Biolégicos. Disciplina de Cronobiologia.
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2.1 INTRODUGAO

Desde a antiguidade, o ser humano ja organizava seus afazeres diarios em
ciclos, que obedeciam ao sol, a lua e aos movimentos das estrelas
(VASCONCELLOS et al.,, 2020). A partir do século XVIII, a Revolucdo Industrial
trouxe o surgimento de inumeras fabricas e industrias o que favoreceu a mudanca
desse ciclo laboral para turnos mais intensos agora influenciados pelo relégio que
passaram a buscar a maximizagéo da producéo e dos lucros (SEABRA et al., 2020).

Percebe-se que na atualidade, o homem trabalha independentemente do ciclo
circadiano, ou seja, as atividades laborais podem ocorrer de dia ou de noite,
influenciadas pela demanda e caracteristicas do trabalho envolvido (JESUS et al.,
2016).

Na enfermagem, essa realidade é adaptada a atencdo integral ao paciente,
de forma que os profissionais de enfermagem trabalham em uma jornada de ciclos
ininterruptos de turnos variados, a fim de garantir a continuidade do cuidado. Esses
turnos apresentam programagoes semelhantes nas diferentes instituigoes, divididos
entre os periodos matutino, vespertino, noturno (SEABRA et al., 2020).

O ser humano é composto por inUmeros fatores bioquimicos, fisioldgicos e
comportamentais 0s quais mantém ritmicidade entre si, e funciona diferentemente
engquanto eles dormem e enquanto estdo acordados.Estes acontecimentos ocorrem
em um ciclo de 24 horas, evento este denominado de ciclo vigilia-sono,gerando um
ciclo biolégico caracteristico ou também denominado ciclo circadiano. Desta
maneira, o trabalho organizado em turnos pode modificar varias funcdes orgéanicas
dos individuos ao longo dos anos (VASCONCELLOS et al., 2020).

Para conhecer melhor o perfil cronobiol6gico de cada membro da equipe de
enfermagem pode-se aplicar alguns instrumentos, essas ferramentas contribuem
para alocar os trabalhadores em um turno no qual mais se adapte com as suas
necessidades biolégicas (SEABRA et al., 2020).

Os individuos podem ser classificados de acordo com seu perfil
cronobioldgico em: matutinos — que sdo aqueles que preferem dormir e acordar
cedo, com bom nivel de alerta e desempenho fisico/mental para as atividades
laborais pela manhd; vespertinos— sdo aqueles que preferem dormir e acordar tarde
e tem bom desempenho para atividades laborais pela tarde e inicio da noite; e
indiferentes- individuos que tem maior flexibilidade, escolhendo horarios

intermediarios de acordo com as necessidades de sua rotina (JESUS et al., 2016).
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E possivel direcionar os trabalhadores em um turno em que mais se adapte
com as suas necessidades cronobiologicas, pois, a alocacdo de trabalhadores em
turnos diferentes daquele que corresponde ao seu ciclo circadiano pode gerar
consequéncias sérias tanto no ambito profissional quanto afetivo, a exemplos de
desgastes, cansaco, perturbacdes nas relacbes interpessoais no trabalho e na
familia, insatisfacio com o trabalho, frustracbes, doencas, entre outros
(VASCONCELLOS et al., 2020).

Em contrapartida, nota-se que os profissionais de enfermagem aceitam turnos
diferentes daquele que correspondem ao seu perfil biolégico para atender a
demandas pessoais maiores, como desenvolver diferentes atividades no restante do
dia, tarefas domésticas, maternais entre outras. Além de que, muitas vezes estes
trabalhadores desconhecem o seu préprio perfil cronobiol6gico ou até mesmo como
forma de se adaptarem as vagas disponiveis no mercado de trabalho (JESUS et al.,
2016).

Este estudo se torna relevante, pois contribui para a reflexdo dos gestores de
enfermagem quanto ao melhor horario em que o trabalhador esteja habil para o
desenvolvimento de suas atividades laborais e pensando na saude do seu
colaborador, tendo em vista suas demandas bioldgicas.

Portanto, tem-se por objetivo analisar as evidéncias cientificas disponiveis na

literatura que abordam o perfil cronobiol6gico dos profissionais de enfermagem.

2.2 MATERIAL E METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa pautada em seis etapas: definicdo do
tema e elaboracdo da questdo norteadora; busca na literatura dos estudos e
delimitacdo para inclusdo e exclusdo dos estudos encontrados; extracdo de dados;
avaliacdo dos artigos; interpretacdo dos resultados e apresentacdo da revisao
integrativa (FREITAS et al., 2016)

A formulacdo da pergunta de pesquisa foi realizada a partir da estratégia
PCC, com trés componentes: Populacédo (profissionais de enfermagem); Conceito
(perfil cronobioldgico); Contexto (saude do trabalhador), resultando na seguinte
questdo norteadora: “Quais as evidéncias cientificas disponiveis na literatura sobre o

perfil cronobioldgico dos profissionais de enfermagem”?
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Foram definidos como critérios de inclusédo: artigos primarios originais que
abordassem o tema proposto, publicados em texto completo, disponiveis na integra
independentemente do idioma e que tenham como populacédo profissionais de
enfermagem. No caso de estudos duplicados, neste caso foram mantidos os artigos
publicados na base de dados que apresentava maior numero de publicacfes. Para
este estudo ndo foi estabelecido limite temporal para a data de publicacdo dos
artigos.

Com o intuito de seguir os critérios estabelecidos na revisdo integrativa e
evitar os provaveis erros sistematicos, a pesquisa foi realizada por duas revisoras,
de forma independente, capacitadas para o procedimento e uma terceira avaliadora
foi consultada para sanar as adversidades e garantir fidedignidade dos resultados e
rigor metodoldgico na sele¢éo dos artigos.

A coleta de dados priméarios foi realizada no més de fevereiro de 2020, sendo
utilizadas as seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (LILACS), Medline (via PubMed) e Web of Science.

A estratégia de busca na base de dados da LILACS compreendeu o0s
seguintes Descritores em Ciéncia da Saude (DeCS) da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS): Profissionais de Enfermagem; Enfermeiras e enfermeiros; Enfermagem do
trabalho, e os seguintes termos nao controlados: Fendmenos cronobioldgicos; Ritmo
circadiano; Relogios Biologicos; Disciplina de Cronobiologia; Transtornos
Cronobioldgicos.

Para realizacdo da busca na base de dados Medline (via PubMed) e Web of
Science foi elencado descritores controlados do Medical Subject Headings (MeSH),
sendo eles: Nurse; Nursing; e descritores nao controlados: Chronobiology
Phenomena; Circadian Rhythm; Biological clocks; Chronobiology Discipline;
ChronobiologyDisorders

Para sistematizar a amostra, foram utilizados os operadores booleanos “AND”
e “OR”. A sintaxe utilizada na busca das bases de dados pode ser observada no
quadro 1.
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Quadro 1- Estratégia de busca de acordo com os termos controlados e nao

controlados e base de dados. Fevereiro, 2020.

BASE DE .
DADOS Termos controlados e ndo controlados
LILACS (Profissionais de Enfermagem) OR (Enfermeiras e enfermeiros)

OR (Enfermeiros) OR (Enfermagem do trabalho) [Palavras] and
(fendmenos cronobioldgicos) OR (ritmo circadiano) OR (Reldgios
Biolégicos) OR (Disciplina de Cronobiologia) OR (Transtornos
Cronobiolégicos) [Palavras]

Medline (((Nurse[MeSH Terms]) OR Nursing [MeSH Terms])) AND

(via (((((Chronobiology Phenomena [MeSH Terms]) OR Circadian

PubMed) Rhythm[MeSH Terms]) OR Biological clocks [MeSH Terms]) OR
Chronobiology Discipline[MeSH Terms]) OR Chronobiology
Disorders[MeSH Terms])

Web of TOPICO:(Nurses) OR TOPICO:(Nursing)

Science TOPICO: (Choronobiology Phenomena) OR TOPICO: (Circadian
Rhythm) OR TOPICO: (Biological clocks) OR TOPICO:
(Chronobiology Discipline) OR TOPICO: (Chronobiology
Disorders)

ApOs a realizacdo do cruzamento dos descritores controlados e néo
controlados foram encontrados 1.290. Apds leitura de titulo e resumo, foram
selecionados 113 para leitura na integra. Destes 101 foram excluidos, pois ndo
atendiam aos critérios de inclusdo, gerando uma amostra final de 12 artigos
selecionados para esta revisao.

Para a obtencdo das informacdes relevantes para este estudo, elaborou-
se um instrumento contendo as seguintes informacfes: base de dados, titulo,
autores, pais de origem de estudo, ano de publicacdo, delineamento do estudo e
principais resultados encontrados (URSI, 2005).

Ressalta-se que esta pesquisa néo foi submetida a apreciacdo em Comité
de Etica em Pesquisa com Seres Humanos, pois foi realizada com dados
secundarios de dominio publico, no entanto, buscou-se respeitar a propriedade
intelectual dos autores, mediante da citacdo rigorosa e completa dos artigos

selecionados para este estudo.
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2.3 RESULTADOS
A partir das etapas de identificacdo, selecéo e analise dos estudos obtidos na
busca de dados, a amostra da revisdo integrativa foi constituida por 12 artigos

primarios.Conforme demonstrado na figura 1.

Figura 1 -Fluxo da selecédo dos estudos incluidos na revisdo integrativa sobre perfil
cronobiolégico em profissionais de enfermagem de acordo com as bases de dados,
2020.

Total de estudos identificados (n=1290)

Lilacs (n=14)
PubMed (n= 559)
Web of Science (n=717)

ID
EN
TI
Fl

CA [ Removidos por J

CA duplicidade (n= 156)

Remanecentes apds remocao de

duplicata (n= 1134) / \

Y Excluidos pelo Titulo ou

AV ) Resumo (n= 1021)
AL Mantidos pelo titulo ou resumo

IA (n=113)
CA Né&o atendiam a

(0] pergunta de pesquisa
(n=101)

y

EL
E Mantidos pelo texto completo k /

Gl (n=12)
BI
LI

A

IN
CL Estudos dos na revisao

us 12 artigos selecionados

Fonte: Adaptado do fluxograma Preferred Reportingltems for Systematic Reviews and Meta-
Analyses: PRISMA.
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Em relacdo ao idioma, a maior parte dos estudos referia-se a publicacdes
internacionais com 75% no total, sendo nove artigos publicados em inglés, sendo
desenvolvido, um em Portugal (MARTINO et al., 2013), um na Alemanha (ROTTER
et al., 2018), um na Holanda (REINKE et al., 2015), um na China (CHENG; HANG,
2018), um no Canada (LEUNG et al., 2016), um em Taiwan (LEE et al., 2015) e trés
nos Estados Unidos (GAMBLE et al., 2011; RAMIN et al., 2013; MIRICK, 2014). Ja
no idioma portugués, foram publicados apenas trés artigos sendo estes no Brasil
(CAMPOS; MARTINO, 2004; XAVIER; VAGHETTI, 2012; SILVA et al., 2017) . O
periodo de publicacdo ficou compreendido entre os anos de 2004 a 2018, com um
artigo em cada ano.

As investigacdes dos estudos ocorreram com base nos relatos e avaliagdes
de profissionais de enfermagem sobre as caracteristicas do perfil cronobiolégico de
cada integrante e as suas consequéncias no ambiente de trabalho e na sua vida
pessoal (MARTINO et al., 2013; LEE et al., 2015; LEUNG et al., 2016). Na maior
parte dos estudos, a amostra foi composta por mulheres com idades entre 20 a 65
anos (CAMPOS; MARTINO, 2004; XAVIER; VAGHETTI, 2012; RAMIN et al., 2013;
MIRICK, 2014).

Com relacédo ao Nivel de Evidéncia Cientifica, foi utilizada como referéncia a
classificacdo de Oxford Center for Evidence-Based Medicine, foram encontrados oito
estudos descritivos com nivel de evidéncia 3B — estudo caso controle (CAMPOS;
MARTINO, 2004; GAMBLE et al., 2011; XAVIER;VAGHETTI,2012;MARTINO et al.,
2013; LEE et al., 2015; LEUNG et al., 2016; SILVA et al., 2017; CHENG; HANG,
2018), trés estudos com nivel de evidéncia 2C - Observacdo de estudos
terapéuticos e estudo ecoldgico (BHATTI; MIRICK; DAVIS,2014; REINKE et al.,
2015; ROTTER et al.,, 2018) e um estudo com nivel de evidéncia 4 — Relato de
casos (incluindo coorte ou caso controle de menor qualidade) (RAMIN et al., 2013).

Para a obtencéo das informacgdes relevantes para este estudo e analise dos
dados, elaborou-se um quadro contendo as bases de dados, titulo dos artigos,
autores, pais de origem do estudo, ano de publicacéo, delineamento do estudo e os

principais resultados encontrados. Conforme demonstrado no quadro 2.
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Quadro 2 - Sintese dos estudos primarios incluidos na reviséo integrativa sobre o

perfil cronobioldgico em profissionais de enfermagem, 2020.

N° e Base de
dados, Titulo,

The relation ship
between shift
work and sleep
patterns in
nurses.

MARTINO et al.,
2013.

Portugal.

Evidéncia: 3B

vigilia-sono em
enfermeiros que

trabalham por
turnos, bem como

a qualidade do
sSono e cronotipo.

realizado com 60
enfermeiros que
trabalham em turnos.

Questionarios
utilizados:
Morningness and
Eveningness(HONREE
OSTBERGE 1976)

indice de Qualidade do
Sono de Pittsburgh
(PSQI)(BUYSSE et al.,
1989).

Autor, Ano, Pais Objetivo Metodologia Principais resultados
Nivel de
evidéncia
1. LILACS Analisar o ciclo Estudo quantitativo, A maioria dos enfermeiros foi

classificada em:
Crondtipo Indiferente (65,9%);

O Resultado do PSQI Apresentou
média de 7,0 pontos,
caracterizando m& qualidade do
sono nos enfermeiros que
trabalham em turnos,
possivelmente devido a falta de
esporte e habitos de trabalho em
turnos.

2. LILACS

Aspectos
cronobiolégicos
do sono de
enfermeiras de
um hospital
universitario.

XAVIER;VAGHET
T1,2012.

Brasil.

Evidéncia: 3B

Identificar o
crondtipo das
enfermeiras de um
hospital
universitario, e
verificar como o
trabalho nestes
turnos influéncia
Seu sono.

Estudo de método
misto realizado com 15
enfermeiras.

Utilizado o questionario
de Identificacdo de
Individuos Matutinos
(HORNE; OSTBERG,
1976) e realizada
entrevista semi-
estruturada para
avaliar habitos
alimentares e de sono.

As enfermeiras foram
classificadas como 5
Moderadamente matutinas; 4
Indiferentes; 2

Moderadamente vespertinas;
3definitivamentevespertinas e 1
definitivamente matutina.

Enfermeiras da noite apresentam
maiores disfuncées no ciclo sono-
vigilia e desenvolvem héabitos
alimentares e de sono, peculiares

3. LILACS

Aspectos
cronobiolégicos
do ciclo vigilia-
sono e niveis de
ansiedade dos
enfermeiros nos
diferentes turnos

de trabalho.

CAMPOS;
MARTINO, 2004.

Brasil.

Identificar os
cronétipos dos
enfermeiros dos
diferentes turnos,
e correlacionar
com as variaveis
ansiedade-traco e
ansiedade-estado.

Estudo quantitativo
realizado com 40
enfermeiros.

Utilizado o
Questionario de
identificacao de

individuos matutinos e
vespertinos (HORNE;
OSTBERG, 1976) e 0
Inventario de
ansiedade traco-estado
(IDATE) (SPEILBERG;
GORSUCH,;
KUSHENE, 1979).

O crondtipo pré-ponderante dos
enfermeiros do turno matutino foi
0 matutino moderado e os dos
turnos vespertinos e noturnos do
tipo indiferente.

Os enfermeiros do turno matutino
dormem menos, acordam mais
cedo com ajuda do despertador

em relacdo aos outros turnos.
Quanto aos niveis de ansiedade

traco-estado, situaram-se nos
niveis | (baixo) e Il (moderado).
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Evidéncia: 3B
4. PUBMED Avaliar como o Estudo realizado com As enfermeiras foram
trabalho no turno 100 trabalhadores. classificadas em: 30 classes
Night Shift Work | da noite influencia Foram coletadas _ Iniciais (matutino); 22
Affects Urine os perfis de amostras de urina; intermediarias (indiferente) e 16
Metabolite metabodlitos, Os cronétipos foram tardias (vespertino).
Profiles of Nurses | especificamente avaliados pelo
with Early em relacdo as Questionario de Mulheres com cronétipos
Chronotype. diferentes classes Cronotipia de Muni intermedidrio e tardio parecem
4 pia de Munique
de cronétipos. (2013) para ser menos afetadas pelo trabalho
ROTTER et al., trabalhadores em noturno.
2018. turnos. o o
Os principais achados indicam
Alemanha. que o trabalho noturno influencia
0 metabolismo das enfermeiras
: . (as acilcarnitinas e os BCAAS),
Evidéncia: 2C
5. PUBMED Identificar o Estudo transversal Predominaram os trabalhadores
cronotipo realizado com 270 com crondtipo indiferente

Chronotype and
work shift in
nursing workers
of university
hospitals.

SILVA et al.,
2017.

Brasil

Evidéncia: 3B

predominante em
trabalhadores de
enfermagem que
atuam em clinicas
cirdrgicas de
hospitais
universitarios.

trabalhadores de
enfermagem.

As informacg6es foram
coletadas por meio de
questdes de
caracterizagdo sécio
laboral e de salde e do
Questionario de
Matutinidade-
Vespertinidade
(HONRE E
OSTBERGE 1976).

(45,20%).

Verificou-se que os trabalhadores
com crondétipo matutino
apresentaram, em média, idade
superior aos indiferentes e
vespertinos.




36

Investigar o efeito

do cronétipo e da

demografia social
na sonoléncia,
fadiga e turno

6. PUBMED

The effect of
chronotype on

sleepiness,
fatigue, and noturno no
psychomotor desempenho de

vigilance of ICU enfermeiras.

nurses during the

Estudo de coorte
observacional,
prospectivo que avaliou
o desempenho de 96

enfermeiras.

Foi determinado o
cronotipo e avaliado o
comportamento de

sono de cada
enfermeira antes de
iniciar o trabalho, o
nivel de sonoléncia e a
fadiga dos enfermeiros,
bem como o efeito
dessas condi¢bes na
vigilancia psicomotora.

A maioria (63,45%) dos
enfermeiros da UTI apresentou
cron6tipo matutino.

Os enfermeiros com cronétipos
noturnos eram mais propensos a
cochilar antes de iniciar os turnos

e possuiam filhos pequenos.
Apesar do aumento da
sonoléncia e da fadiga durante os
plantdes noturnos, nenhum efeito
na vigilancia psicomotora foi
observado durante os plantbes
noturnos.

night shift.
REINKE et al.,
2015.
Holanda
Evidéncia: 2C
7. PUBMED Investigar o efeito
gue o cronétipo
Shift work in auto-relatado tem
nurses: na adaptacéo ao

contribution of trabalho por

Estratégias de sono,
crondtipo e genétipo
para polimorfismos em
genes do relégio
circadiano foram
avaliados em 388
enfermeiras dos turnos
diurno e noturno de
hospitais, por meio do
questionario
modificada do Munich
ChronoType
Questionnaire (2013)

A estratégia, o crondtipo e o
gendtipo do sono contribuem
para a adaptacéo do sistema
circadiano a um ambiente que
alterna frequentemente e / ou
irregularmente entre diferentes
horéarios do ciclo claro-escuro e
tempo social / local de trabalho

Late chronotype
and high social
jetlag are
associated with
burnout in
evening-shift
workers:
Assessment using
the Chinese-
version
MCTQ(shift).

noturnos.

CHENG;
HANG,2018.

China.

phenotypes and turnos, em
genotypes associagdo com
adaptation. fendtipos e
genotipos
GAMBLE et al., circadianos
2011. durante diferentes
ambientes de
Estados Unidos trabalho em
turnos.
Evidéncia: 3B
8. WEB OF Examinar a
SCIENCE associagao entre
cronotipo e
burnout em

trabalhadores

Estudo quantitativo
realizado com 288
trabalhadores.

Foi utilizado o

Questionario
ChronoType de
Munique (2013),

O crondtipo tardio pode ser uma
caracteristica inerente aos

problemas de saude mental,
porque a associagcdo com o
burnout foi significativa tanto em
diaristas em estudos anteriores

guanto em trabalhadores por
turnos.

Questionario
Morningness-
Eveningness (HORNE;
OSTERBEG,

1976)e Burnout foi

avaliado usando o
Copenhagen Burnout
Inventory (CAMPOS;
CARLOTO; MAROCO
2013).

As intervencgdes para melhorar o

sono em trabalhadores por turnos
devem ser adaptadas ao

cronétipo devido as variagées no
comportamento do sono.
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The Relationships
Among Sleep
Quality and
Chronotype,
Emotional
Disturbance, and
Insomnia
Vulnerability in
Shift Nurses.

LEE et al., 2015.
Taiwan

Evidéncia: 3B

relagbes entre a

de enfermeiras de
plantdo e as
variaveis
cronotipo,
distirbio
emocional e
vulnerabilidade a
insOnia.

qualidade do sono

realizado com 398
enfermeiros.

Para obtencédo dos
resultados foram
utilizados o teste de
Smith Morningness-
Eveningness (SMITH;
REILLY, MIDKIFF,
1989), Questionnaire, a
Brief Symptom Rating
Scale (LEE et al.,
2003), o Ford Insomnia
Response to Stress
Test (DRAKE et al.,
2008) e o Pittsburgh
Sleep Quality Index
(BUYSSE et al, 1989).

Evidéncia: 3B
9. WEB OF Examinar os Estudo quantitativo As enfermeiras do turno noturno
SCIENCE padres de realizado com261 tiveram um pico de producdo de
melatonina em enfermeiras. melatonina inferior em
Shift Work, relagcdo ao status Os cronotipos foram comparagéo com as que
Chronotype, and do turno. avaliados usando o trabalhavam apenas durante o
Melatonin meio do sono (MSF) dia.
Patterns among derivado do Munich
Female Hospital Chronotype Os trabalhadores noturnos e/ou
Employeeg on Questionnaire (MCTQ) por turnos que f[rabalrlam 23
Day and Night (2013) noites consecutivas sao mais
Shifts. ' suscetiveis aos efeitos adversos
da luz a noite, enquanto o
LEUNG et al., trabalho por,turnos de Iong.o
2016. prazo também pode reduzir
cronicamente os niveis de
) melatonina. Pois a exposicao
Canada cumulativa e atual ao trabalho por
turnos, incluindo noites, afeta o
Evidéncia: 3B nivel e o tempo de producéo de
melatonina, que pode estar
relacionado a carcinogénese e ao
risco de cancer
10. WEB OF Explorar as Estudo quantitativo O trabalho noturno mostrou
SCIENCE

niveis mais elevados de disturbio
emocional e maior
vulnerabilidade a insbnia
associado ao uso de
medicamentos.

Em comparacéo aos
participantes designados para
turnos diurnos, os participantes
designados para turnos noturnos
tiveram mais problemas com
laténcia do sono.

Quanto ao PSQI, apenas

o cronétipo matinal
se correlacionou com a reducgéo
do sono.

11. WEB OF
SCIENCE

The impact of
chronotype on
melatonin levels
among shift

workers.

BHATTI; MIRICK;
DAVIS,2014.

Analisar o impacto
do cronotipo nas
diferencas entre

melatonina entre
os profissionais de

exclusivamente

0s niveis de
saude que
trabalhavam

em turnos
noturnos ou

diurnos.

Estudo transversal
realizado com 644
participantes.

Foram coletadas
amostras de urina
durante o trabalho e
durante os periodos de
sono e testadas para
6sulfatoximelatonina.

Esses resultados sugerem que os

circadiano "normal" de producéo

do tipo noturno. O impacto desse

cancer entre os trabalhadores por

trabalhadores noturnos do tipo
matutino podem ser mais
capazes de manter um padrao

de melatonina em comparagéo
com os trabalhadores noturnos

efeito do cron6tipo no risco de

turnos requer mais estudos.
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Estados Unidos

Evidéncia: 2C
12. WEB OF Examinar a Estudo de coorte A distribuicdo cronotipica nesta
SCIENCE relagéo entre o prospectivo composta | amostra foi a seguinte: 34% tipos

Chronotype and
Breast Cancer

cronétipo e o risco

de cancer de
mama.

por 72.517 mulheres.

Utilizado um
questionario sobre

de manha definidos; 26% tipos de
manha provaveis;
23% tipos de noite provaveis:

Risk in a Cohort
of US Nurses

12% tipos de noite definidos;

5% nem do tipo manh& nem a
noite.
Definitivamente, os tipos noturnos
eram 0s mais propensos a serem
obesos e fumar, consumiam
menos alcool e tinham niveis
mais baixos de atividade fisica
em comparagao com os tipos
matinais.

N&o foram encontradas
evidéncias de que a associacdo
entre o crondtipo e o risco de
cancer de mama diferisse de
acordo com a histéria de trabalho
noturno.

fatores de estilo de
vida, histérico médico e
doencas recém-
diagnosticadas.

O crondtipo foi avaliado
pelo questionario de
HORNE; OSTBERG,

1976

RAMIN et al.,
2013).

Estados Unidos

Evidéncia: C

Os participantes foram
questionados se
haviam sido
previamente
diagnosticados com
cancer de mama.

2.4 DISCUSSAO

A analise relevou que os profissionais de enfermagem dos estudos
selecionados foram classificados como cronétipo indiferente. A falta de adaptacdo
ao turno de trabalho pode resultar em uma dissociacdo entre 0s ritmos bioldgicos,
sociais, psicolégicos e ambientais dos enfermeiros o que resulta em perturbacdes
nao somente no desempenho profissional destes trabalhadores, mas também na
vida familiar, social e na saude, tanto a curto e longo prazo (MARTINO et al., 2013).
Dentre as alteracdes mais significativas encontradas nos estudos que afetam
diretamente ou indiretamente a vida dos profissionais de enfermagem destacam-se
as mudancas no padréo/qualidade do sono, ansiedade, alteracdo dos metabolitos
biolégicos, alteracdo na secrecdo de melatonina, sindrome de Burnout e
padronizacdo de habitos ndo saudaveis tais como fumar, aumento do consumo
bebidas alcodlicas, consumir produtos processados e altos consumo de cafeina

(SILVA, et al., 2017).
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O sono esta associado a restauracdo do corpo e representa uma forte
atividade cerebral, ligado a construcdo da memoria e do aprendizado. Assim, torna-
se de suma importancia o sono noturno para manter ativas as fun¢des neuroldgicas
na auséncia de luminosidade e ruidos (XAVIER; VAGHETTI, 2012).

O estudo realizado em Portugal demonstrou que a qualidade do sono noturno
dos trabalhadores era de ma qualidade representando 68,3% de uma amostra total
de 60 enfermeiros. Tal resultado evidéncia que os trabalhadores do turno da noite
desenvolvem habitos de sono néo padronizados, ou seja, ha noite posterior eles ndo
conseguem dormir em horario habitual (MARTINO et al., 2013).

Assim, os profissionais de enfermagem em apenas uma noite de descanso
ndo conseguem atingir a necessidade de, em média, ter cinco ciclos de sono, que
somando seria 0 sono classificado como ndo movimento rapido dos olhos (NREM) e
movimento rapido dos olhos (REM), o que resulta em uma dessincronizacao do seu
relogio bioldgico (MARTINO et al., 2013). Tendo como consequéncia, para atenuar o
cansago, muitos enfermeiros optam por cochilar antes de iniciar os turnos noturnos,
0 que acarreta aumento do sono e do cansaco durante o trabalho noturno (REINKE
et al., 2015).

Ressalta-se que as estratégias vdo muito além do sono e passam a fazer
parte do padrdo nutricional e de habitos ndo saudaveis para a saude destes
trabalhadores. Assim, para manter o estado de vigilia durante a noite, 0 consumo de
cafeina aumenta significativamente entre os enfermeiros (GAMBLE et al., 2011). O
uso indiscriminado da cafeina tanto em alimentos como em bebidas estimula o
sistema nervoso central provocando irritabilidade, ansiedade e inquietacéo levando a
mas adaptacdes e rendimentos em seu ambiente de trabalho (GAMBLE et al.,
2011).

Além disso, a secrecdo de melatonina também fica prejudicada em relacdo a
dessincronizacdo do padrdo de sono vigilia (OLIVEIRA; PEREIRA, 2012). Trata-se
do principal hormdnio sintetizado pela glandula pineal. Sua secrecdo ocorre
exclusivamente a noite, iniciando-se cerca de duas horas antes do horario habitual
de sono (LEUNG et al., 2016).

De acordo com um estudo realizado no Canada observou-se que 0s
trabalhadores noturnos tinham niveis mais baixos de melatonina 53% em
comparacao aos trabalhadores dos turnos diurnos, devido a desregulacédo do ciclo

circadiano provocados pela inversdo dos horarios de sono, ou seja, estdo mais
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sugestivas ao surgimento de cancer e demais disfungcdes bioldgicas, porém o autor
refere a necessidade de mais estudos para comprovar estas hipoteses (LEUNG et
al., 2016).

Com a rotina intensa da enfermagem, a ansiedade acaba tornando um
adjuvante no processo de trabalho. Desta forma, ao contrario do que acontece nos
padrées de sono, a ansiedade afeta mais os trabalhadores dos turnos vespertinos
do que os trabalhadores noturnos que apresentaram nivel de ansiedade considerada
baixa (CAMPOS; MARTINO, 2004).A ansiedade é um estado emocional inerente
aos aspectos psicologicos do ser humano, aos quais as pessoas se defrontam
diariamente (OLIVEIRA; PEREIRA, 2012).

Essa diferenca do tragco da ansiedade entre trabalhadores vespertinos e
noturnos pode estar associada a alguns pontos considerados positivos que o0
trabalho a noite pode oferecer aos enfermeiros, como ter mais lideranca, inexisténcia
de competicdo acirrada, ficar longe de fofocas e maior autonomia (CAMPOS;
MARTINO, 2004).

Outras alteracdes significativas associadas aos cronétipos estdo o surgimento
da sindrome de Burnout e perturbagdes emocionais significativas. A sindrome de
Burnout resulta de um processo sequencial que envolve trés dimensdes: a exaustao
emocional, despersonalizacdo e diminuicdo da realizagcdo pessoal no trabalho
(CHENG; HANG, 2018).

De acordo com o estudo chinés, o cronétipo tardio pode ser uma
caracteristica inerente aos problemas de salude mental, porque a associa¢cdo com o
Burnout foi significativa tanto em diaristas quanto em trabalhadores por turnos
(CHENG; HANG, 2018).

Assim, as alteracbes dos padrbes biologicos provocados por mudancas do
ciclo circadiano podem gerar consequéncias significativas na vida profissional e
pessoal dos profissionais. Cabe ao enfermeiro gestor e servicos de suporte, como
recursos humanos, estar atentos ao perfil cronobiolégico dos trabalhares. Isso pode
contribuir para melhor adaptacédo laboral compativel com o crondtipo dos
profissionais, visando a melhor produtividade no ambiente laboral, local de trabalho

mais harménico e evitar possiveis riscos a saude dos trabalhadores e pacientes.
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2.5 CONCLUSAO

Esta revisdo integrativa da literatura identificou doze estudos primarios os
quais evidenciaram que o crondtipo indiferente era 0 mais presente entre 0s
profissionais de enfermagem.

Ademais, a literatura atesta que diversos problemas importantes de salude e
comportamentais estdo associados as mudancas nos padrdées do ciclo vigilia-sono,
tais como:mudancas no padrdo de sono, ansiedade, alteracdo dos metabdlitos
biologicos, alteragdo na secrecéo de melatonina, sindrome de Burnout, ansiedade e
padronizacdo de habitos ndo saudaveis como fumar, consumo de bebida alcodlica,
consumo de produtos processados e alto consumo de cafeina.

E de suma importancia que o enfermeiro gestor tenha uma visdo ampliada de
seus liderados no sentido de incentiva-los e aloca-los no melhor turno quando
possivel, a fim de garantir a exceléncia na assisténcia e evitando desta forma a

exaustdo da equipe e problemas de saude a curto, médio e longo prazo.
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3 [ESTUDO 2 - PERFIL CRONOBIOLOGICO DE ENFERMEIROS DE
DIFERENTES TURNOS EM HOSPITAL UNIVERSITARIO PUBLICO

RESUMO

Introducéo: O perfil cronobiologico € descrito como os diferentes ciclos de vigilia-
sono. E um componente endégeno do reldgio circadiano desempenha importante
funcdo na capacidade de um trabalhador para se ajustar ao regime de turnos.
Objetivo: Identificar o perfil cronobiolégico de enfermeiros de unidades criticas nos
diferentes turnos. Método: Estudo transversal, realizado em hospital universitario
publico, localizado no Sul do Brasil. A coleta dos dados foi realizada com
enfermeiros lotados no Pronto Socorro e Unidade de Terapia Intensiva Adulto,
totalizando 55 profissionais. Os dados foram coletados no més de agosto a outubro
de 2020, por meio de questionarios autoaplicaveis. Para a caracterizagdo laboral e
sociodemogréfica foi utilizado um formulédrio visando a extracdo dos dados
necessarios: género, idade, escolaridade, situacdo conjugal e dados laborais e a
relacdo do funcionario com seu lazer, sono, atividade fisica e de saude doenca. Para
avaliar o perfil cronobioldgico foi utilizado o Questionario Cronobioldgico de Hornee e
Osteberg. Os resultados foram analisados por estatistica descritiva. Resultados:
Houve prevaléncia de mulheres (85,5%). Do total de enfermeiros, 34(%)
trabalhavam na Unidade de Terapia Intensiva e 21(%) no Pronto Socorro. A idade
média dos enfermeiros foi de 36(Desvio padrdo) anos. O tempo de atuacdo no
hospital variou de trés meses a 17 anos. Os enfermeiros apresentaram 0s seguintes
cronotipos: 33,6% indefinido ou intermediario, 20% moderadamente vespertino e
16,4% moderadamente matutino. Conclusdo: O perfil cronobiolégico que se
destacou foi do tipo indefinido ou intermediario, 0 que pode ser justificavel pela
demanda de trabalho do profissional e capacidade de adaptacdo aos diferentes
turnos.

Palavras-chave:Enfermagem; Fendmenos Cronobioldgicos. Ritmo Circadiano.

Reldgios Bioldgicos. Disciplina de Cronobiologia.
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3.1 INTRODUGAO

O perfil cronobiolégico é descrito como os diferentes ciclos de vigilia-sono, um
componente enddégeno do relogio circadiano que pode desempenhar importante
funcdo na capacidade de um trabalhador para se ajustar ao trabalho em turnos. O
perfil cronobiolégico pode desempenhar uma fungdo importante na capacidade de
um trabalhador, na escolha do melhor momento de realizar suas atividades de
acordo com seu “relégio biolégico” (SILVA; CARVALHO; CARDIM, 2017).

De acordo com essa alocac¢do do ciclo vigilia-sono, os individuos podem ser
classificados em diferentes cronétipos. Matutino sdo aqueles que possuem
tendéncia para realizacdo de suas atividades mais precoce, preferem acordar cedo e
dormir cedo, com sua maior produtividade durante a manh&; vespertino com
tendéncia a horérios mais tardios, preferem acordar e dormir mais tarde e aqueles
individuos que ndo possui tendéncia definida, ou seja, intermediarios que possuem
maior flexibilidade, sendo caracterizada a maior parte da populacdo(HORNE;
OSTBERG, 1996; SILVA; CARVALHO; CARDIM, 2017).

Essa classificacdo se torna importante para adequar o trabalhador no seu
melhor horério para desempenho de acordo com seu cronétipo.A partir dessa
compreensao, a inadequacado do enfermeiro em relacao ao perfil cronobiolégico e o
turno de trabalho podem resultar em dissociacdo entre o0s ritmos bioldgicos,
comprometer o desempenho profissional com a reducdo do nivel de alerta, da
vigilancia, da produtividade, influenciar no indice de capacidade para o trabalho e
repercutir nas relacées sociais e familiares. Tais aspectos reforcam a possibilidade
de implicacbes negativas na saude do trabalhador e na assisténcia de enfermagem
a curto e longo prazo (SILVIA et al., 2017).

Estudo realizado com trabalhadores da equipe de enfermagem de um hospital
universitario do Sul do Brasil constatou que 70,58% dos colaboradores estavam
alocados de forma discordante com relacdo ao cronétipo e turno de trabalho, ja a
concordancia do cronotipo com o turno de trabalho é fator impactante nos servicos
de saude, pois pode contribuir para o bem-estar do profissional, satisfacao
profissional e qualidade do cuidado em saude, bem como na capacidade laboral
deste trabalhador (SOUZA et al., 2017).

Pressupfe-se que a inadequacao dos cronotipos com o turno de trabalho

exp0e os trabalhadores a um comportamento de risco para a sua saude e bem-
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estar, que poderao interferir no seu desempenho laboral.Portanto, conhecer o perfil
cronobioldgico pode instrumentalizar gestores no sentido de alocar seu funcionario
no melhor horario, pensando no bem estar do seu trabalhador e na sua melhor
produtividade na realizagao de suas atividades de trabalho.

Com o intuito de colaborar com resultados que possam ampliar a producéo do
conhecimento sobre o perfil cronobiolégico de enfermeiros, com especial enfoque a
saude do trabalhador, o objetivo deste estudo foi identificar o perfil cronobiolégico de
enfermeiros atuantes em unidades de cuidados criticos nos diferentes turnos de um

hospital universitario publico.

3.2 MATERIAL E METODO

Estudo transversal. Realizado em hospital universitario publico localizado na
regido norte do Parana, que a partir de marco de 2020 passou a ser centro de
referéncia para os pacientes com suspeita e confirmados para COVID-19. Trata-se
de uma instituicdo de grande porte, com aproximadamente 300 leitos e atendimento
as diversas especialidades médicas.

O estudo foi realizado com enfermeiros lotados no Pronto Socorro (PS) e
Unidade de Terapia Intensiva Adulto (UTI). Esses servicos foram selecionados
intencionalmente por se constituirem em campos de atuacao de alta complexidade,
onde o perfil do cronotipo dos enfermeiros constitui em importante instrumento de
gerenciamento de recursos humanos, o que, no contexto da pandemia de COVID-19
demandou evidentes alteracdes na dinamica de organizacao e gestao do trabalho da
enfermagem.

No periodo de estudo, a Diretoria de Enfermagem era constituida por 163
enfermeiros no periodo de estudo distribuidos nas diferentes unidades de
internagcédo. Deste quantitativo, 27 estavam alocados no PS e 101 na UTI adulto,
pediatrica ou neonatal, porém para este estudo foi selecionado apenas a UTI adulto.

Destes totais de enfermeiros contratados na instituicgdo, dez foram
contratados no modelo estatutario (cargo efetivo publico, criado por lei, com
remuneracao paga diretamente pelos cofres publicos do estado) 14 pelo Processo
Seletivo Simplificado — PSS (profissionais contratados temporariamente), 13 pela
Secretaria Municipal de Saude (contratacdo por meio de processo seletivo para

atender especificamente a necessidade de atendimento aos pacientes com
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suspeitas/confirmados de COVID-19 e 91 pela modalidade de contratacao
chamamento publico (prestadores de servicos autbnomos contratados por meio de
edital).

Como critério de inclusédo definiu-se todos os enfermeiros, independente do
regime de trabalho contratado, lotados no PS e UTI adulto nos turnos da manha,
tarde, noite e integral, independentemente do tempo de atuacao, tendo em vista que
0 hospital possui alta rotatividade de enfermeiros contratados. Foram excluidos os
enfermeiros contratados na modalidade enfermeiro assistencial Junior. Foram
consideradas perdas os profissionais que se recusaram a participar do estudo, os
gue se encontraram afastados de suas atividades por férias ou licencas saude de
qualquer natureza.

Os dados foram coletados no més de agosto a outubro de 2020, por meio de
um questionario aplicado pelo pesquisador. Foi entregue o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), ressaltando a importancia da obtencéo de concordancia
do entrevistado em participar do estudo, sendo este documento assinado em duas
vias (ficando uma via com o entrevistado e a outra com o pesquisador) (APENDICE
A).

Foi utilizado um questionario sociodemografico e ocupacional visando a
extracdo dos seguintes dados: sexo, idade, escolaridade, situacédo conjugal, filhos e
dados laborais (turno de trabalho, carga horaria e hora extra) e a relacdo do
funcionario com seu lazer, sono, atividade fisica e de satde doenca (APENDICE B).

Para avaliar o perfil cronobiol6gico foi utilizado o Questionario Cronobiolégico
(HORNE; OSTBERG, 1976), versdo em portugués, traduzida e aplicada a populagéo
brasileira desenvolvida pelo Grupo Multidisciplinar de Desenvolvimento e Ritmos
Bioldgicos (GMDRB) do Instituto de Ciéncias Biomédicas da USP. Este instrumento
€ composto por 19 guestdes de multipla escolha que mede habitos de vigilia e sono
autorreferidos (ANEXO A).

As questbes abordadas no questionario envolvem as principais atividades
desempenhadas pelo individuo ao longo do dia, e a resposta reflete o horario de sua
preferéncia para executar as atividades do cotidiano. A cada questdo é atribuida
uma pontuacdo e o escore final é obtido pela soma aritmética de cada questao,
podendo variar entre 16 e 86 (HORNE; OSTBERG, 1976).

Quanto maior a pontuacdo, maior € a tendéncia a matutinidade, sendo essa

classificada com escores de 70 a 86 pontos (individuos que preferem dormir e
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acordar cedo, de modo que se sentem mais ativos no periodo da manha); e quanto
menor a pontuacdo, maior tendéncia a vespertinidade, quando na presenca de
escores de 16 a 30 pontos (sentem-se mais ativos a tarde e inicio da noite, ndo
conseguem dormir cedo e preferem dormir no periodo da manhd) e aqueles com
perfis indiferentes que pontuam entre 42a 58 (HORNE; OSTBERG, 1976).

Os resultados foram analisados por meio da técnica da estatistica descritiva
simples com frequéncia absoluta no The R Project dor Statistical Computing. O
projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da instituicdo onde o
estudo foi realizado sob parecer numero 3.645.637/ANO e CAAE nuUmero
07847228.1.0000.5231 (ANEXO C).

3.3 RESULTADOS

A amostra do estudo incluiu 55 enfermeiros. A idade dos enfermeiros variou
de 22 a 60 anos, sendo que a média de idade dos profissionais foi de 36,5 anos. O
tempo de atuagcao no hospital de estudo variou de trés meses a 17 anos.

A Tabela 1 apresenta os resultados referentes a caracterizacéo da populacao

do estudo. Destaca-se a concentracdo de mulheres lotadas na UTI.
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Tabela 1-Distribuicdo das variaveis sociodemograficas, ocupacionais e laborais dos

participantes da pesquisa, Parana 2020.

Variavel Frequéncia Absoluta Porcentagem(%)
Sexo

Mulheres 47 (85,5%)
Homens 8 (14,5%)
Filhos

Nao 29 (52,7,%)
Sim 26 (47,3%)
Numero de Filhos

1 12 (44,4%)
2 12 (44,4%)
3 ou mais 3 (11,1%)
Situacdo Conjugal

Solteiros 25 (45,5%)
Casados 24 (43,6%)
Divorciados 6 (10,9%)
Unidade de trabalho

Unidade de Terapia Intensiva Adulto 34 (61,8%)
Pronto Socorro 21 (38,2%)
Modelo de contratacdo dos enfermeiros

Chamamento Publico 37 (67%)
Processo Seletivo Simplificado 10 (19%)
Concursado 5 (9%)
Secretaria Municipal de Saude 3 (5%)
Turno de Trabalho

Vespertino 19 (34%)
Noturno 18 (33%)
Matutino 17 (31%)
Integral 1 (2%)
Possui outro vinculo empregaticio

Nao 30 (54,5%)
Sim 25 (45,5%)

Os entrevistados realizam horas extras, chegando a uma carga horaria de até

60 horas semanais, portanto, também trabalhavam em outros periodos além do

previsto em escala.

Foram levantados ainda questionamentos com relacdo aos seus habitos de

sono. As horas de sono entre os entrevistados variaram de trés a 10 horas, sendo a
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meédia aproximadamente de 7 horas de sono. Em relagédo aos problemas com o sono
38 (69,1%) ndo possuem nenhuma dificuldade e 17 (30,9%) possuiam. Entre as
dificuldades levantadas foram insonia, privagéo do sono e dificuldade para conseguir
iniciar o sono, porém a maior parte dos entrevistados (98,2%) ndo realiza nenhum
tratamento ou acompanhamento médico para melhorar suas horas de sono e
repouso.

O segundo questionario abordou questdes relacionadas ao Perfil
Cronobiologico.Esses dados foram representados na tabela 2 a seguir.

Tabela 2 — Preferéncias bioldgicas dos enfermeiros referentes aos seus habitos de

vigilia-sono. Parané, 2020.

Variavel Frequéncia Absoluta Porcentagem (%)
Horéario que gostaria de acordar parainiciar e planejar seu dia
07:45 e as 09:45 horas 23 (41,8%)
06:30 e as 07:45 horas 17 (30,9%)
09:45 e as 11:00 horas 6 (10,9%)
05:00 e as 06:30 horas 5 (9,1%)
11:00 e as 12:00 horas 4 (7,3%)
Horario que gostaria de se deitar para dormir
22:15 e as 00:30 horas 28 (50,9%)
21:00 e as 22:15 horas 16 (29,1%)
00:30 e as 01:45 horas 7 (12,7%)
20:00 e as 21:00 horas 3 (5,5%)
01:45 e as 03:00 horas 1 (1,8%)
Até que ponto depende do celular para acordar de manha
Muito dependente 19 (34,5%)
N&o muito depende 15 (27,3%)
Razoavelmente depende 14 (25,5%)
Nada depende 7 (12,7%)
Se sente alerta durante a primeira hora de acordar
Muito alerta 20 (36,4%)
Razoavelmente alerta 16 (29,1%)
N&o muito alerta 13 (23,6%)
Nada alerta 6 (10,9%)
O horario que atinge o seu melhor desempenho e bem-estar
11:00 e 17:00 horas 23 (41,8%)
18:00 e 21:00 horas 12 (21,8%)
09:00 e 10:00 horas 12 (21,8%)
06:00 e 08:00 horas 4 (7,3%)
22:00 e 24:00 horas 4 (7,3%)

Em relacdo a compromissos, prazos e a realizacdo de suas tarefas

profissionais e pessoais, 21(38,2%) enfermeiros tiravam uma soneca antes de iniciar
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ou realizar a tarefa e s¢ iriam descansar apés o término, 20 (36,4%) sO dormiria
depois de fazer a tarefa, 11 (20%) dormiria antes de realizar suas atividades e
tirariam uma boa soneca apés finalizar a tarefa e trés (5,5%) dormiria apenas antes

de fazer a tarefa, o que pode favorecer a um nivel maior de alerta.

Gréafico 1 — Percepcdo do enfermeiro sobre sua propria classificacdo do Perfil

Cronobiologico. Parana, 2020.

Percepcéao do Perfil Cronobioldgico

m Vespertino = Matutino
® Mais matutino que vespertino  ® Mais vespertino do que matutino

Gréafico 2—Classificacdo do Perfil Cronobiologico dos Enfermeiros. Parana, 2020.
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3.4 DIsCUsSAO

Apesar da crescente insercdo do homem no mercado de trabalho na
enfermagem a mulher se mantém com primazia nesta profissdo, sendo considera a
principal forca de trabalho (SILVA et al.,, 2020). Outro ponto observado esta
relacionado as mudancas sociais e populacionais, no qual, cada vez mais as
mulheres estdo inseridas no mercado de trabalho e diminuindo a quantidade de
filhos (CARUSO, 2014; LEAO et al., 2018).

A enfermagem é a profissdo que permanece24 horas por dia junto ao
paciente, portanto, ela estd presente em todos os periodos sejam matutino,
vespertino e noturno (DAL’BOSCO et al., 2020). Sendo assim, os profissionais sao
distribuidos de acordo com as necessidades da instituicdo, muitas vezes nao
levando em consideracdo o perfil cronobiolégico e as funcdes biolégicas dos
individuos (SEABRA et al., 2020).

De acordo com os dados obtidos e corroborando com outros estudo, a maior
parte dos enfermeiros teve seu crondétipo classificados como tipo indefinido ou
intermediario, o que pode ser expresso na necessidade de atender as demandas de
trabalho em turnos, ou por meio da proépria capacidade do individuo em se adaptar
as mudancas no desempenho de suas atividades laborais diarias (SOUZA et al.,
2012; VASCONCELOS et al., 2020).

A classificacdo de crondtipo indiferente, presente na maioria dos participantes
deste estudo, pode ser confirmada quando questionado o horario que o individuo
possui a preferéncia de iniciar seu trabalho que € inicio da manha e inicio da tarde,
bem como planejar seu melhor horério para acordar e ao se deitar para dormir. Ou
seja, essas preferéncias sdo determinadas pelo cronétipo que podem diferenciar de
acordo com os fatores genéticos dos individuos, fatores sociodemograficos,
condi¢gbes ambientais e de trabalho e variar de tempos em tempos (VASCONCELOS
et al., 2020).

De acordo com os estudos, o trabalhador do periodo noturno tem diversas
funcdes metabdlicas alteradas que podem interferir na satude do trabalhador e em
relacdo ao seu proprio desempenho profissional. As repercussdes podem variar
desde alteragBes bioldgicas, interferirem na vida social, habitos de sono, lazer e a
propria atencdo no seu processo laboral, pois a privagdo do sono reduz o estado de
atencdo e alerta do profissional, 0 que o torna mais sugestivos a erros, além de

contribuir para o desgaste fisico e mental do trabalhador (FANGYI et al., 2015;
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SEABRA et al., 2020), principalmente em unidades de PS e UTI, visto que a
demanda e carga de trabalho sdo mais intensas.

Assim, o ritmo circadiano dos trabalhadores sofre alteracbes o que exige do
profissional adaptacao para atender as demandas de seu trabalho. De acordo com
0os estudos o profissional noturno acaba gerando problemas importantes com o
sono, com o objetivo de se manter acordado e alerta acaba ingerindo mais cafeina,
aumentando o consumo de alimentos ndo saudaveis no periodo de trabalho, o que
interferi no seu ciclo sono-vigilia e nos problemas de saude, como obesidade,
diabetes, problemas cardiovasculares, cancer e outros (WEGRZYN et al., 2017;
ASSIS, 2018).

O trabalho em turnos que ndo corresponde ao perfil cronobiolégico pode
resultar em prejuizos a saude, como favorecer o surgimento de ins6nia, sonoléncia
excessiva, alterando os ritmos circadianos, ansiedade e a Sindrome de Burnout
(MARTINS et al., 2021).

Devido as mudancas no cenario econdmico, politico e epidemioldgico as
formas de contracdo de profissionais principalmente na area da saude tiveram que
se adaptar para conseguir suprir as necessidades que vem emergindo no ambito da
saude, com menos concurso publico e maior privatizacdo do trabalho (SENA et al.,
2015; DAL’'BOSCO et al., 2020).

E notdrio que no hospital em que o estudo foi realizado, a maior parte dos
profissionais foram contratados na modalidade chamamento publico, que se trata de
uma forma de contracdo do profissional de forma auténoma, em que o individuo
presta seu servico de forma especializada (MINISTERIO DA SAUDE; 2016). Porém,
0 mesmo nado possui vinculo ou direitos trabalhistas, mas obedecem a uma escala
de atribuicdo com horario a ser seguido de acordo com a demanda da instituicao.
Sendo assim, o0 enfermeiro segue sua escala de turno conforme a necessidade da
instituicdo e ndo de acordo com o seu perfil cronobioldgico.

Os enfermeiros do periodo matutino e vespertino realizavam inidmeras horas
extras para atender a demanda da instituicdo e aumentar sua renda salarial o que
pode fazer com que o profissional figue mais cansado, deixe de fazer suas
atividades de lazer e descanso, prejudicando sua saude e dessincronizando seus
ritmos enddgenos (MARTINS et al.,, 2021). O profissional do perfil intermediario
apresenta mais sobrecarregado com suas atividades laborais devido as atividades

desenvolvidas durante o periodo do que quando comparado com o profissional de
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crondtipo noturno, o que pode favorecer ao surgimento de doencas como a
depressao e ansiedade (SCHMIDT; DANTAS; MARZIALE, 2011; GONSALEZ et al.,
2017).

Além do periodo do turno, seja ele matutino, vespertino ou noturno, deve ser
levado em consideracdo que o hospital em estudo é referéncia para o atendimento
de pacientes com suspeita e confirmados com COVID-19. Os profissionais de
enfermagem estdo na linha de frente desta pandemia o que pode gerar diversos
problemas psiquicos, exaustdo fisica e mental, tais problemas como a ansiedade,
distarbios de panico, medo de lidar com o novo, adoecer, contaminar familiares e até
mesmo o da morte (TEIXEIRA et al., 2020; MEDEIROS, 2020).

Desta forma é fundamental que as instituicbes de saude garantam protecao
aos seus trabalhadores, como a entrega de Equipamentos de Protecdo Individual,
protocolos de controle de infec¢des, além do apoio psicolégico e prevencdo da
saude mental destes profissionais (TEIXEIRA et al., 2020).

Portanto é fundamental considerar a alocac¢do do trabalhador no turno
correspondente ao seu cronétipo, o que pode contribuir favoravelmente em sua
saude e interferir de forma positiva na capacidade para o trabalho, resultando em
uma melhor qualidade de vida dentro e fora do ambiente trabalho.

Pode-se considerar uma limitacdo desse estudo devido ao fato desses
trabalhadores estarem com sobrecarga de trabalho e realizar suas fungbes em

varios turnos.

3.5 CoNncLUSAO

De acordo com o estudo o perfil cronobioldégico que se destacou entre os
enfermeiros foi do tipo indefinido ou intermediario corroborando com outros estudos,
0 que pode ser explicado pela demanda de trabalho do profissional e
necessidade/capacidade de adaptacdo aos diferentes turnos exigidos a dinamica
hospitalar.

Pode-se concluir que a determinacao do perfil cronobiolégico do profissional
de enfermagem é necessaria com o intuito de oportunizar que este profissional seja
alocado no seu melhor horario, levando em consideracdo o seu bem estar, o horéario

de melhor atencéo e produtividade e pensando na sua saude fisica e mental.
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Sugere-se que novos estudos sejam realizados comparando o perfil
cronobioldgico com a produtividade, nivel de atencéo, alerta e aspectos relacionados

a saude doenca do enfermeiro.
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4 ESTUDO 3 - INDICE DE CAPACIDADE PARA O TRABALHO DE
ENFERMEIROS ATUANTES EM AREAS CRITICAS DE PACIENTES COM
COVID-19

RESUMO

Introducdo: O indice de capacidade para o trabalho pode ser definido de acordo
com a propria percepcdo do trabalhador diante da capacidade de executar suas
tarefas diarias. Objetivo: Mensurar o indice de capacidade para o trabalho de
enfermeiros nos diferentes turnos de um hospital universitario publico com
atendimento a pacientes com suspeita e confirmados com COVID-19. Método:
Estudo transversal. A populacdo participante do estudo foi constituida por
enfermeiros atuantes no Pronto Socorro (61,8%) e Unidade de Terapia Intensiva
Adulto (38,2%). Foi realizado em um hospital publico de alta complexidade, sendo
referéncia para a COVID-19. A coleta dos dados ocorreu entre o periodo de agosto a
outubro de2020, por meio de dois instrumentos auto-preenchivel e de auto-
avaliacdo. O primeiro instrumento constitui-se no questionério sociodemografico,
laboral e ocupacional e o segundo no indice de Capacidade para o Trabalho. Os
resultados obtidos foram analisados por estatistica descritiva com base na andlise
de interpretacdo dada pelo préprio participante no questionario de indice de
capacidade para o trabalho. Resultados: 85,5% dos profissionais sdo mulheres; a
idade média foi de 36,5 anos; 45,5% sdo casadas ou vivem com companheiro e
52,7% nédo possuem filhos. O tempo de atuacdo no hospital de estudo variou de trés
meses a 17 anos. A principal forma de contratacdo dos entrevistados foi de 67% na
modalidade chamamento publico; o turno de trabalho foi de 34% no periodo
vespertino; 56,4% dos profissionais realizam hora extra; 45,5% possuem outro
vinculo empregaticio e 18,2% esta estudando ou realizando algum curso de
especializacdo. 41,8% dos enfermeiros ja apresentaram algum problema de saude
relacionado ao trabalho, entre eles infec¢do pela COVID-19 (37,7%); 7,3% foram
classificados com 6étima capacidade para o trabalho, 54,5% boa capacidade para o
trabalho; 34,5% moderada capacidade para o trabalho; e 3,6% baixa capacidade.
Conclus&o:0 indice de Capacidade para o Trabalho dos colaboradores permite aos
gestores a manutencéo da boa capacidade para o trabalho, além de propor medidas
de melhorias e promover ao trabalhador um ambiente mais saudavel e condi¢cdes de
trabalho favoraveis.

Palavras-chave: Enfermagem; Satisfacao; Trabalho;Covid-19.
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4.1 INTRODUCAO

No Brasil,estima-se quea forca de trabalho na area de enfermagem, em 2021,
constitui-se de2.469.591 trabalhadores, evidenciando a grande importancia e
relevancia quantitativa destes profissionais na éarea da saude (CONSELHO
FEDERAL DE ENFERMAGEM, 2021).

Apesar do numero expressivo dos profissionais de enfermagem e da sua
atuacdo no cuidado em todos os ciclos da vida humana,observam-se ainda a
desvalorizagcdo destes profissionais, refletida por condicbes de trabalho
inadequadas, dimensionamento de pessoal insuficiente e remuneracdo que nao
corresponde com a importancia, responsabilidade e conhecimento técnico-cientifico
(SOARES; PEDUZZI; COSTA, 2020).

De acordo com Machado (2017) e Freitas; Silva; Cidade (2020) a maior parte
dos trabalhadores de enfermagem sdo mulheres, possuem mais de um vinculo
empregaticio, estdo realizando cursos de especializagdo 0 que caracteriza como
dupla jornada de trabalho. Essa realidade acarreta em prejuizos fisicos e mentais,
interferindo diretamente no seu trabalho laboral e na capacidade para o trabalho.

A capacidade para o trabalho € a juncdo da combinacdo dos recursos
pessoais em relacdo as demandas mentais, fisicas e sociais do trabalho, podendo
ser definida de acordo com a prépria percepc¢éo do trabalhador com a capacidade de
executar sua tarefa atual ou em um futuro proximo (MARTINEZ; LATORRE;
FISCHER, 2010; ALCANTARA et al., 2016).

Entre os determinantes para a boa qualidade no trabalho esta diretamente
relacionada ao individuo, a sua qualidade de vida fora e dentro do trabalho, como o
bem-estar mental, capacidade funcional e fisica. Entre os fatores destacam-se 0s
aspectos sociodemograficos (idade e sexo), estilo de vida (tabagismo; abuso de
alcool; prética de exercicio fisico e obesidade), saude (presen¢a ou auséncia de
doencas), educacdo e competéncia (conhecimento e habilidades em sua pratica
profissional) e trabalho (condi¢cdes de trabalho; tempo de trabalho; clima e ambiente
organizacional) (MARTINEZ; LATORRE; FISCHER, 2010; ALCANTARA et al.,,
2016).

Impulsionar um ambiente e qualidade de vida no trabalho é de grande
relevancia, pois um ambiente saudavel que promova o bem estar fisico e mental

contribui para maior produtividade e seguranca garantindo o exercicio pleno de suas
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funcbes (CHIAVENATO, 2014; SANTIAGO, 2020).

A capacidade para o trabalho pode ser mensurada por meio do instrumento
de Tuomi et al, (2004) que testa o indice de Capacidade para o Trabalho nas
diversas profissées, que avalia a propria percep¢do do trabalhador referente a sua
capacidade para o trabalho, o qudo esta e estardA bem para executar suas
atividades, podendo estes ser classificada como baixa, moderada, boa e 6tima.

Em um estudo realizado por Silva Junior et al, (2011) que testou a validade e
confiabilidade do instrumento de indice de Capacidade para o Trabalho de Tuomi et
al, (2004) aplicado em trabalhadores de enfermagem brasileiros evidenciou ser um
instrumento favoravel e que da suporte para a investigacdo e aplicabilidade em
pesquisas na area da saude.

Em outro estudo de reviséo sistemética realizado por Godinho et al, (2017),
parte dos estudos utilizaram como instrumento o questionario de Tuomi et al, (2004)
evidenciando novamente como uma ferramenta importante na avaliacdo do
trabalhador sobre sua capacidade para o trabalho nas diferentes profissbes e da
caréncia de estudos ainda com esta teméatica no pais.

Assim, o objetivo deste estudo foi avaliar o indice de capacidade para o
trabalho de enfermeiros atuantes em unidades hospitalares criticas durante a
pandemia da COVID-19.

4.2 MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo transversal. A populacdo foi constituida por
enfermeiros atuantes na linha de frente ao atendimento de pacientes com
suspeita/confirmados com COVID-19, alocados no Pronto Socorro (PS) e Unidade
de Terapia Intensiva (UTI) adulto de um hospital universitario publico localizado no
sul do Parana.

O hospital de estudo é direcionado para o atendimento de alta complexidade
em varias areas clinicas, possui cerca de 300 leitos e em mar¢co de 2020 passou a
ser referéncia para o atendimento de pacientes com suspeita/confirmados para
COVID-19.

No inicio da pandemia o hospital em estudo teve que realizar alteracdes na
forma de atendimento de urgéncia e emergéncia do Pronto Socorro (PS) e nas

Unidades de Terapia Intensiva (UTI). Tanto na sua estrutura fisica, com a criacéo de
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mais UTI’s, reformas e criacdo de isolamentos no PS, o dimensionamento de
pessoal com a necessidade de contratacdo de mais profissionais de enfermagem,
fisioterapeutas e médicos, cancelamento de cirurgias eletivas e a contra-referéncia
de pacientes que nao atendia aos critérios de pacientes com suspeita/confirmados
com a COVID-19, entre outras.

Além da adequacdo da Divisdo de Assisténcia a Saude da Comunidade
(DASC) que presta de servicos a saude dos trabalhadores, por meio do atendimento
ambulatorial, que passou a ser um importante aliado no acompanhamento destes
profissionais atuantes na linha de frente da COVID-19, com atendimentos médicos,
realizacdo de exames e vacinas.

De acordo com dados da Diretoria de Enfermagem da instituicdo, o quadro de
enfermeiros era constituido por 27 trabalhadores no PS e 101 na UTI adulto,
pediatrica e neonatal, de ambos 0s sexos distribuidos nos quatro turnos de trabalho.
Para este estudo foram excluidos os enfermeiros atuantes na UTI pediatrica e
neonatal e UTl ndo COVID-19. Foram considerados apenas os enfermeiros que se
encontravam no exercicio ativo de suas funcbes durante o periodo da coleta dos
dados e que aceitaram participar da pesquisa

A coleta dos dados ocorreu entre o0 més de agosto a outubro de 2020, apds a
concordancia da diretoria geral da instituicdo. Para obtencéo dos dados foi utilizado
dois instrumentos de auto-preenchimento e auto-avaliacao.

O primeiro instrumento utilizado foi o questionario sociodremografico, laboral
e ocupacional elaborado pelo préprio autor com o intuido de obter os seguintes
dados: sexo, idade, escolaridade, situacéo conjugal, filhos e dados laborais (turno de
trabalho, carga horaria semanal e outro vinculo empregaticio) e a relagdo do
funcionario com seu lazer, sono, atividade fisica, de saude doenca e formacéo
profissional (APENDICE B).

O segundo instrumentofoi aplicado para avaliar o indice de Capacidade para
o Trabalho (ICT), proposto pelo Instituo de Satde Ocupacional da Finlandia.E um
instrumento que revela quao bem um trabalhador é capaz de realizar o seu trabalho.

Para esta pesquisa foi utilizado o escore final, retratando o proprio conceito do
trabalhador sobre a sua capacidade para o trabalho de acordo com as respostas
obtidas no questionario, sendo, portanto classificado como: capacidade para o
trabalho baixa, moderada, boa ou 6tima. O instrumento possui dez questdes

fechadas que avaliam, segundo a percepcao propria do trabalhador sobre a
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capacidade para o trabalho. A analise ocorre por meio de sete dimensfes (TUOMI et
al., 2005):

1. Capacidade para o trabalho atual comparada com a melhor de toda a
vida: avaliada por escore de 00 a 10 pontos;

2. Capacidade para o trabalho em relacdo as exigéncias do trabalho:
avaliada por meio de duas questdes sobre a natureza do trabalho (fisico, mental ou
misto), as quais fornecem um escore entre 02 a 10 pontos, calculadas da seguinte

forma:

-Trabalho com demanda fisica: (escore fisico X 1,5) + (escore mental X 0,5) =
total; Trabalho com demanda mental: (escore fisico X 0,5) + (escore mental X 1,5)=

total e Trabalho com ambas as exigéncias: Escore fisico + Escore mental = total.

3. Numero atual de Doencas Auto referidas e Diagnosticadas Pelo
Médico: representada a partir de uma lista de 51 doencas, na qual o trabalhador
deve assinalar as doencas diagnosticadas pelo médico e aquelas que ele acredita
que possui. Nas patologias assinaladas pelo trabalhador n&o sao computadas
pontuacdo, somente as diagnosticadas clinicamente. O escore é atribuido da
seguinte forma: 01 ponto se o individuo tiver diagnostico de pelo menos 05 doencas;
02 pontos se 04; 03 pontos se 03; 04 pontos se 02; 05 se 01; e, por fim, 07 se ndo

apresentar nenhuma doenca.

4. Perda estimada para o trabalho devido a doencas: € alcancada por
meio de uma questdo com o escore variando de 01 a O6pontos, escolhendo-se o

menor valor assinalado.

5. Falta ao trabalho por doencas: avaliada por meio de uma questdo com

cinco categorias sobre o niumero de faltas, com escore entre 01 a 05 pontos.

6. Progndéstico proprio sobre a capacidade para o trabalho: é

representada por uma questao com pontuacgéo de 01, 04 ou 07 pontos.

7. Recursos mentais: obtida por meio da resposta de trés questfes, as quais
possibilitam um escore variavel entre 00 a 04 pontos, contabilizado da seguinte
forma: soma de 00 a 03 = 01 ponto; 04 a06 = 02 pontos; 07 a 09 = 03 pontos; 10 a
12 = 04 pontos.
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A quantidade de pontos alcancada em cada questdo é somada, resultando
em um escore final. O escore final pode variar de 7 a 49, classificados da seguinte
forma: de 7 a 27 pontos = baixa capacidade para o trabalho; de 28 a 36 pontos =
moderada capacidade para o trabalho; de 37 a 43 = boa capacidade para o trabalho;
e de 44 a 49 = 6tima capacidade para o trabalho (TUOMI et al., 2005).

Os resultados foram analisados por meio da técnica da estatistica descritiva
simples no The R Project dor Statistical Computing e com base na andlise de
interpretacdo dada pelo préprio participante no questionario de indice de capacidade
para o trabalho (TUOMI et al., 2005).

Ressalta-se que o projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da instituicio sob parecer numero 3.645.637 e CAAE numero
07847228.1.0000.5231 (ANEXO C).

4.3 RESULTADOS

A amostra do estudo foi composta por55 enfermeiros, sendo 61,8% lotados
no PS e 38,2% da UTI. A pesquisa evidenciou que 85,5% dos profissionais eram
mulheres; a idade média foi de 36 anos; 45,5% sdo casadas ou vivem com
companheiro €52,7% nao possuem filhos.O tempo de atuacao no hospital em estudo

variou de trés meses a 17 anos.
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Tabela 1 — Caracterizacdo laboral dos enfermeiros. Parana, 2020.

Variavel Frequéncia Absoluta  Porcentagem(%)
Modelo de contratacdo dos enfermeiros

Chamamento Publico 37 (67%)
Processo Seletivo Simplificado 10 (19%)
Concursado 5 (9%)
Secretaria Municipal de Saude 3 (5%)
Turno de trabalho

Vespertino 19 (34%)
Noturno 18 (33%)
Matutino 17 (31%)
Integral 1 (2%)
Possui outro vinculo empregaticio

Nao 30 (54,5%)
Sim 25 (45,5%)
Faz hora extra na instituicao

N&o 31 (56,4%)
Sim 24 (43,6%)
Carga horaria do segundo emprego/dia

12 horas 15 (57,7%)
6 horas 6 (23,1%)
8 horas 5 (19,2%)
Se esta estudando (pés graduacado/curso/outra faculdade)

Nao 45 (81,8%)
Sim 10 (18,2%)
Prética de exercicios fisicos

Nao 29 (52,7%)
Sim 26 (47,3%
Problemas com sono

N&o possui 38 (69,1%)
Possui 17 (30,9%)
Se j4 apresentaram algum problema de saude decorrente do trabalho

N&o 32 (58,2%)
Sim 23 (41,8%)
Problemas de saude enfrentados

Infeccéo pelo COVID-19 9 (37,5%)
Problemas osteomusculares/ ortopédicos 3 (12,5%)
Ansiedade 2 (8,3%)
Depressao 2 (8,3%)
Sindrome de Burnout 1 (4,2%)
Outros 6 (29,2%)

Na aplicacdo do segundo questionario ICT, referente a prépria percepcéo do

enfermeiro na sua melhor capacidade para o trabalho atual em uma escala de zero a
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10 pontos 29,1% classifica com a pontuacdo nove; 27,3% dez; 25,5% oito; 10,9%
sete e 7,3% seis, sendo que 43,6% sempre tém conseguido apreciar suas atividades

laborais.

Tabela 2 —indice de Capacidade para o trabalho entre enfermeiros. Parané, 2020.

Variavel Frequéncia Absoluta Porcentagem (%)
Se o0 enfermeiro tem conseguido apreciar suas atividades laborais
Sempre 24 (43,6%)
As vezes 23 (23,6%)
Quase sempre 12 (21,8%)
Raramente 5 (9,1%)
Nunca 1 (1,8%)
Capacidade para o trabalho em relacdo as exigéncias fisicas

Boa 25 (45,5%)
Muito boa 21 (38,2%)
Moderada 8 (14,5%)
Baixa 1 (1,8%)
Capacidade para o trabalho em relacdo as exigéncias mentais
Boa 24 (43,6%)
Muito boa 24 (43,6%)
Moderada 6 (10,9%)
Baixa 1 (1,8%)

Considerando a salde atual, se sente que estara apto para realizar as mesmas
atividades daqui a dois anos

Bastante provavel 46 (83,6%)
Né&o estou muito certo 8 (14,5%)
E improvavel 1 (1,8%)

Em referéncia as doencas auto referidas e diagnosticadas pelo médico séo
representadas por uma lista com 51 doencas e opcéo de outras, entre as apontadas
pelos entrevistados foram 27,3% distarbio emocional leve como a depresséo; 20%
nao possui nenhum problema de saude; 20% lesdo nas costas; 18,2% dor na parte
inferior das costas; 14,5% dor musculo esquelético e outras.

Dos que apresentaram problemas de saude 63,6% refere que ndo ha
impedimento para a realizacdo de seu trabalho atual, nas realizacbes de suas

atividades laborais.
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Gréfico 1 — Classificacéo dos enfermeiros referente ao indice de Capacidade para o
trabalho. Parand, 2020.

Indice de capacidade para o trabalho
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4.4 DISCUSSAO

Conforme demonstraram os resultados a maior parte dos profissionais sao
mulheres, estdo na idade reprodutiva, casadas e aproximadamente a metade
possuem filhos, o que pode contribuir para piores condicdes de saude agravadas
pela dupla jornada de trabalho (MARCACINE et al., 2020).

A relacao trabalho e vida familiar pode ser considerada como dupla jornada
de trabalho, pois influéncia de forma negativa na capacidade de trabalho e na
qualidade de vida da mulher trabalhadora, devido as tantas responsabilidades e
atribuicbes no ambiente de trabalho e no lar, que podem distancia-lado cuidado de
sua prépria saude (MOREIRA; SILVINO; CORTEZ, 2016).

A principal forma de contratacdo dos entrevistados ocorreu por meio do
chamamento publico, o que pode impulsionar para que o enfermeiro realize mais
horas extra, com o intuito de aumentar sua renda financeira e se sintam instigados a
possuir outro vinculo empregaticio para obter direitos trabalhistas (MOREIRA;
SILVINO; CORTEZ, 2016), o que pode favorecer para o surgimento de doencas
como a ansiedade, depressao e sindrome de Burnout (JUNIOR SILVA et al., 2011).

Além de possuir outro vinculo empregaticio a populacdo deste estudo

encontra-se realizando algum curso de especializacdo ou estudando o que pode
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também contribuir com a baixa qualidade de vida no trabalho. Assim, embora o
profissional se especialize para aprimorar a realizacdo de suas atividades no
trabalho, essa intensa jornada de atividades pode interferir de forma negativa, como
ter menos tempo para descanso, o que pode contribuir para problemas com o sono,
irritabilidade, obesidade e outros agravos de saude (GONCALVES et al., 2014;
SOARES et al., 2020).Ressalta-se que as extensas jornadas de trabalho, ambiente
de trabalho estressante e auséncia de periodos de descanso contribuem para a
insatisfacdo no trabalho o que est4d relacionada com a capacidade no
desenvolvimento de suas atividades (JUNIOR SILVA et al., 2011).

Entre os problemas de saude relatados pelos enfermeiros, um terco relatou
ter sido infectado pela COVID-19, sendo necessério se ausentar do trabalho para o
seu tratamento. Essa doenca é caracterizada por uma infeccdo altamente
transmissivel entre os humanos, ocorrendo por meio do contato ou exposicdo com
uma pessoa infectada pelo virus, através da exposicdo a aerossoOis ou goticulas
respiratérias (ISER et al., 2020; OLIVEIRA et al, 2021).

Entre as medidas preconizadas pelo Ministério da Saude encontra-se o
distanciamento social, porém ndo é possivel aos profissionais da saude esta acao,
pois seu processo de trabalho estd diretamente relacionado ao cuidado dos
pacientes infectados, evidenciando a importancia destes profissionais e
principalmente o protagonismo da enfermagem nesta pandemia (SOARES et al.,
2020; OLIVEIRA et al., 2021).

Conforme demonstrado alguns dos enfermeiros contraiu esta doenca,
evidenciando que esta classe de trabalhadores estd adoecendo e morrendo, 0 que
vai ao encontro dos resultados de outros estudos, evidenciando a aceleracdo do
contagio entre os profissionais de enfermagem (CONSELHO FEDERAL DE
ENFERMAGEM, 2020; SOARES et al., 2020; SOARES; PEDUZZI; COSTA, 2020).

Além do adoecimento, o cuidado desses pacientes gera sobrecarga de
trabalho, problemas mentais, medo e angustias, bem como o sentimento de
impoténcia no exercicio de suas fungbes, tornando-se fundamentais as medidas
protetivas psicolégicas e fisicas com o intuito de garantir o cuidado com o
trabalhador e consequentemente oportunizando uma melhor capacidade para o
trabalho (SOARES et al., 2020, GONZALEZ-SOTO et al., 2021).

Aléem do agravo de saude mundial no qual nos encontramos, foram

levantados ainda problemas de saude osteomusculares, ortopédicos, como lesdo e
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dor musculo esquelético, tendo em vista que o profissional de enfermagem esta
exposto a uma série de riscos ocupacionais, entre eles, fisicos, mecanicos,
acidentes e ergonomicos (SOARES, et al.,, 2021). A profissdo de enfermagem
realiza procedimentos complexos e muitas vezes com necessidade de forga, como
transporte manual, e outros, tais problemas com ergonomia e atividades que exigem
condicbes fisicas elevadas interferem na capacidade de trabalho do individuo
(MARTINEZ, 2006; SOUZA et al., 2014).

Desta forma, tornam-se necessarios a preservagdo e promoc¢ao de saude dos
trabalhadores, diante dos riscos existentes no ambiente de trabalho na area da
enfermagem que atuam diretamente com o paciente (MOREIRA; SILVINO;
CORTEZ, 2016), principalmente nesses tempos de pandemia da COVID-19.

Apesar dos problemas levantados, o escore referente ao indice de
Capacidade para o Trabalho foi positivo nesta populacéo de estudo, no qual, a maior
parte foi classificada com boa capacidade para o trabalho, sejam elas nas
exigéncias fisicas e mentais. De acordo com os autores Moreira, Silvino e Cortez
(2016) os trabalhadores temporarios apresentam maiores indices de capacidade
para o trabalho o que vai ao encontro dos resultados deste estudo.

Outra relacdo que pode ter contribuido positivamente para o indice de
capacidade para o trabalho pode estar relacionada com a idade dos entrevistados
gue estdo em sua melhor fase produtiva. De acordo com (RUTANEN et al., 2014;
MARCACINE et al., 2020) a idade é um fator importante que pode estar relacionado
com a capacidade do trabalho, pois com o envelhecimento algumas fun¢des de
maior carga fisica tendem a cair, pois estd diretamente ligada ao declinio das
funcbes fisioldgicas e funcional do individuo, além da atencéo e agilidade.

O tempo que o profissional trabalha diariamente esta diretamente relacionado
com sua capacidade para o trabalho, pois maiores serdo suas exigéncias fisicas,
mentais o que esta interligada na sua capacidade funcional e interferir no seu
envelhecimento cronologico (RUTANEN et al., 2014; MARCACINE et al., 2020).

Responder o questionario ICT permite ao trabalhador compreender e se auto
perceber sobre as suas exigéncias fisicas, mentais, de salude e a capacidade de
executar suas atividades, pois se trata de um instrumento auto preenchivel e
reflexivo. Porém, por ser um instrumento auto preenchivel o entrevistado pode
interpretar de forma ambigua as questdes e nao ser fidedigno em suas respostas,
podendo esta ser uma limitacdo deste estudo (TUOMI et al., 2004; CARNEIRO;



72

ARAUJO, 2018).

Os aspectos que explicam a capacidade para o trabalho estéo relacionados a
diversos aspectos, entre eles as condi¢cdes individuais dos trabalhadores como
idade, habitos de vida e as condi¢cbes de trabalho como a lideranga, poder de
tomada de deciséo, os desafios vivenciados no trabalho, jornada e turno de trabalho,
ambiente fisico, aspectos ergondémicos, fisicos e mentais, etc.. (TUOMI et al., 2004;
ALCANTARA et al., 2019).

Considerou-se uma limitacdo deste estudo, ndo ter sido elaborado uma
guestdo aberta sobre os motivos dos entrevistados se sentirem na sua boa
capacidade para o trabalho, mesmo estando em um processo de trabalho intenso
devido a pandemia da COVID-19.

4.5 CONCLUSAO

Conclui-se que os enfermeiros se enquadraram majoritariamente com uma
boa capacidade para o trabalho, mesmo diante de um processo de trabalho intenso
e estressante que é o enfrentamento a pandemia de COVID-19.

Monitorar o indice de Capacidade para o Trabalho dos trabalhadores de
enfermagem permite aos gestores a manutencdo da boa capacidade para o
trabalho, além da proposicdo de medidas de melhorias e promover ao trabalhador
um ambiente de trabalho mais saudavel e condi¢cdes de trabalho favoraveis, por
meio de acdes coletivas e individuais.

Entre as medidas de promocdo a saude esta as intervencdes psicologicas
com o intuito de diminuir os impactos na satde mental, promoc¢éo de estratégias
para bem-estar psicologico, rotina de atividades como o exercicio da pratica de
atividades fisicas, cuidados com sono e alimentagéo e exames de rotina.

Como sugestdo para novos estudos, pontua-se a abordagem com
profissionais de enfermagem mais velhos com o intuito de avaliar a sua capacidade
funcional para o trabalho e o acompanhamento do indice de capacidade o para o

trabalho durante a pandemia.
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5 CONCLUSAO DA DISSERTACAO

Conclui-se que o perfil cronobiolégico que mais se destacou foi do tipo
intermediario, corroborando com a literatura cientifica, tendo em vista o cenario de
pesquisa, no qual foi realizado com profissionais enfermeiros que possuem grande

capacidade de adaptacéo aos diferentes turnos e duplos vinculos de trabalho.

Além disso, a inadequacéo do melhor horario para o trabalho de acordo com
o perfil cronobiol6égico pode gerar para o trabalhador diversos problemas de salde e
comportamentais, o que pode interferir no seu indice de capacidade para o trabalho

sua qualidade para o trabalho.

Almeja-se com os resultados deste estudo fornecer informacdes e sensibilizar
os trabalhadores e os gestores hospitalares da necessidade de implantacdo de
estratégias de promocao, tendoemvistague a melhoria das condi¢cdes de
trabalhorepercutediretamente na produtividadelaboral e na qualidade da

assisténciaprestada, como no indice de capacidade para o trabalho.

Conforme o estudo demonstrou diversos aspectos estao relacionados a boa
capacidade do trabalho que podem ser resolvidos pelos gestores como lideranca,
ambientes fisicos, ergonémicos, além de acdes que possam promover a saude do

trabalho, fatores estes que estdo diretamente ligados na satisfacdo do trabalho.

Apesar dos enfermeiros se enquadraram majoritariamente com uma boa
capacidade para o trabalho, mesmo diante de um processo de trabalho intenso e
estressante e tempos de pandemia, observou que esta categoria se encontra doente
e necessitando de medidas de politicas publicas como valorizacdo e direitos
trabalhistas.

Sugere-se que novos estudos sejam realizados comparando o perfil
cronobioldgico com a produtividade, nivel de atencao, alerta e aspectos relacionados
a saude doenca do profissional de enfermagem e a pratica de gestdo de idade do
trabalhador, em que possa favorecer uma jornada de trabalho, eficaz produtiva e
saudavel. Ademais, estudos que possam aprofundar nos fatores que possam

implicar no indice de capacidade para o trabalho.
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APENDICE A —Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)

Prezado (a) Senhor (a):

Gostariamos de convida-lo(a) para participar da pesquisa Perfil Cronobiolégico e Indice de
Capacidade para o Trabalho de profissionais de enfermagem em diferentes turnos, a ser realizada em
Londrina, no Hospital Universitario Regional do Norte do Parana. O objetivo da pesquisa é correlacionar o
indice de Capacidade para o trabalho dos profissionais de enfermagem nos turnos matutino, vespertino e
noturno. Sua participacdo é muito importante, ela ocorrera através do auto-preenchimento de trés questionarios.
Para avaliar o Indice de Capacidade para o Trabalho sera utilizado um instrumento composto por sete itens de
multipla escolha adaptado de Tuomietal (2005). O segundo questionario serd o Questionario Cronobioldgico,
composto por 19 questdes com respostas de multipla escolha e por fim, para a caracterizacdo laboral e s6cio
demografica serd utilizado um Questionario Sociodemografico, Ocupacional e de Salde visando a extracdo
dos dados necessarios: género, idade, escolaridade, situacdo conjugal e dados laborais (fun¢do, turno de trabalho
e carga horaria).

Esclarecemos que sua participagdo é totalmente voluntéria, podendo vocé recusar-se a participar, ou
mesmo desistir a qualquer momento, sem que isto acarrete qualquer 6nus ou prejuizo a sua pessoa.
Esclarecemos, também, que suas informacdes serdo utilizadas somente para os fins desta pesquisa e seréo
tratadas com o mais absoluto sigilo e confidencialidade, de modo a preservar a sua identidade. Esclarecemos
ainda, que vocé ndo pagara e nem serd remunerado (a) por sua participagdo. Garantimos, no entanto, que todas as
despesas decorrentes da pesquisa serdo ressarcidas, quando devidas e decorrentes especificamente de sua
participacao.

Pretende-se desenvolver as atividades com o minimo possivel de desconforto aos participantes, porém
toda pesquisa tem a possibilidade de danos a dimensao fisica, psiquica, moral, intelectual, social, cultural ou
espiritual do ser humano, caso ocorra algum desconforto o participante sera prontamente amparado.

Caso vocé tenha davidas ou necessite de maiores esclarecimentos poderd nos contatar (lzabela Melo
Garcia, telefone (43) 984563906; e-mail: izabelamelo@hotmail.com), ou procurar o Comité de Etica em
Pesquisa Envolvendo Seres Humanos da Universidade Estadual de Londrina, situado junto ao LABESC -
Laboratério Escola, no Campus Universitario, telefone 3371-5455, e-mail: cep268@uel.br.

Este termo devera ser preenchido em duas vias de igual teor, sendo uma delas devidamente preenchida,
assinada e entregue a vocé.

Londrina, ___ de 20
Pesquisador Responséavel: 1zabela Melo GarciaRG: 10283319-8/ SESP-PR

(NOME POR EXTENSO DO PARTICIPANTE DA
PESQUISA), tendo sido devidamente esclarecido sobre os procedimentos da pesquisa, concordo em participar
voluntariamente da pesquisa descrita acima.

Assinatura (ou impressao dactiloscopica):
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SAUDE
I — Caracterizacdo Sociodemografica
Nome completo (ou iniciais): Idade (anos):
Género: ( )feminino ( )masculino Filhos: ( )sim ( )ndo — Se sim, quantos?

Situacgdo conjugal: ( )solteiro ( )unido estavel ( )casado ( )divorciado ( )vilvo
Profissdo: ( )auxiliar de enfermagem (' )técnico de enfermagem ( )enfermeiro

Setor atual de trabalho:

Il — Caracterizacdo Ocupacional

Hé& quanto tempo trabalha no Hospital Universitario de Londrina:

Qual o seu vinculo com a institui¢do: ( )concursado ( )autbnomo ( )outro

Carga horéria diaria (em média): horas/dia

Carga horaria semanal (em média): horas/dia

Turno de trabalho: ( )manha ( )tarde ( )integral ( )noite ( )revezamento
( )outros:

Faz horas extras: ( )sim ( )ndo — Se sim, quantas horas (em média):

Possui outro emprego ( )sim ( ) ndo — Se sim, qual funcéo exerce:

Carga horéaria do 2° emprego: horas/dia
Turno de trabalho: ( )manha ( )tarde ( )integral ( )noite ( )revezamento ( )outros:

H& quanto tempo vocé tem dois empregos:

Esta estudando: ( )sim ( )ndo — Se sim, qual o horario: ( )matutino ( )vespertino

( )noturno ( )outro

I11 — Caracterizacdo de Saude-Doenca

Dorme quantas horas por noite (em media):

Tem problemas com o sono ( )sim ( )ndo — Se sim, qual?

Faz tratamento para problemas com o sono ( )sim ( )ndo — Se sim, qual?

Tem algum problema de saude ( )sim ( )ndo — Se sim, qual/quais?

Faz uso de algum medicamento de uso continuo ( )sim ( )ndo — Se sim, qual/quais?
Ja apresentou algum problema de salde relacionado ao trabalho? ( )sim ( )ndo

Se sim, qual/quais? _ )

Ja ficou afastado do trabalho em decorréncia de doenca ( )sim ( )nédo
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Se sim, quantas vezes? Por quanto tempo?

Por conta da sua doenca precisou de: ( )afastamento ( )readequacédo ( )readaptacdo ( )nédo

precisei Se sim, por quanto tempo?

Pratica algum esporte/atividade fisica ( )sim ( )ndo — Se sim, qual?
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ANEXO A — QUESTIONARIO CRONOBIOLOGICO

1. Considerando apenas seu bem estar pessoal e
com liberdade total de planejar seu dia, a que

horas vocé se levantaria?

2. Considerando apenas seu bem estar pessoal e
com liberdade total de planejar sua noite, a que

horas vocé se deitaria?

() entre as 05:00 e as 06:30 horas (5) ( ) entre as 20:00 e as 21:00 horas (5)
() entre as 06:30 e as 07:45 horas 4) ( ) entre as 21:00 e as 22:15 horas (@)
() entre as 07:45 e as 09:45 horas (©)] ( ) entre as 22:15 e as 00:30 horas 3)
() entre as 09:45 e as 11:00 horas (2 ( ) entre as 00:30 e as 01:45 horas 2
( ) entre as 11:00 e as 12:00 horas Q) ( ) entre as 01:45 e as 03:00 horas 1)

3. Até que ponto vocé depende do despertador

para acordar de manha?

4. Vocé acha facil acordar de manha?

() nada depende 4 ( ) nada facil (@)

(') ndo muito depende 3 () ndo muito facil 3
() razoavelmente depende 2 () razoavelmente facil 2
() muito dependente (D) (') muito facil Q)

5. Vocé se sente alerta durante a primeira meio

hora depois de acordar?

6. Como € o seu apetite durante a primeira

meia hora depois de acordar?

( ) nada alerta 1) () muito ruim Q)
() ndo muito alerta 2 () ndo muito ruim 2
( ) razoavelmente alerta 3) ( ) razoavelmente bom 3
(') muito alerta 4) () muito bom (4)

7. Durante a primeira meia hora depois de

acordar vocé se sente cansado?

8. Se vocé ndo tem compromisso no dia
seguinte e comparando com sua hora habitual,

a que horas vocé gostaria de ir deitar?

() em plena forma (@) (') nunca mais tarde 4

() razoavelmente em forma 3 () menos que uma hora mais tarde 3)
(') ndo muito cansado 2 ( ) entre uma a duas horas mais tarde (2
(') muito cansado 1) () mais do que duas horas mais tarde (1)

9. Vocé decidiu fazer exercicios fisicos. Um
amigo sugeriu o horério das 07 as 08 horas da
manhd, 2 vezes por semana. Considerando

apenas seu bem-estar pessoal, o que vocé acha

10. Vocé quer estar no maximo de sua forma
para fazer um teste que dura 2 horas e vocé
cansativo.

sabe que é mentalmente

Considerando apenas o seu bem-estar pessoal,
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de fazer exercicios nesse horario?

qual desses horarios vocé escolheria para fazer

esse teste?

() estaria em boa forma (@) () das 08:00 as 10:00 horas (6)
() estaria razoavelmente em forma 3) ( ) das 11:00 as 13:00 horas 4)
() acharia isso dificil 2 () das 15:00 as 17:00 horas (2
( ) acharia isso muito dificil Q) ( ) das 19:00 as 21:00 horas 0)

11. A que horas da noite vocé se sente cansado e

com vontade de dormir?

12. Se vocé fosse deitar as 23 horas em que

nivel de cansaco voceé se sentiria?

() entre as 20:00 as 21:00 horas (5) ( ) nada cansado (0)
() entre as 21:00 as 22:15 horas (@) () um pouco cansado 2
() entre as 22:15 as 00:30 horas 3) ( ) razoavelmente cansado 3
() entre as 00:30 as 01:45 horas 2 (') muito cansado (5)
() entre as 01:45 as 03:00 horas 1)

13. Por alguma razdo vocé foi dormir varias
horas mais tarde do que € seu costume. Se no
dia seguinte vocé ndo tiver hora certa para

acordar, 0 que aconteceria com vVocé?

14. Se vocé tiver que ficar acordado das 04 as
06 horas para realizar uma tarefa e ndo tiver
compromissos no dia seguinte, 0 que Vocé

faria?

() acordaria na hora normal, sem sono  (4)

( ) s6 dormiria depois de fazer a tarefa (1)

() acordaria na hora normal, com sono  (3)

() tiraria uma soneca antes da tarefa e dormiria

depois (2
( )acordaria na hora normal e dormiria () dormiria bastante antes e tiraria uma soneca
novamente (2 depois (3)

() acordaria mais tarde do que seu costume (1)

() s6 dormiria antes de fazer a tarefa  (4)

15. Se vocé tiver que fazer duas horas de
exercicios fisico pesado e considerando apenas
0 seu bem-estar pessoal, qual destes horarios

vocé escolheria?

16. Vocé decidiu fazer exercicios fisicos. Um
amigo sugeriu o horario das 22 as 23 horas,
duas vezes por semana. Considerando apenas
seu bem-estar pessoal, o que vocé acha de fazer

exercicios nesse horario?

( ) das 08:00 as 10:00 horas (@) () estaria em boa forma @
() das 11:00 as 13:00 horas 3 () estaria razoavelmente em forma 2
( ) das 15:00 as 17:00 horas 2 ( ) acharia isso dificil (3)
() das 19:00 as 21:00 horas 1) () acharia isso muito dificil (4)

17. Suponha que vocé possa escolher o seu

préprio horario de trabalho e que vocé deva

18. A que horas do dia vocé atinge seu melhor

momento de bem-estar?
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trabalhar cinco horas seguidas por dia. Imagine
gue seja um servico interessante e que Vvocé

ganhe por producdo. Qual horario que vocé

escolheria?

(') entre 00:00 e 04:00 horas (D) () entre 24:00 e 05:00 horas @
(') entre 05:00 e 07:00 horas 5) (') entre 06:00 e 08:00 horas %)
(') entre 08:00 e 09:00 horas (@) (') entre 09:00 e 10:00 horas (G))]
(') entre 10:00 e 13:00 horas 3 () entre 11:00 e 17:00 horas 3
() entre 14:00 e 19:00 horas 2 (') entre 18:00 e 21:00 horas 2
() entre 20:00 e 23:00 horas (D) () entre 22:00 e 24:00 horas @

19. Fala-se em pessoas matutinas e vespertinas
(as que gostam de acordar cedo e dormir cedo;
as segundas, de acordar tarde e dormir tarde).
Com qual desses tipos vocé se identifica?

Resultado: Score

() tipo matutino

() tipo definidamente matutino 70-86

() mais matutino que vespertino

() tipo moderadamente matutino59-69

(') mais vespertino que matutino

() tipo indefinido ou intermediario 42-58

() tipo vespertino

( ) tipo moderadamente vespertino 31-41

() tipo definitivamente vespertino 16-30

Fonte: HORNE, J.A.; OSTBERG, O.A, 1976.



ANEXO B — QUESTIONARIO INDICE DE CAPACIDADE PARA O TRABALHO

1) Suponha que a sua melhor capacidade para o trabalho tem um valor igual a 10 pontos.
Assinale com X um nomero na escala de Zero a dez, guantos pontos vocd daria para sua
capacidade de trabalho atual.

0 1 2 3 4 5 G T 8 9 10
estou incapaz estou em minha melhor capacidade
para o trabalho

2.1) Como vocé classificaria sua capacidade atual para o trabalho em relagio 4s exigéncias fisicas
do seu trabalho? (Por exemplo, fazer esforgo fisico com parfes do conpo)

[

el L= L = g

[

2.2) Como vocé classificaria sua capacidade atual para o frabalho em relagao as exigéncias
mentais do sew frabalho? (Por exemplo, inferpretar fatos, resolver problemas, decidir a melhor
forma de fazer)

Muito boa ... 5 [ 1]
Boa. 4 [ 1]
Moderada. ... 3 [ 1]
Baka .o 2 [ ]
MUIto BaKA ..o 1 [ ]

3) Ma sua opiniaoc quais das lesbes por acidentes ou doencas citadas abaixo vocé possu
atualmente Margue também aguelas que foram confirmadas pelo meédico.

Em minha | Diagnostico

Acidentes / Doencas opiniao Médico

01. Lasao nas costas

02. Lesao nos bragos [ maos

03. Lesao pamas / pas

04. Lesaoam oulras pares do corpo

Local? Tipo:
05. Doenga da parte suparior das costas ou regifo do pascofo com dores
fregdentes

06. Doencga da parte inferior das costas com dores freqlentes
07. Dor nas cosias gue iradia para a parma (ciatica)

08. Dor misculo-esqueléiica afetando os membros (bragos @ pamas) com
freqgdéncia

09. Artrite reumatdide

10. Qutra doenca musculo-esquelética. Qual?

11. Hiperiansao arterial (pressao alia)

12. Doenca coronariana, dor no peito durante o exarcicio (angina
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pécloris)

13. Infarto do miccardio, tromboss coronanana

14. Insuficiéncia Cardiaca

15. Qutra doenga cardiovascular. CQual?

16. Infecgies repetidas do trato respiratono {incluindo amigdalita,
sinusite aguda, bronquite aguda)

17. Bronquite cronica

18. Sinusite cronica

18. Azma

. Enfizama

. Tubarculose Pulmonar

. Outra doenga mspiratoria. Qual?

BIpNE

. Distlrbio emocicnal severo (ex. depressao severa)

[

4. Distlrbio emocicnal leve (ex. depressac leve, tensao, ansiedade,
insdnia)

. Problema ou diminuigao da auvdigéo

. Doenga ou lesio na visao (nao assinale se apanas usa oculos
a'ou lentes de contato de graw)

. Doenga neurcldgica (acidente vascular cerabral ow “derrama”,
nauralgia, emaqueca, epilepsia)

B N #|R

. Outra doenga neuroldgica ow dos Srgdos dos santidos.
Qual?

. Pedra ou doanga da vesicula biliar

8|8

. Doanga do pancreas ou figado

(2]

1. Ulcara gastrica ou duodanal

. Gasfrite ou imitagao duodanal

. Colite ou iritagio do cdlon

. Outra doanga digestiva. Qual?

. Infacgao das vias urinarias

GRE B8

. Doenga dos rins

[

7. Doengas dos genitais @ aparelho reprodufor (ex. problema das
trompas ou prostata)

. Outra doanga geniturinaria. Qual?

. Alargia, aczama

. Outra arupsao. Qual?

. Outra doenga de pale. Cual?

. Tumior benigno

LIs|E 888

. Tumior maligno (cancer). Onda?

Acidentes / Doengas

Em minha
Opiniao

Diagndstico
Médico

. Obesidada

. Diabotos Mallitus

. Bbcio ou ouira doenca de tiredide

. Outra doenga endbcrina ou metabdlica. Qual?

. Anamia

. Outra doenga do sangua. Qual?

. Dofoito do nascimonto. Qual?

2E|s|B|NH|5|HE

. Outro problama ou doanga. Cual?
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4) Sua lesao ou dosnca € um impedimento para seu trabalho atual? (Vocé pode marcar mais de
uma resposta nesta pergunta)

Mao ha impedimento/eu nao tenho doenga. 6 [ ]
Eu sou capaz de fazer meu trabalho, mas ele me causa alguns sintomas. & [ ]
Algumas vezes preciso diminuir meu ritmo de trabalho ou mudar meus 4 [
métodos de frabalho.

Freqglentemente preciso diminuir meu ritmo de trabalho ou mudar meus 3 [
métodos de frabalho.

Paor causa de minha doenga sinto-me capaz de trabalhar apenas em tempo 5

parcial. [
Ma minha opiniao estou totalmente incapacitado para trabalhar. 1 [ ]

5) CQuanios dias inteiros vocé esieve fora do frabalho devido a problema de salde, consulta
medica ou para fazer exame durante os Qitimos 12 meses?

MEMRUML. e 5 [

At 0 dias oo 4 [ ]
De 10224 dias oo 3 [ ]
De25299dia5 ..coooeniiiiicens 2 [ ]
Det100a3esdas ... ... 1 [

6) Considerando sua salde, vocé acha gue sera capar de daqui a 2 anos fazer seu trabalho
atual?

E improvave 1 [ ]
Mao estou muito certo 4 [ ]
Bastante provave 7 [ ]

7.1) Recentemente vocé tem conseguido apreciar suas atividades diarias?

SEMPTE ...ooveree st crimen s 4 [
Quase SEMPre ... 3 [ ]
ASVEZes ... 2 [ ]
Haramente ..., [ ]
MLMCA . o [

I
n
=
N
1]
]
(= I T [




1.3) Becentemenie vocé tem se sentido cheio de esperanca para o futuro?

SBIMPIE (oo 4 [ ]
QUASE SEMPIE .....cccocnmniericinas 3 [ 1]
AsVezes ... 2 | []
Raramente ... 1 [ ]
MURCA oo 0 [ ]

Classificacao da ICT

Escore Classificacao da
| d Capacidade para o Objetivos das medidas
alcancado Trabalho
7 a 27 pontos Baixa Restaurar a capacidade para o trabalho
28 a 36 pontos Moderada Melhorar a capacidade para o trabalho
37 a 43 pontos Boa Apoiar a capacidade para o trabalho
44 a 49 pontos Otima Manter a capacidade para o trabalho

Fonte: Tuomiet al. (2005)
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DADDS DO PROJETD DE PESCOUISA

Titulo da Pesquisa: Perfil Cronobickigics & lndice de Capacidade para o Trabalha de senadores de
Enfermagem em diferenles lurnes.

Pesquisadar: Maria do Carmo Fernandez Lourenco Haddsd
Area Tematica:

Versio: 4

CAAE: 0784T118.1.0000.5231

Instituigio Propenente: CCS - Departamerto de Enfermagenm - Mestrada em Enfermagen
Patrocinador Principal: Financiamenis Prapric

DADDS DO PARECER

Himero do Parecer: 3285380

Apresentagio do Projeto:

Projeln de pesquisa inftulads * Perfil Cronobickgicn & Indice de Capacidade para o Trabalho de serdidores
de Erfesmagern em diferertes lumos* sob responsabilidade da pesguisadora Maria do Carma Fernandez
Lourence Haddad TRala-se de um projeln de mestrado da acadimica Taisa Vedsate, vinculada ao
mestrads em Enfermagem - COSMUEL.
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lstadas na Direbaria de Enfermagenn do hospilal em estuds e adotou-se como critrios de inclusle do sujeil
no @sthedo, & ﬂtl:il.l!l‘.i!lﬁ & disponibilidade &m masponder o guesiondng, serfo excluldes do astudo o
servidares com canlralo de trabalhd infemor & $2is medas & of que & encaniransm afasiados da suas
alividades por férias cu icencas satde de qualquer nalureza, Para avaliar 3 capacidade para o lrabalho
serd uliizade um instruments de Indice de Capacidade para o Trabalhe (ICT), propasta pelo instituto de
Saide Ocupacional da Finlandia. O segunda serd o Questionarie Cronohickdgics, versde em portugubs,
traduzida & aplicada a populache brasileira. Para a caracterizacho kaboral e sicio demografica serd Utiizado
Lt quesliondrio visands & exiracde dos dados necessdnos: géners,
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idade, escolaridade, stuagio conjugal e dades laborais (funco, turma de irabalho & carga horaria), Para a
parlicipacio na pesqusa cada babahador assinard um bermo de consentiments, além do conhetiments da
sfio obrgatoriedade de preenchimento do queshiondrio. Espera-s2 invesligar a associacho do perfil
creneiclgics & do indice de capatidade para o trabalho dos profissionais de enfermagem, bem como ua
I'-I‘.'I!rl;ﬂl'.'l oom o8 lumos de rabakho & com md sensibdizar of rabalhadares & 0% ngtl'Et htlt-pﬁlﬂ'l‘_'t da
recessidade de implantacho de estrabégias de promoio, bendo em vista gue a melhoria das condicdes de
trahalie repareute diretamente na produlividade baral & na qualidade da assistbnea prestada,

Objetiva da Pesquisa:
objetiva peral da pesquisa & analisar & associacha do perfil croncbiolbgico & do ndice de capacidade para o
rasalho de servidores da EI'fEi'l'rl.'&r_'I'n. e dfereres lumas de um hl'.'ﬂ-pl‘.‘l'.l.l unrvErSario pn.ﬂm

Coma objelivos secunddnios pretende se.
- Identificar o perfil crenchicldgica dos profissicnais de enfermagem em hospital universitng poblico nos
diferentes turnos, nelacionando-o com &8 caracledsticas sociodemograficas e ocupationais;

= MEnsurar @ indice da tapa-:iﬂudt para o trabalha das pl'ﬂ'lﬂ-lihflﬂ de enremmgem Em |'|I‘.|!-|!|il.ﬁ|
wiiversdars pﬁHi-ttl nog diferenes lurmes & of falores associados

Avaliacio dos Riscos e Beneficios:

A pesquisadara afirma gue durante 8 execuclo do projeis o panicipants no serd exposts a nenhum Spo de
fisce biolégico ou constrangimento moral & nia sofrerd prejuizos par ndo participar, tlambém prelende-se
desenvalver a5 alividades com o minimo possivel de desconfortn acs paricipanies, porém toda pesquisa
bem & possiblidade de danos & dimensSa fisica, peiguica, moral, intelectual, social, cultural ou espiritual do
ser humana, caso ocona algum desconfiont o pesquisadar itd prontaments ampara-ia.

Coeno beneficies espera-se nvestigar a asseciaclio do perfil cranabickbgicn & do indice de capacdade para
o rabalkn dos profissionais de enfermagam, bem como sua relache com os lumes de rabalho & com isso
sengibilizar os rabalhadores & o gestares hospitalares da necessidade de implaniacla de estralégas de
promacla, tendo em vista que a melharia das condicBes de trabalha repercute direlamente na produtividade
laoral & na quabdade da assistAncia prestada
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Comentdrios @ Consideragies sobre a Pesquisa:
Propein serd nsalizada com financiamento prdprio, com ongamenta estirado em RS 633,50,

O cronograma da pesquisa foi readequads, indicando agora coleta de dades no periode entre 01072010 a
01.10.2099. Tendo apresentado a declaragdo com Sua assmalura & da coordenagia do curso de pos
praduscio alestando que a pesquiss ainda ndo e iniciou.

Consideragdes sobre os Termos de apresentacdo obrigatoria:

A pesquisadons apreseniou oS seguintes bemos de apresentacio obrigabbria:

- Falha de rosie devidamente preenchida e assinada pela coordenadora do Programa de Pés Graduagio
em Enfarmagem da UEL.

= Awlorizacho da direloria superiniendente do HU para realizacho do eshudo.

= O TCLE reapresentado apresenta-se adequado, conlendd lodos o ilens necessinios.

Recomendagoes:

M b,

Conclusides ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Aphawado

Consideragdes Finais a critério do CEP:

Prexzads (a) Pesquisadar (3],

Esie £ seu parecer final de aprovacio, vinculado as Comibté de Elica em Pesquisas Envolvends Seres
Hurnanas da Universidade Estadual de Landring. E sua responsabilidade apresenta-lo aos drglos efau
irslituigfes pertinentes.

Coardenacho CEPUEL.

Esxte parecer foi elaborado baseado nos documentos abaing relacionados:

Tipo Docurmerlo | Arguiva Pud:a?hﬂ Auilor Situacio
hhmﬂ;ﬁﬂﬂiﬁ:ﬂlPﬁ_lHFDRMl;ﬁES_BﬁSlﬂhS_Dﬂ_F 20045010 ACEa
da [Praj ROJETO 1235704, 204238 |
EE"ﬁemrusE TCLE docx [ VG200 |Mania gt Camo AE=m
Assertimenta 204218  (Femander Loureng
Juslificativa de Haddad
Ausdncia
Ouilros m_anm_mmmum 110452010 | Maria do Carma AcEta

19:21:44  |Femander Lounengo
Haddad
Esdamps LABESC - Sala 14
Bl Cafius Universiics CEP: & DS7.970
UF: PR Hunkipgia: LOKDRIMA

Tudslni: 455974 C4E0 E maali  coonc Tl i o b
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Cortinuaglo do Farecer. 3.280.390
Orcamanta arcamenta.docx 05/04/2019 | Maria do Carmo Aceito
14:47:20  |Femandez Lourengo
Cronograma CRONOGRAMA. docx 05/04/2019 |Maria do Carmo Aceito
14:45:21 |Femandez Lourengo
Outros questionario_ict docx 05/04/2019 |Maria do Carmo Aceito
14:45:05 |Femandez Lourenco
Outros questionarnio_sociodemografico. docx 05/04/2019 |Maria do Carmao Aceito
14:44:20 |Femandaz Lourenco
Haddad
Outros questionaria_cranabiologico.dacx 05/04/2019 |Maria do Carmo Aceito
14:43:20  |Femandez Lourengo
Haddad
Projeta Detalhado /| projato_taisa docx 05/04/2019 |Maria do Carmo Aceito
Brachura 14:37:08 |Femandez Lourengo
investigador
Declaragio de Declaracan_de_instituicao.pdf 11/02/2019 |Maria do Carmo Aceito
IrstituiGac & 12:46:18 |Femandeaz Lourenco
Linfraastnutyra Haddad
Falha de Rosto folha.pdf ANI02018 Maria do Carmo Aceito
11:37:14  |Femandez Lourengo
Haddad
Situagdo do Parecer:
Aprovado
Mecessita Apreciagio da CONEP:
Mao

LONDRINA, 26 de Abril de 2019

Assinado por:
Clisia M. Carreira
(Coordenador(a))
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