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RESUMO

O estresse ocupacional vivenciado por profissionais da Aten¢do Primdria de Sadde tem
um peso significativo em suas satides mental e fisica. Reconhecendo essa problematica,
esse trabalho teve por objetivo avaliar as fases do estresse referidas pelos profissionais da
Atencdo Primdria de Saudde atuantes em uma cidade no Sertdo da Paraiba, com base no
Inventdrio de Sintomas de Stress de Lipp. Tratando-se de uma pesquisa do tipo
exploratdria, com abordagem qualitativa dos dados, de amostragem néo probabilistica por
conveniéncia que incluiu 27 trabalhadores atuantes na Atencdo Primédria de Vista Serrana
— PB. A coleta dos dados foi realizada em duas etapas: na primeira, o trabalhador
respondeu um questiondrio composto por perguntas de cunhosocioecondmico e questdes
relativas a atividade laboral; e na segunda, foi aplicado o Inventério de Sintomas de Stress
de LIPP-ISSL, elaborado e validado por Lipp e Guevara em 1994, aprovado pelo
Conselho Federal de Psicologia, que permitiu identificar a presenga do estresse, bem
como a fase em que o sujeito se encontrava (Alerta, Resisténcia e Exaustao) e os sintomas
fisicos e psicolégicos manifestados. Além disso, resguardando os preceitos éticos, a
pesquisa obteve o Parecer de AprovacaoN°. 6.222.208 emitido pelo CEP/ IFPB. Os
resultados evidenciaram uma maior prevaléncia de sintomas estressantes entre as
mulheres e profissionais Agentes Comunitdrios de Saude que referiram niveis ja
equivalentes a Fase de Resisténcia, que, sem a devida assisténcia e atencdo, acabaria
levando o profissional a condi¢do deexaustdo, marcada por elevado dano na capacidade
funcional, autorregulacdo emocionale preservacdo da integridade fisica. Ademais, nas
Fases de Alerta e Resisténcia, os sintomas mais assinalados diante do estresse tinham
origem fisica, diferentemente do encontrado na Fase de Exaustio, onde os sintomas eram
mais psicolégicos. Explicitando a necessidade de desenvolver programas e estratégias de
enfrentamento frente a minimizacdo dos riscos ocupacionais presentes nas atividades
prescritas dos trabalhadores da Atenc¢ao Priméria, na perspectiva da melhoria na qualidade
de vida dosmesmos e na condi¢do de suas sanidades fisicas e mentais.

Palavras-chave: Atencdo Primdria de Sadde. Estresse Ocupacional. Exaustdo
Profissional. Pessoal de Saude.



ABSTRACT

Occupational stress experienced by primary health care professionals has a significant
impact on their mental and physical health. Recognizing this problem, this study aimed
to evaluate the stress levels reported by Primary Health Care professionals working in a
city in the Sertdo da Paraiba, based on the Lipp Stress Symptoms Inventory. In the case
of an exploratory research, with a qualitative approach to the data, non-probabilistic
convenience sampling that included 27 workers working in Primary Care in VistaSerrana
- PB. Data collection was carried out in two stages: in the first, the worker answered a
questionnaire composed of socioeconomic questions and questions relatedto work
activity; and in the second, the LIPP-ISSL Stress Symptom Inventory was applied,
elaborated and validated by Lipp and Guevara in 1994, approved by the Federal Council
of Psychology, which allowed identifying the presence of stress, as well as the phase in
which the subject (Alertness, Resistance and Exhaustion) and the manifested physical and
psychological symptoms. In addition, safeguarding ethical precepts, the research obtained
Approval Opinion N°. 6.222.208 issued by CEP/ IFPB. The results showed a higher
prevalence of stressful symptoms among women and Community Health Agent
professionals who reported levels already equivalent to the Resistance Phase, which,
without proper assistance and attention, would end up leading the professional to a
condition of exhaustion, marked by high harm. in functional capacity, emotional self-
regulation and preservation of physical integrity. Furthermore, in the Alert and Resistance
Phases, the most common symptoms in the face of stress had a physical origin, unlike
what was found in the Exhaustion Phase, where the symptoms were more psychological.
Explaining the need to develop programs and coping strategies to minimize the
occupational risks present in the prescribed activities of Primary Care workers, with a
view to improving their quality of life and the conditionof their physical and mental
health.

Keywords: Primary Health Care. Occupational Stress. Professional Exhaustion. Health
Staff.
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1 INTRODUCAO

O trabalho € o lugar onde as pessoas estdo em uma busca constante por realizacoes
pessoais, reconhecimento e por obtencdo de recompensas; € para que isso aconteca €
necessdrio que o ambiente seja propicio para essas finalidades, reconhecendoo tempo
importante que passam dentro dele (Souza, 2009). Todavia, o ambiente laboral também
pode proporcionar desgastes na satde fisica e mental dos seus colaboradores, a depender
de suas condicodes de salubridade e seguranca.

Por conseguinte, a atual cultura capitalista, na qual, em muitas situacdes, a
obtencdo de lucro se sobrepde ao bem-estar das pessoas, dificulta a associagdo de
desordens fisicas e mentais a organizacdo laboral, além de eventos de acidentes de
trabalho (Cardoso; Morgado, 2019).

Desde a década de 60, um constante ambiente estudado foi o dos profissionais
da satde, reconhecendo suas atividades prescritas de trabalho como estressantes, em
especial pelo contato direto com sentimentos como a dor, o sofrimento, a incompreensao
e o desespero dos pacientes (Batista; Bianchi, 2006).

Aproximacgdo essa, incrementada na atuagdo a nivel de Atencdo Primadria de
Sadde, onde ocorre um estreito vinculo entre o trabalhador e o territorio do usuario
assistido, por meio de cuidados pautados no contexto de vida das pessoas. Deixando assim
o profissional mais vulnerdvel ao sofrimento — por experimentar com mais intensidade a
sensa¢do de impoténcia face a magnitude das doengas tratadas ou até mesmo a escassez
de recursos do setor; ao medo — por ameacas a integridade moral e fisica recebidas durante
a atividade em ambientes sociais abertos ou na prépria residéncia dos usudrios; e ao
desgaste pelo ndo reconhecimento de seus esfor¢os no trabalho (Tavares et al., 2015).

Fazendo com que o labor perca o aspecto da realizac@o profissional, a busca pelo
prazer e satisfacdo pessoal por se apresentar, em diversos contextos, como um local
gerador de riscos e desencadeador de alteracOes na satide de seus funciondrios. Nesse
sentido, o objeto de estudo dessa pesquisa foi a identificacdo de estresse ocupacional entre
os profissionais atuantes na Atengdo Primdria de Saude em regido do Sertdo da Paraiba,
instigando as seguintes perguntas: Qual fase do estresse € referida por trabalhadores que

atuam na Atencao Primadria de Saude (APS)? Quais sinais e sintomas
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sdo ocasionados pela vivéncia do estresse ocupacional na drea da saide? E pressupondo
por hipéteses:

- Hipdtese Alternativa (Hi): Os profissionais da sadde, durante o desempenho de
suas atividades na APS, vivenciam situagdes estressantes, responsaveis por alteracoes
na saudde.

- Hipétese Nula (Hop): Os trabalhadores da satde ndo referem sofrer de estresse
ocupacional a nivel de atuacdo na APS.

Acreditando que o presente estudo possibilitou o levantamento de evidéncias
cientificas a respeito dos fatores condicionantes e protetores do estresse ocupacional no
contexto da aten¢do bdsica de saude; a fim de identificar os agravos a satide e propor

medidas de seguranca e higiene no trabalho.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL.:

Avaliar as fases do estresse referidas pelos profissionais da Atencao Priméria de Satde
atuantes em uma cidade no Sertdo da Paraiba, com base no Inventario de Sintomas de

Stress de Lipp.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Identificar os principais sinais e sintomas associados a vivéncia do estresse

ocupacional na drea da Aten¢do Bésica de Saudde.

e Determinar as fontes geradoras de estresse sob a dtica dos profissionais da Atencdo

Primaria de Saudde.

e Propor medidas de controle e enfrentamento do estresse ocupacional na perspectiva

da promocgao da saide mental e do trabalhador.

e Descrever o perfil socioecondmico e profissional dos participantes.
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3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 ESTRESSE OCUPACIONAL

De acordo com a Organizacdao Mundial da Sadde (OMS), o estresse € considerado
o mal do Século 21 e vem sendo equiparado, mundialmente, como uma doenca
relacionada ao trabalho, tornando-se alvo de pesquisas de ambito sociais e da sadde diante
dos seus impactos psicoldgicos e fisioldgicos na saide do trabalhador (Teixeira et. al.,
2015).

Segundo Cotta et al. (2006), os trabalhadores sofrem impactos significativos
com as mudangas econdOmicas, sociais e tecnoldgicas da sociedade. Ao passo que o
conjunto de tarefas que compdem a carga de trabalho profissional podem estar associadas
a condig¢Oes estressoras tais como a baixa remuneragdo, desvalorizagdo profissional,
actimulo de tarefas, escassez de recursos e problemas estruturais do ambiente laboral.

A constante busca do funciondrio por adaptar-se aos arranjos laborais o leva a uma
sobrecarga psicoldgica, resultante em desgastes mentais e fisicos. Dessa forma, o estresse
ocupacional pode ser caracterizado como um conjunto de perturbacdes psicoldgicas ou
psiquicas associadas as experiéncias de trabalho, capazes de causar alteracoes fisioldgicas
e na capacidade cognitiva do corpo humano (Paschoal; Tamayo, 2004).

Acrescentando, Prado (2016), afirma que o estresse ocupacional engloba eventos
que acontecem no dia a dia do trabalho, sejam eles organizacionais, extraorganizacionais,
individuais ou de grupos, que tém potencial de gerar danos fisicos e psicoldégicos em um
maior nimero de individuos expostos a eles.

Sendo que os trabalhadores submetidos a atividades com alto grau de
responsabilidade, agilidade de decisdo e outras vertentes que exijam resultados
satisfatorios, estdo, cada vez mais, renunciando ao lazer e ao descanso que o corpo € a
mente necessitam para se restabelecerem. Situagdo, essa, preocupante pelo alto potencial
em acarretar problemas pessoais e profissionais no trabalhador (Prado, 2016).

No que diz respeito a abordagem do estresse ocupacional, devem serconsiderados
os aspectos bioldgicos, socioldgicos e psicologicos que, embora distintos, sdo

complementares e estdo interligados nesse contexto. Por sua vez, o aspecto
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bioldgico diz respeito a fase de desgaste na qual o corpo se encontra; o sociolégico com
a compreensdo das varidveis expostas dentro da sociedade e como elas atuam sob esse
individuo; e o aspecto psicoldgico, pela compreensao dos processos afetivos,emocionais
e intelectuais do sujeito, bem como a forma que ele lida com as pessoas e 0 mundo ao seu

redor (Silva; Lima; Junior, 2023).

3.2 0 ESTRESSE OCUPACIONAL E AS ALTERACOES NA SAUDE

O estresse ocupacional origina-se da jungdo de vdrios sintomas apresentados
pelo organismo, podendo provocar doencas de cunho fisico e mental. Os trabalhadores
com estresse cronico t€ém mais que o dobro de chances de desenvolver a Sindrome
Metabdlica, Distirbios do Sono, Fadiga Cronica, Diabetes e Sindrome de Burnout
(Ribeiro et al., 2015; Limongi-Franca, Rodrigues, 2005).

A complexidade das relacdes entre as pessoas, o inadequado planejamento de
recursos humanos e materiais € o ambiente de trabalho da enfermagem também sao
fatores que colaboram para o surgimento de estresse e ansiedade (Lindhol, 2015).

Os profissionais da satide sdo alvos de diversas situagdes no ambiente laboral onde
o estresse estd presente, afetando diretamente sua qualidade de vida. Sabe-se que um dos
campos de atuacio do Sistema Unico de Satde (SUS) é o da Satide do Trabalhador, por
meio da Politica Nacional de Satide do Trabalhador e da Trabalhadora (PNSTT), que tem
por objetivos a promog¢do da saide e a melhoria da qualidade de vidado trabalhador e a
prevencao de acidentes e de danos a saide advindos do trabalho ou que ocorram no curso
dele, por meio da eliminag¢do ou redugao dos riscos laborais (Brasil, 2012).

Com base na Politica Nacional de Atencdo Bésica (PNAB), os profissionais da
saude atuantes no SUS estao distribuidos em trés niveis de assisténcia, estando a APS
organizada como a porta de entrada e ordenadora do cuidado. Ganhando destaque como
o local no qual grande parte das politicas publicas sdo oferecidas a populagdo brasileira
e onde o cuidado prestado pode ser mais efetivamente qualificado, todavia, nessa
perspectiva, também pode ser o espaco no qual muitas tensdes para a equipe de saude e
para os usudrios sdo vivenciadas (Brasil, 2017).

Ao se considerar o estresse como problema de ampla discussao nos dias atuais,

justifica o interesse em entender melhor as razdes como esse se manifesta na saude do
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trabalhador, sendo de suma importancia dialogar sobre os riscos ambientais e
psicossociais relacionados a labor. Em especial, pelo profundo comprometimento da
Qualidade de Vida no Trabalho em decorréncia das altas demandas de trabalho e da
experimentacdo de quadros de ansiedade, depressdo e Sindrome de Burnout (Azevedo;

Nery; Cardoso, 2017).

3.3 AGENTES ESTRESSORES E AS FASES DO ESTRESSE OCUPACIONAL

Conforme Lima, Gomes e Barbosa (2020), entre os fatores causadores de
insatisfacdo no trabalho no dmbito da APS encontra-se: o trabalhar em local que nédo é
de sua vontade; a sobrecarga de trabalho e a violéncia, responsdveis por doencas
relacionadas ao trabalho; falta de assiduidade e problemas psicossociais.

Haja visto que o trabalho na APS apresenta algumas particularidades que podem
contribuir para um maior nivel de estresse entre os profissionais que atuam nesse setor.
Dentre essas podemos citar a proximidade dos trabalhadores com a comunidade, bem
como com as familias assistidas e suas respectivas necessidades; resultando em uma
maior autocobranga para solucionar os problemas ali existentes. Uma vez que ao conhecer
de perto a realidade das pessoas, acabam por vivenciar sentimento de impoténcia e
sofrimento quando ndo conseguem solucionar os problemas 14 presentes, mesmo que nao
estejam sob seu controle (Lima; Farah; Bustamante-Teixeira, 2018).

Outro aspecto importante, € que a atuagao dos profissionais da APS em ambientes
totalmente deficientes de recursos humanos, infraestrutura e material basico de trabalho,
acarretam um desgaste emocional e fisico muito grande e o enfrentamento de jornadas
laborais desgastantes, nas quais, em diversos momentos, sao obrigados a improvisar para
o efetivo atendimento do publico (Maissiat et al., 2015). Dessa forma, conforme Garcia
e Marziale (2018), os trabalhadores da APS apresentam-se esgotados, sobrecarregados e
até violentos no ambiente de trabalho devido as inadequadas condi¢Oes laborais, escassez
de recursos humanos e fisicos e dificuldades no trabalhoem equipe.

Valendo ressaltar também que o trabalho em equipe na APS coloca-se como um
possivel causador de estresse entre os multiprofissionais, desencadeando divergéncias
relacionadas principalmente ao individualismo, a falta de cooperacdo, empatia,

comprometimento e responsabilidade profissional. Ao passo que na APS, o trabalho em
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equipe € essencial e inevitdvel, devendo fazer parte da rotina dos trabalhadores, sem
prejuizos na qualidade dos servigos oferecidos a populacdo (Fernandes et al., 2015).

Nesse sentido, o estresse surge como uma tentativa de resistir a uma ameaga, seja
ela real ou imagindria, buscando alcancar equilibrio mental e fisico. No corpo humano, o
estresse produz reacdes de defesa e adaptacdo mediante o agente estressor eé€ a partir
dessas reacdes que podemos identificar em qual fase o individuo se encontra. Uma
ferramenta eficaz de identificacdo do estresse e seu estdgio apresenta-se o Inventério de
Sintomas de Stress para Adultos (ISSL), padronizado por Lipp e Guevara (1994), baseado
num modelo trifasico desenvolvido por Selye e que permite, por meio de um conjunto de
sintomas e caracteristicas, a classificacdo das trés fases: Alarme, Resisténcia e Exaustao.

A Fase de Alarme € marcada pelos estimulos estressores que provocam resposta
rapida no organismo, ou seja, luta e fuga. As principais alteracdes observadas no
organismo, nessa fase, incluem aumento das frequéncias cardiaca e respiratéria, e da
pressao arterial; contracdo do baco; liberacdo de glicose pelo figado, redistribuicao
sanguinea e dilatacdo das pupilas (Lipp; Guevara, 1994).

Ja a Fase de Resisténcia é marcada por um periodo de resposta do organismo ao
agente estressor, onde o individuo tenta se adaptar a nova situagao a fim de restabelecer
o equilibrio interno, pois o corpo estd mais desgastado, apresenta distirbios de memoria
e estd mais suscetivel a outras doencas. Os sintomas mais observados sdo tremores
musculares, cansaco fisico, desanimo, irritabilidade, dificuldade de concentracdo e
instabilidade emocional. Ademais, esses sintomas costumam aparecer, pois nessa fase o
gasto de energia torna-se mais excessivo e os sinais de estresse mais intensos (Lipp;
Guevara, 1994).

E por fim a Fase de Exaustdo que € caracterizada pela extin¢do da resisténcia
devido a falhas nos mecanismos de adaptacdo. Portanto, € considerada a condi¢cao mais
critica relacionada ao estresse pois, apds repetidas exposi¢cdes a0 mesmo estressor, o
corpo pode desenvolver doencas graves ou até mesmo entrar em colapso. Uma vez que
o organismo nessa fase pode apresentar desgastes em suas reservas energéticas, psiquicas

e organicas (Canova; Porto, 2010).
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4 METODOLOGIA

4.1 CARACTERIZACAO DO ESTUDO

O presente trabalho foi realizado em campo, por um estudo exploratério do tipo
Estudo de Caso, diante do desejo em compreender melhor a temdtica do estresse
ocupacional no cendrio da Aten¢ao Priméria de Satide, com abordagem prioritariamente
qualitativa dos achados primdrios. Pois, segundo Godoy (1995), o estudo de caso tem por
objeto uma unidade que € analisada profundamente, através de exame detalhado de um

ambiente, de um simples sujeito ou de uma situa¢do em particular.

4.2 LOCAL, POPULACAO E AMOSTRAGEM DA PESQUISA

O estudo foi realizado com profissionais inseridos em duas equipes de saide da
familia da Atencdo Primadria de Saide em determinado municipio situado na Regido do
Sertao do Estado da Paraiba, com popula¢do composta por 30 funciondrios que foram
selecionados por Amostragem nao Probabilistica por Conveniéncia de modo a permitir
a mesma probabilidade de participag¢ao e uma sele¢ao ao acaso dos sujeitos, com base nos
seguintes critérios de inclusdo: ser maior de 18 anos de idade; ter assinado o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e atuar ha mais de seis meses na APS. E nos
critérios de exclusdo: estar afastado de suas fungdes devido licenca-médica, fériasou
qualquer outro motivo no momento da coleta.

Segundo informagdes colhidas na Secretaria Municipal de Sauide, especificamente
junto a Coordenacdo da Atencdo Primdria, foram assim convidados a participar da
respectiva pesquisa todos os profissionais da saude, distribuidos nas seguintes categorias
profissionais: (2) médicos, (2) enfermeiras, (4) técnicos de enfermagem, (2) dentistas, (2)
técnicas em saude bucal, (2) fisioterapeutas, (1) fonoaudidlogo, (1) psicélogo, (1)
assistente social e (13) agentes comunitdrios de saide.Trés desses profissionais foram
excluidos, conforme critérios de exclusdo, restando um total de 27 participantes

pesquisados.

4.3 PERIODO, INSTRUMENTOS DE COLETA E ANALISE DOS DADOS
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A pesquisa foi realizada ap6s adquiridas as devidas autorizagdes do estudo, tanto
do responsdvel pelo campo, expressada na Carta de Anuéncia (ANEXO B), quanto do
Comité de Etica e Pesquisa (ANEXO A). No més de agosto, os pesquisadores sedirigiram
as duas Unidades de Saide da Familia do Municipio, em horédrio de funcionamento das
mesmas, a fim de que, pessoalmente, apds apresentacdo e assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE (APENDICE A), fosse entregue a cada
Profissional um envelope contendo os dois instrumentos de coleta de dados, os
participantes puderam neste momento escolher se gostariam de responder na presenca ou
nao dos pesquisadores.

Ressaltando que os participantes que assim preferiram a presenca dos
pesquisadores no momento de resposta aos instrumentos, puderam ainda decidir o local
e horéario mais confortavel para isso. Ja os demais profissionais ficaram com a posse dos
instrumentos até o prazo de uma semana, quando posteriormente os mesmos foram
recolhidos pelos pesquisadores.

Dessa forma, os dados primdrios foram coletados em dois instrumentos.
Inicialmente, o trabalhador respondeu ao Questionirio (APENDICE C), composto por
quesitos de cunho socioecondmico e informagdes especificas sobre a atividade laboral
exercida. E em seguida preencheu o Inventario de Sintomas de Stress de LIPP - ISSL
(ANEXO C), elaborado e validado por Lipp e Guevara em 1994, com duracdo média de
10 minutos, formado por trés quadros referentes as fases do estresse, sendo o primeiro,
composto por 12 sintomas fisicos e 3 psicoldgicos experimentados nas ultimas 24 horas,
correspondente a Fase de Alerta; o segundo contendo a avaliagdo de dez sintomas
fisicos e cinco psicoldgicos, relacionado aos sintomas experimentados na ultima semana,
equivalente a Fase de Resisténcia; e o terceiro, composto de 12 sintomas fisicose 11
psicoldgicos, vivenciados no ultimo més correspondendo a Fase de Exaustdo; perfazendo
um total de 34 itens de natureza somatica e 19 psicoldgicas. Estando alguns sintomas
repetidos nos quadros, diferindo somente em sua intensidade e seriedade.

A andlise do Inventdrio, entdo, deu-se da seguinte forma: no Quadro 1, se o
trabalhador assinalou 7 ou mais itens, foi caracterizado a Fase de Alerta; se no Quadro
2, ele assinalou 4 ou mais itens, identificou-se a Fase de Resisténcia; e por fim, no Quadro
3, se ele assinalou 9 ou mais itens foi identificada a Fase de Exaustao.

Ademais, os achados apresentados pelos participantes nos instrumentos foram

analisados e tabulados sob a dptica da estatistica descritiva, utilizando o software
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Microsoft Excel, a fim de exprimir as evidéncias estatisticas que serdo apresentadas por

meio de tabelas, quadros ou graficos.

4.4 PROCEDIMENTOS ETICOS DA PESQUISA

Por se tratar de uma pesquisa que envolve seres humanos, o Projeto foi submetido
ao Comité de Etica em Pesquisa do Instituto Federal da Paraiba, via Plataforma Brasil e
somente teve seus dados coletados mediante aprovacdo pelo referido Comité, visando
assim atender aos critérios presentes nas Resolugdes N°. 466/2012 e N°. 510/2016. Por
conseguinte, também se buscou a autorizacdo junto a Secretaria de Saide do Municipio
avaliado, através da Carta de Anuéncia (ANEXO B).

Almeja-se o apoderamento entre os riscos e beneficios do estudo, de modo que os
ganhos sejam maiores que os riscos para os participantes. Todavia, reconhecemos o risco
de desconforto ou constrangimento ao responder os instrumentos de coleta, pelo fato de
conterem dados pessoais, inclusive os de cunho emocional, e profissionais, minimizados
pelo esclarecimento quanto ao uso exclusivo dos dados repassados para o
desenvolvimento cientifico sobre a temadtica; e pelo direito dos participantes de nao
responder aquelas perguntas que ndo se sentirem confortdveis e/ou que considerarem
constrangedoras; além de poderem decidir por abandonar o estudo a qualquer momento
sem nenhum prejuizo social ou até de cunho financeiro por isso.

A efetiva participacdo dos sujeitos s6 aconteceu apds 0S mesmos assinarem o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), documento que apresenta
sucintamente os objetivos, procedimentos metodoldgicos, riscos e beneficios do estudo
(APENDICE A). O termo foi entregue em duas cépias e apdés serem assinadas pelo
participante, uma via ficou sob a responsabilidade do mesmo e a outra sob a posse dos
pesquisadores.

Todos os documentos, como os instrumentos do estudo e os TCLE foram
guardados em local seguro, em armdrio trancado na Sala da Professora Orientadora e
assim permanecerdo por um periodo de cinco anos, a contar da data da coleta e apds esse
ciclo serdo destruidos em uma fragmentadora de papel, ndo permitindo que pessoasnao
ligadas a equipe de pesquisa tenham acesso ao material, conforme descrito no Termo de

Compromisso do Pesquisador (APENDICE B).
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Outro aspecto importante € o sigilo e anonimato dos sujeitos, que mesmo durante
a etapa de divulgagdo dos resultados, ndo tiveram seus nomes divulgados ou informagdes
capazes de identifica-los, devido a adocdo de um cdédigo aleatério em cada instrumento
das letras PS (Profissional da Sadde) seguida do ndmero ardbico, conforme a ordem de
participacao no estudo.

Os principios da beneficéncia e justica também foram contemplados ao passo que
o estudo prevé o subsidio de conhecimentos quanto a vivéncia por parte dospesquisados
do estresse ocupacional; e assim ser possivel propor medidas eficazes de saide e

seguranca no labor desenvolvido nas atividades da Aten¢@o Primadria de Saudde.
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

5.1 CARACTERIZACAO SOCIOECONOMICA E PROFISSIONAL DOS SUJEITOS

O estudo foi desenvolvido em duas Unidades Basicas de Saide — UBS que
tinham como missdo a oferta a populacdo de servicos de atendimento médico, de
enfermagem, odontologia, fisioterapia, fonoaudiologia, psicologia e fisioterapia; sendo
uma inserida e responsdvel pela cobertura da zona urbana e outra da zona rural do
Municipio de Vista Serrana, localizado na Regidao do Sertdo Paraibano, resumindo-se
assim toda a estrutura da Atencdo Primédria nesse contexto.

As duas equipes eram entdo compostas por 30 profissionais da saide que, apds
aplicados os critérios de inclusdo e exclusdo, possibilitou o envolvimento nessa pesquisa
de 27 (90%) deles, haja vista que duas profissionais no momento da coleta estavam de
férias, sendo uma enfermeira e a outra fisioterapeuta, além do médico que atuava em
tempo inferior na UBS.

Em relagdo aos dados socioecondmicos, 81,5% (22) dos participantes informaram
ser do sexo feminino; com faixa etdria prevalente 33,3% (9) entre 41 e 50 anos de idade;
66,7% (18) estavam casados; 48,1% (13) possuiam Ensino Superior
completo; 81,5% (22) tinham renda familiar de um a dois salarios-minimos; 40,7% (11)
com dois dependentes e 66,7% (18) pelo menos um filho, segundo apresentou a Tabela
1.

Ademais, a maioria (96,3%) dos trabalhadores eram concursados; desenvolviam
suas funcdes na zona rural (51,8%); atuavam na UBS entre um més e 11 anos ou mais

(88,9%); exercendo as atividades de Agente Comunitério de Satude (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracteristicas Socioeconomicas e Laborais dos Profissionais, Vista
Serrana - PB, Brasil, 2023.

VARIAVEL N° %
SEXO
Masculino 5 18,5%
Feminino 22 81,5%

IDADE
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20 a 30 anos 7 25,9%
31 a 40 anos 5 18,5%
41 a 50 anos 9 33,3%
51 a 60 anos 6 22.2%
ESTADO CIVIL
Solteiro(a) 5 18,5%
Casado(a) 18 66,7%
Divorciado(a) 3 11,1%
Viuvo(a) 1 3,7%
ESCOLARIDADE
Ensino Médio Completo 13 48,1%
Ensino Superior Incompleto 3 11,1%
Ensino Superior Completo 11 40,7%
RENDA
De 1 a 2 Salarios-Minimos 22 81,5%
De 3 a 4 Salarios-Minimos 2 7.4%
5 ou mais Salarios-Minimos 3 11,1%
N°. DE DEPENDENTES
1 6 22,2%
2 11 40,7%
3 7 25,9%
4 ou mais 3 11,1%
FILHOS
Sim 18 66,7%
Nio 9 33,3%
VINCULO EMPREGATICIO
Concursado 26 96,3%
Contratado 1 3,7%
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AREA DE ATUACAO
Zona Urbana 13 48,1%
Zona Rural 14 51,8%
TEMPO DE SERVICO NO
LOCAL
1 més a 5 anos 12 44.,4%
6 a 10 anos 3 11,1%
11 anos ou mais 12 44.4%
FUNCAO
Médico(a) 1 3,7%
Enfermeiro(a) 1 3,7%
Téc. em Enfermagem 4 14,8%
Dentista 2 7.4%
Téc. em Saude Bucal 2 7,4%
Fisioterapeuta 1 3,7%
Fonoaudiélogo 1 3,7%
Psic6logo 1 3,7%
Assistente Social 1 3,7%
Agente Comunitdrio de Sadde 13 48,1%
TEMPO DE ATUACAO NA
FUNCAO
6 meses a 1 ano 1 3,7%
2 a 3 anos 3 11,1%
4 anos ou mais 23 85,2%

Fonte: Elaborada pelos Autores, 2023.

Percebeu-se uma predominéncia do sexo feminino na amostra, achado ratificado
em outros estudos que afirmam ter uma superioridade feminina em relacdo aos
profissionais de saude atuantes nos servicos da Atengdo Primaria (Sturmer ef al., 2020).

No tocante a idade, o grupo demonstrou ter experiéncia, com 55,5% (15) dos

sujeitos concentrados na faixa etaria entre 40 e 60 anos.
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Na varidvel escolaridade, a maior parte de profissionais possuia o Ensino Médio
Completo, devido ter nas equipes o ACS como integrante mais prevalente, classe
profissional esta que ndo exige a conclusdo do ensino superior, segundo refletiu Alves
et. al. (2020).

Por conseguinte, quase em sua totalidade (96,3%), os profissionais envolvidos
na pesquisa tinham vinculo empregaticio de concurso publico, condi¢do essa que oferecia
seguranca laboral, uma vez que, conforme Brasil (2006), trabalhadores contratados
possuem relagdes de trabalho precarias e por tempo determinado, divergindo dos efetivos

que possuem uma estabilidade garantida.

5.2 NIVEL DE SATISFACAO E CONDICOES OCUPACIONAIS APRESENTADAS
PELOS TRABALHADORES DA SAUDE

Por sua vez, durante a investigac@o sobre as condi¢des ocupacionais e vivéncia de
situacoOes estressantes, os trabalhadores da atenc@o primdria apresentaram elevado nivel
(92,6%) de satisfacdo com seu trabalho, bem como com seus saldrios, ao tempo que
77,8% (21) informaram estar satisfeitos.

Divergindo dos resultados evidenciados por autores como Morosini, Fonseca e
Lima (2018) que refletiram a Aten¢do Primaria de Saide (APS), como porta de entrada
da Rede de Atengdao a Saude (RAS) e, apesar da existéncia da Politica Nacional da
Atencdo Basica (PNAB), € marcada por equipes incompletas e precarizacdo das
condig¢des de trabalho que t€ém comprometido a prestacdo da assisténcia e a realizagao do
cuidado, influenciando a qualidade do trabalho e o nivel de satisfacdo do profissional.

Valendo ressaltar que a satisfagdo no trabalho € compreendida como o estado
emocional influenciado por agentes e eventos relacionados ao labor, tal qual a relacao
estabelecida com a chefia e colegas, além de salarios, atividades realizadas e experiéncias
prazerosas vivenciadas (Coelho Junior, Faiad, 2012; Siqueira, 1995).

Nesse sentido, a maioria 63% (17) dos profissionais relataram ndo sofrer pressao
em seu ambiente laboral; 71,4% (19) confirmaram nunca terem sidos desrespeitados
durante seu trabalho; e 100% (27) responderam que tinham uma boa relagdo com os
colegas. Para Tambasco et al. (2017), os bons vinculos e a convivéncia em equipe

interdisciplinar, como € o caso das equipes de saude avaliadas no estudo, favorecem a
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troca de saberes e a concepcao de relagdes mais duradouras e resolutivas que contribuem
para o fortalecimento do processo de trabalho.

Ademais, 88,9% (24) afirmou que faziam pausas para descansar durante a jornada
de trabalho; 63% (17) possuiam outro emprego, alguns deles até em outroseixos
produtivos além da saide; e 92,6% (25) responderam que ndo tiravam férias hd mais de
sete meses a um ano, demonstrando que os participantes ndo estavam com férias
acumuladas ou eram privados pela gestdo de gozar esse direito.

Destacando a importancia do trabalhador de ter essas pausas em sua rotina, ja
que além de influenciar na longevidade da capacidade funcional (Diniz et al.; 2020), ainda
aliviam o estresse, aumentam a concentracdo e criatividade e descansam o cérebro(Costa,
2020). Em contrapartida, a sobrecarga, o estresse, o acimulo de atividades, o plantdo, os
relacionamentos entre equipe, o perfil e a demanda do paciente levam o trabalhador ao
adoecimento e ao absenteismo (Luzia et al., 2021).

Soratto et al. (2017) apontam ainda o excesso de trabalho e demanda, bem como
a falta de valorizacdo como aspectos geradores de insatisfacdo de profissionais atuantes
na APS nas cinco regides brasileiras.

Corroborando, Maissiat et al. (2015) determinam que as condi¢des ocupacionais
podem promover sobrecarga emocional, assim como adoecimento fisico e mental,
demandando a conducdo de esforcos e estratégias que auxiliem na manutengao da saide
desses trabalhadores.

De modo que a inadaptacdo entre as aptiddes, necessidades psicolégicas e o
conteudo da tarefa traduzem-se por insatisfagdo ou por sofrimento, ou até mesmo por um
estado de ansiedade raramente traduzido em palavras e explicitado pelo préprio

trabalhador (DEJOURS, 1992).

53 NIVEIS E SINTOMAS DE ESTRESSE REFERIDOS PELOS
TRABALHADORES SEGUNDO O INVENTARIO DE LIPP

A pesquisa realizou avaliagcdo do estresse ocupacional dos participantes por meio
da aplicag@o do Inventdrio de Sintomas de Stress de LIPP — ISSL, elaborado e validado
por Lipp e Guevara (1994) que permitiu identificar os sintomas fisicos e psicologicos
apresentados pelos trabalhadores diante da vivéncia de situacdes estressantes, bemcomo

a classificacdo do estresse nas Fases de Alerta, Resisténcia e Exaustao.
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Dessa forma, foi possivel perceber que 59,3% (16) dos sujeitos assinalaram itens
e se enquadram em pelo menos uma das trés fases do estresse. Sendo, respectivamente,
dois (12,5%) na Fase de Alerta, 13 (81,5%) ja na Fase de Resisténcia e um (6%) na Fase

de Exaustdo, conforme demonstra o Grafico 1 abaixo.

Grafico 1 — Apresentaciio das Fases de Estresse Segundo o Inventario de Sintomas de Stress de
LIPP Referidas pelos Trabalhadores da Satde.

m Fase de Alerta = Fase de Resisténcia = Fase de Exaustao

Fonte: Elaborada pelos Autores, 2023.

Assis, Caratina e Karine (2015) defendem que o estresse estd presente em todas as
profissdes, inclusive entre os profissionais da saide que ao atuarem na promocdo da
saide, bem-estar e qualidade de vida dos pacientes acabam por serem submetidos a
condicdes e ambiente laborais insalubres que colocam em risco suas satdes,
aumentando as chances de vivenciarem niveis altos de ansiedade, depressao, oscilagdes
de humor e diminui¢do da capacidade funcional para o trabalho.

Assim, para Godoy et al. (2018), o estresse estd comumente associado aos
transtornos de depressdo e ansiedade, sendo caracterizado por uma reagdo disfuncional
diante de uma situacdo desafiadora, constituida por componentes fisicos e psicoldgicos,
tais como o aumento da sudorese, fadiga, dores de cabeca, insdnia, dores no corpo,
palpitacdes, ranger de dentes, alteracdes intestinais, ndusea, tremores, extremidadesfrias,
resfriados constantes, além da diminui¢cdo da concentracio e memoria, indecisdo,

confusdo, perda do senso de humor, ansiedade, dificuldade de relaxar, nervosismo,
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depressao, raiva, frustracdo, preocupacio, medo, irritabilidade, impaciéncia, vontade de
abandonar tudo e angustia (Costa, Pinto, 2017; Fabri et al., 2018).

Ademais, considerando o papel social da profissdo e a precariedade do SUS, os
trabalhadores da satdde sdo, frequentemente, obrigados a ter um estilo de vida no qual o
cuidado com sua propria sadde fica em segundo plano, deixando-os vulnerdveis ao
desenvolvimento de transtornos mentais, incluindo depressdo, estresse e ansiedade,
agravados pela constante exposicdo a situacdes de impoténcia, fracasso e eventos
negativos do trabalho (Murofuse; Abranches; Napoledo, 2005).

Por sua vez, vale caracterizar que todos os profissionais identificados na Fase de
Alerta eram do sexo feminino, com idades entre 51 e 60 anos, solteiras, renda familiar
entre um e dois saldrios-minimos que atuavam na Zona Urbana como Agentes
Comunitarios de Saude. Tal fase ¢ identificada por alguns autores como a do estresse
positivo, ji que nela o trabalhador busca forcas para lutar ou fugir das situacdes
estressantes, mas que, se persistir, tende a evoluir para a fase de resisténcia, considerada
estagio desgastante da saide mental (Adriano, et al., 2016).

Todavia, a fase mais prevalente entre os trabalhadores foi a de Resisténcia
(81,5%), em conformidade com estudo de Sampaio, Oliveira e Pires (2020), onde dos
42% da populacdo que apresentava algum nivel de estresse, 32% encontravam-se nesse
nivel. Evidenciando que, apesar de manifestarem niveis altos de satisfacdo com as
condi¢des ocupacionais, os participantes dessa pesquisa ja apresentaram desgastes fisicos
e psicoldgicos equiparados ao estresse negativo, no qual patologias podem ser
diagnosticadas, bem como problemas com memodria e até ddvidas frente a si mesmo
(Adriano, et al., 2016).

Na Fase de Resisténcia, de modo semelhante ao perfil profissional da faseanterior,
predominaram sujeitos do sexo feminino 84,6% (11), com idade concentrada entre 31 e
60 anos (92,3%), casados 84,6% (11), renda predominante 76,9% (10) de um a dois
salarios-minimos, atuantes na Zona Rural (53,8%), em especial, na categoria de Agente
Comunitario de Saude (53,8%), apresentada no Grafico 2.

Sendo o ACS o profissional mais expressivamente acometido pelo estresse
ocupacional nessa pesquisa, ndo somente por ser a categoria mais numerosa na amostra
como corroborando com os achados cientificos ja publicados que o reconhecem como o
trabalhador que € o elo fundamental entre a equipe de saide da Atencdo Priméria e a

populacdo, inseridos nesse contexto tanto como colaborador quanto como morador,
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facilitando assim o trabalho de vigilancia e da promoc¢do em sadde (Vidal, Motta,

Siqueira-Batista, 2015).

Grifico 2 — Apresentacio do Perfil Profissional Identificado na Fase de Resisténcia De Acordo com
o Inventario de Sintomas de Stress de LIPP - ISSL.
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Fonte: Elaborado pelos Autores, 2023.

Acrescentando, Nascimento et al. (2017) anunciam que os ACS sdo,
normalmente, os primeiros profissionais a ouvirem as queixas e demandas dos usudrios,
tornando-se referéncia para os usudrios e demais integrantes da equipe de saide. Fato que
pode submeté-los a altas demandas de trabalho, situagdes estressantes ou conflitantes,
falta de conhecimento sobre a melhor abordagem das familias assistidas, o contato direto
com a desigualdade social e condi¢des precdrias de vida.

Além das exposicoes dos ACS a riscos ocupacionais tais como a poeira, pelo
trabalho desenvolvido nas ruas, umidade, radiac@o solar, patdgenos, violéncia urbana e
niveis de estresse moderado a intenso, desencadeadores de adoecimentos mentais €
fisicos, como as dores musculares, fadiga e indigestao (Mesquita et al., 2019; Reis,
Malcher, 2017).

Cordioli er al. (2019) estabelecem o déficit nos treinamentos, a falta de
perspectivas de crescimento profissional, a baixa valoriza¢do por superiores € o tempo
insuficiente para realizacdo das atividades laborais como os fatores considerados mais

estressantes nos servicos da APS.
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A vivéncia pelos ACS de ansiedade e estresse relacionados ao labor, impactam
negativamente inclusive na qualidade e estilo de vida e na capacidade produtiva desses,
repercutindo na assisténcia prestada aos usudrios assistidos pelo SUS (Alonso, Béguin,
Duarte, 2018; Oliveira, Neri, 2019).

Por conseguinte, a Fase de Exaustao foi identificada somente por uma profissional
do sexo feminino, solteira, com idade entre 51 e 60 anos, renda familiar entre um e dois
saldrios-minimos que trabalhava na Zona Urbana, também exercendo a func¢do de ACS;
resultado similar encontrado por Carvalho et al. (2020) ao identificar um participante
nessa Fase durante estudo realizado em Pernambuco com profissionais da assisténcia pré-
hospitalar.

Em consonancia com Adriano et al. (2016), das trés fases estudadas a de exaustdo
€ considerada a mais negativa frente ao grande desequilibrio interior causado no individuo
que dificulta o retorno do bem-estar geral, com a experimentacdo de uma tensao que
excede os limites da resisténcia fisica e emocional, responsédveis pelo desencadeamento
de eventuais patologias.

Por meio do Inventdrio de Sintomas de Stress de Lipp (ISSL) foi possivel ainda
determinar em cada fase os sintomas fisicos e psicoldgicos associados ao estresse mais
apresentados pelos trabalhadores estudados nas ultimas 24 horas.

Nessa perspectiva, na Fase de Alerta, numa relacdo de quinze sintomas, na qual o
profissional poderia marcar quantos itens desejasse, destacaram-se: a tensdo muscular,
insdnia, boca seca, aperto na mandibula/ranger os dentes, hipertensdo arterial e vontade
subita de iniciar novos projetos, conforme nos mostra a Tabela 2. Demonstrando que
todos os sintomas psicolégicos nessa Fase foram mencionados, assim como os fisicos, a

excecao de maos (pés) frios.

Tabela 2 — Distribuicao dos Sintomas mais Referidos pelos Profissionais na Fase de
Alerta do ISSL, Vista Serrana - PB, Brasil, 2023.

SINTOMAS N° %o

Boca seca 5 18,5%
N6 no estdmago 3 11,1%
Aumento da sudorese 2 7.4%
Tensdo muscular 16 59,3%
Aperto na mandibula/ranger os dentes 5 18,5%
Diarréia passageira 1 3,7%

InsOnia 12 44,4%
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Taquicardia 2 7,4%
Hiperventilagio 2 7,4%
Hipertensdo arterial 5 18,5%
Mudanca de apetite 4 14,8%
Aumento subito da motivac¢ao 4 14,8%
Entusiasmo subito 2 7,4%

Vontade stbita de iniciar novos projetos 5 18,5%

Fonte: Elaborada pelos Autores, 2023.

Ao passo que na Fase de Resisténcia, onde se expde uma lista com 10 sintomas
fisicos e cinco psicoldgicos, o participante também pode assinalar os itens livremente,
atentando para a condicdo de que deveria ter experimentado cada sintoma escolhido
dentre da ultima semana. Dessa forma, dentre as queixas mais referidas estavam os
problemas com a memdria/esquecimento, sensacao de desgaste fisico constante, cansaco
constante e pensamentos constantes sobre um s assunto, assim como explana aTabela 3

abaixo.

Tabela 3 — Distribuicao dos Sintomas de Estresse Apontados pelos Trabalhadores
na Fase de Resisténcia, de Acordo com o ISSL, Vista Serrana - PB, Brasil, 2023.

SINTOMAS N° %o

Problemas com a memdria/esquecimento 20 74,1%
Mal-estar generalizado, sem causa especifica 3 11,1%
Formigamento nas extremidades (pés e/ou maos) 5 18,5%
Sensacdo de desgaste fisico constante 16 59,3%
Mudanca de apetite 5 18,5%
Aparecimento de problemas dermatolégicos (na pele) 5 18,5%
Hipertensao arterial (pressao alta) 4 14,0%
Cansago constante 12 44 4%
Aparecimento de ulcera 1 3,7%
Tontura, sensagdo de estar flutuando 2 7,4%
Sensibilidade emotiva excessiva 6 22.2%
Duvidas quanto a si proprio 4 14,8%
Pensamentos constantes sobre um sO assunto 11 40,7%
Irritabilidade excessiva 8 28,6%
Diminuicao da libido 4 14,8%

Fonte: Elaborada pelos Autores, 2023.

A Tabela 4, por fim, nos exibe os principais sintomas fisicos e psicolégicos, que
tenham sentido no ultimo més, assinalados pelos participantes na Fase de Exaustdo como

a insOnia, cansago excessivo, vontade de fugir de tudo, pensar/falar
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constantemente em um s6 assunto e perda do senso de humor. Ressalvando que dos 12
sintomas fisicos e 11 psicoldgicos dispostos na lista, somente os itens de: sensacdo de
incompeténcia em todas as dreas, Infarto e Impossibilidade de trabalhar nao foram
assinalados pelos trabalhadores; explicitando que nessa Fase os sujeitos vivenciaram mais
queixas de origem psicoldgica, divergindo das outras duas Fases de Alerta e Resisténcia,

nas quais os sintomas fisicos foram mais apontados.

Tabela 4 — Distribuicao dos Sintomas de Estresse Referidos pelos Profissionais da
Saide na Fase de Exaustao Segundo o ISSL, Vista Serrana - PB, Brasil, 2023.

SINTOMAS N° /2
Diarreias frequentes 2 7.4%
Dificuldades sexuais 1 3,7%
InsOnia 15 55,6%
N4useas 2 7,4%
Tiques 2 7.4%
Hipertensdo arterial continuada 4 14,8%
Problemas dermatol6gicos prolongados 3 11,1%
Mudanca extrema de apetite 4 14,8%
Excesso de gases 3 11,1%
Tontura frequente 1 3,7%
Ulcera 1 3,7%
Pesadelos 3 11,1%
Vontade de fugir de tudo 6 22.2%
Apatia, depressdo ou raiva prolongada 1 3,7%
Cansago excessivo 9 33,3%
Pensar/falar constantemente em um sé assunto 6 22.2%
Irritabilidade sem causa aparente 5 18,5%
Angustia/ansiedade didria 4 14,8%
Hipersensibilidade emotiva 2 7.4%
Perda do senso de humor 6 22.2%

Fonte: Elaborada pelos Autores, 2023.

Tendo em vista que, segundo o pressuposto de Lipp (1996), um estudo sobre o
estresse deve avaliar conjuntamente os sintomas fisicos e psicolégicos, reconhecendo que
as alteragdes desencadeadas podem afetar o organismo como um todo. Sendo, nesse
sentido, de suma importincia o desenvolvimento de acdes que visem o diagndstico dos
fatores estressores vivenciados no ambiente laboral, assim como, o direcionamento de
estratégias de enfrentamento, possibilitando a redug¢do dos sofrimentos mentais e a

promocao da saide e seguranga de cada categoria profissional, atentando-se para o fato
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de que, mesmo durante os exames de rastreio médico, os sintomas psicolégicos podem
ndo ser relatados e/ou percebidos, por consequéncia, ndo assistidos em tempo prévio a

instalacdo das patologias.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Com esse estudo foi possivel descrever o perfil dos profissionais atuantes na
Atencdo Primdria de Saude e suas respectivas fases do estresse. Observou-se que a maior
prevaléncia de sintomas foi manifestada por mulheres que desenvolviam a funcdode
Agente Comunitdrio de Sadde. Classe profissional que representa o elo de comunicacao
entre a Atencdo Priméria de Sadde e a populagdo, sendo por vezes, a mais exposta aos
problemas comunitérios, familiares e individuais.

O ISSL mostrou-se uma ferramenta eficaz no processo de identificacdo das fases
de estresse e sintomas experimentados pelos trabalhadores da satide num periodo
retrospectivo de até um més. Percebendo-se que uma quantidade importante dos
participantes ja se encontrava submetida a altos niveis de estresse, equivalente a Fase de
Resisténcia, que, sem a devida assisténcia e atencdo, acabaria levando o profissional a
condi¢do de exaustdao, marcada por elevado dano na capacidade funcional, autorregulacao
emocional e preservagao da integridade fisica.

Nas Fases de Alerta e Resisténcia, os sintomas mais assinalados diante doestresse
tinham origem fisica, diferentemente do relatado na Fase de Exaustao, onde os sintomas
psicologicos ja se sobressaiam, provavelmente justificados pelo aparecimento de
transtornos mentais até entao ainda diagnosticados.

Por conseguinte, os resultados apontam a necessidade de aprofundamento em
estudos que investiguem o comportamento do estresse nas diferentes categorias
profissionais, abordando o vinculo estreito estabelecido entre a comunidade e equipe de
saude, preconizado pela Politica Nacional da Atencdo Bdsica, como gerador de efetivas
acoes de promocdo da saude, mas também um importante gerador de conflitos e situacoes
desgastantes para o trabalhador.

Ademais, instiga-se no contexto avaliado por esse estudo, a implementagdo e
desenvolvimento de programas e estratégias de enfrentamento frente 2 minimizacao dos
riscos ocupacionais presentes nas atividades prescritas dos trabalhadores, na perspectiva
da melhoria na qualidade de vida dos mesmos e na condicao de suas sanidades fisicas e

mentais.
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ANEXO A - Certidao de Aprovaciao do Comité de Etica em Pesquisa

INSTITUTO FEDERAL DE
:} Conte ge s EDUCAGCAQ, CIENCIA E : GQW"‘“
sl TECNOLOGIA DA PARAIBA -
IFFB

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titule da Pesquisa: ¢ ESTRESSE OCUPACIONAL DOS PROFISSIONAIS DA ATENK;AD PRIMARIA &
SAUDE: UM ESTUDO DE CASO EM REGLAD DO SERTAD PARAIBANOD.

Pesquisador: KARLA NAYALLE DE SOUZA ROCHA

Area Tematica:

Versdo: 2

CAAE: TDET5523.8.0000.5185

Instituigdo Proponente: INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAD, CIENCIA E TECNOLOGIA DA PARAIBA

Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADDS DO PARECER
Nomero do Parecer: §.222 208

Apresentagao do Projeto:

0 Projeto intitulado "0 ESTRESSE OCUPACIOMAL DOS PROFISSIOMAIS DA ATENQJE.G PRIMARLA A
sAUDE: UM ESTUDO DE CASO EM REGIAD DO SERTAO PARAIBANGC® visa avaliar os niveis de
estresse referidos pelos profissionais da AtengSo Primaria a Salde atuantes em uma cidade no Sertdo da
Paraiba, com base no Inventaro de Sintomas de Stress de Lipp. Sera uma pesquisa de campo exploratoria
do tipo Estudo de Caso com abordagem dos dados, pricritariamente, qualitativa, com populagio de estudo
composta por 32 trabalhadores.

Objetivo da Pesquisa:

Objetivo Primério:

Awaliar os niveis de estresse referidos pelos profissionais da Atengio Primaria a Sadde atuantes em uma
cidade no Sertao da Paraiba, com base no Inventario de Sintomas de Stress de Lipp.

Objetive Secundario:

- |dentificar os principais sinais e sintomas associados & vivencia do estresse ocupacional na area

Endersgo.  Avenkda Jodo da Mata, 256, Bloco PRPIPG, tamen

Balrmo:  Jaguaribe CEP. 580154020
UF: PB Municipio: JOAD PESS0A
Telefone: (E3)3612-9725 Fax (E3)3612-9706 E-mall: aticaampesquisaiiipb.edu.br
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da

Afengio Basica de Saide.

- Determinar as fontes geradoras de estresse sob a ofica dos profissionais da Atengio Primaria de Satde.

- Propor medidas de controle e enfrentamento do estresse ocupacional na perspectiva da promogao da
salide mental e do trabalhader

Avaliagio dos Riscos e Beneficios:

Riscos: podera oferecer riscos minimos, tais como: quebra de confidencialidade pela no manutencio do
anocnimato pelos registros escritos e constrangimento no momento do convite efou realizagio da coleta de
dados, por ser necessario avaliar seu conhecimento sobre os assuntos levantados.

Para prevenir esses riscos, o5 pesquisadores assumem o compromisso com a confidencialidade sobre as
informagdes coletadas. Os questionarios ndo possuirio o nome dos sujeitos, a fim de que nem os membros
da pesquisa e muito menos outras pessoas consigam identificar suas respostas. Alem disso, o integrante
podera optar por realizar o preenchimento do guestionario sozinho{a), em um ambiente privado, em
momento que julgar oportuno. Alem disso, mesmo gue prefira o acompanhamento dos pesquisadores
responsaveis no momento que for responder o questionario, sera abordado(a) de forma discreta, com
disponibilidade de tempo para responder.

Beneficios: os pesquisadores citam como beneficios o levantamento de informagies quanto as situagbes
estressantes vivenciadas no estabelecimento laboral ou compartithadas em divergentes atividades
ocupacionais gue envolvam a prestagio de assisténcia direta & satde humana. A fim de propor medidas de
controle & minimizagie dos efeitos dos riscos ergondmicos encontrados sob & salde dos profissionais,
permitindo, assim, que os gestores tomem conhecimentos quanto os aspectos de higiene mental e a

seguranga de seus funcionarios.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

Esta avaliagio refere-se as comegbes do protocolo de pesquisa, ora apresentado ao CEP.
Consideragtes sobre os Termos de apresentagdo obrigatdriac

- Projeto detalhado: apresentadao;

- Folha de rosio assinada: apresentada;

- Orgamento: apresentado;

Endersgo:  Avenida Jodo da Mata, 255, Bloco PRPIPG, tameo

Balrmo:  Jaguaribe CEP: 56015020

UF:- PB Municipio:  JOAD PESS0A

Talefone: (B3)3612-0725 Fa (E3)3612-0706 E-mall: elcaempesquisagifob.edu br

Priagirea 012 S 05

44



INSTITUTO FEDERAL DE
’3 EDUCACAO, CIENCIAE ) Plabaforma
SIS TECNOLOGIA DA PARAIBA -
IFPB

Coninuio do Faneoer 6,222 208

- Cronograma: apresentado;

- Carta de anuéncia: apresentada;

- Instrumento de Coleta de Dados: apresentado.

Recomendagoes:

M3o ha

Conclustes ou Pendéncias e Lista de Inadequagtes:

Apds avaliagio do parecer apresentado pele relator que indica aprovagio e em se tratando de resposta a

pendéncias emitidas em parecer anterior, as quais foram sanadas, bem como no intuito de ndo atrasar o

inicio da pesquisa, emito na condigdo de Coordenadora o Parecer de Aprovado ao protocolo de pesquisa,

|pois este esta em acordo com o que preconiza a Resolugdo 466/2012 do Conselho Macional de Saldde.
Informamos a0 pesquisador responsavel que observe as seguintes orientagdes:

1- O participante da pesquisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou retirar seu consentimento em
qualquer fase da pesquisa, sem penalizagio alguma e sem prejuizo ao seu cuidado (Res. CMS 466/2012 -

ltem IV.3.d).

2- O Termo de Consentimento Livre & Esclarecido dever ser elaborade em duas vias, rubricadas em todas

as swas paginas e assinadas, ao seu termino, pele convidado a participar da pesquisa, ou por seu

representante legal, assim como pelo pesquisador responsavel, ou pelals) pessoa(s) por ele delegada(s),

devendo as paginas de assinaturas estar na mesma folha. Em ambas as vias deverdo constar o enderego e
contato telefénico ou outro, dos responsaveis pela pesquisa e do CEF local e da COMEP, quando pertinente
(Res. CNS5 486/2012 - kem IV.5.d) e uma das vias enfregue ao participante da pesquisa.

3- O pesquisador deve desenvolver a pesquisa conforme delineada no protocolo aprovado e descontinuar o
estudo somente apds analise das razdes da descontinuidade por parte do CEP que aprovou (Res. CNS
468/2012 - Item 11l.2_u), aguardando seu parecer, exceto quando perceber risco ou dano ndo previsto ao
sujeito participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecido a um dos grupos da pesquisa
(ltem V_4) que requeiram a¢io imediata.

Endersgo:  Avenikda JoSo da Mata, 2556, Bloco PRPIPG, temeo

Balrmo: Jaguaribe CEP: 58015020
UF: PB Municiplo: JOAD PESS0A
Telefone: [E3)3612-9725 Fax (E3)3612-9706 E-mall: eticasmpesquisafiipbuedu.br
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4- O CEFP deve ser informado de todos os efeitos adversos ou falos relevantes que alterem o curso nomal
do estudo (Res. CNS 466/2012 ltem V.5).

§- Eventuais modificagies ou emendas ao protocolo devem ser apresentadas previamente ao CEP de forma
clara e sucinta, identificando a parte do protocolo a ser modificada e suas justificativas.

8- Deve ser apresentado, ao CEP, relatorio final até 15/10/2023

Consideragtes Finais a critério do CEP:

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipe Documento Arguivo Postagem Autor Situagao
Irlfnfmagaaes Basicas |[PB_IM FORMAGCOES _BASICAS DO P 10/07r2023 Aceilo
do Projeto ROJETO 2151583.pdf 18:48:50
Cronograma CROMOGRAMA_CEP.pdf 10/072023 |KARLA NAYALLE Aceito
19:48:23 DE SOUZA ROCHA

Outros Carta_Resposta_ao_CEF_IFFB pdf 10/07/2023 |KARLA NAYALLE | Aceio
18:42:50 |DE 50UZA ROCHA

Projeto Detalhade /  |PROJETO_ALTERADD CEP_DENMER| 100772023 (KARLA MAYALLE Aceito

Brochura _E_CINTHIA doc 18:42:05 |DE SOUZA ROCHA

Investigador

Folha de Rosto FOLHA DE_ROSTO. pdf 3/DE2023 | KARLA NAYALLE Aceito
21:03:23 DE SOUZA ROCHA

Outros APENDICE_C_QUESTIONARIO. pdf A0/DE2023 | KARLA NAYALLE Aceito
10:12:31 DE S0OUZA ROCHA

Orcamento ORCAMENTO_CEP.pdf A0MOA2023 |KARLA NAYALLE Aceito
10:08:45  |DE SOUZA ROCHA

Outros ANEXO_B_Inventanio_de_Sintomas_de | 30/D5/2023 |KARLA NAYALLE | Aceio

Stress _de Lipp.pdf 100813 |DE SOUZA ROCHA

Dutros AMEXO_A CARTA_DE_AMNUEMCIA.pdf| 30/05/2023 |KARLA MAYALLE Aceito
10:08:35  |DE S0UZA ROCHA

TCLE ! Termos de TCLE CEP._pdf 30052023 | KARLA MAYALLE Aceito

Assentimento / 10:08:05 |DE S0OUZA ROCHA

Justificativa de

Auséncia

Situagio do Parecer:

Aprovado

Endersgo:  Avenkda Jodo da Mata, 255, Bloco PRPIPG, témen

Balmo:  Jaguaribe CEP: 580154020
UF: PB Municipio: JOAD PESS0A
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Mecessita Apreciagdo da CONEP:
Mo

JOAQ PESS0A, 06 de Agosio de 2023

Assinado por:
Cecilia Danielle Bezerra Oliveira
(Coordenador{a))

Endersgo.  Avenkda Jodo da Mata, 2556, Bloco PRPIPG, tameo

Balrmo:  Jaguaribe CEP: 580154020
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Priagirea 05 S 05

47



48

ANEXO B - Termo de Anuéncia da Instituicao

PREFEITURA MUNICIPAL DE

VISTA SERRANA

DECLARACAO DE ANUENCIA

Declaramos para os devidos fins que a pesquisa intitulada “Estresse Ocupacional em
Profissionais da Aten¢do Primdria de Satde: Um Estudo de Caso em Regidao do Sertdo
paraibano”, a ser desenvolvida pelos pesquisadores Cinthia Maria da Silva Barbosa e
Denner Freitas Alencar, sob orientacdo da Prof®. Ma. Karla Nayalle de Souza Rocha, e
apresentada junto a Coordenagdo do Curso de Tecnologia em Seguranca no Trabalho do
Instituto Federal de Educacgao, Ciéncia e Tecnologia da Paraiba- IFPB / Campus Patos,
como Trabalho de Conclusdo do Curso, estd devidamente autorizada pela Secretaria
Municipal de Saide de Vista Serrana, para sua realizacao junto a Atencdo Primdria de
Saude do referido municipio.

Destacando que esse 6rgdo estd ciente de suas responsabilidades como instituicao
coparticipante do presente projeto e de seu compromisso no resguardo da seguranga e
bem-estar dos sujeitos nela envolvidos. Outrossim, informamos que para ter acesso a
qualquer servico da intuicao fica condicionada a apresentacao da certiddo de aprovagao
emitida pelo Comité de Etica e Pesquisa do Instituto Federal da Paraiba antes do inicio
da mesma. Ademais, essa autoriza¢do fica ainda vinculada ao cumprimento pelos
pesquisadores dos requisitos pautados nas Resolugdes N°. 466/2012 e N°. 510/2016 e seus
complementares, especialmente quanto ao compromisso em manter sigilo e anonimato
dos participantes, garantindo o ndo emprego de informacdes em prejuizosdas pessoas

e/ou comunidades.

Vista Serrana-PB, 04 de Abril de 2023.

Maria do Socorro Garcia '\obrega

/\xi\ww & Seano L;u\qu UJB"UZQ\/

Maria do Socorro Garcia Nobrega
Secretdria de Satide e Saneamento

CPF-. 238.170.974-68
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ANEXO C - Instrumento de Coleta de Dados Equivalente ao Inventario de
Sintomas de Stress de Lipp (ISSL)

CODIGO DE IDENTIFICACAO: PS

QUADRO 1

A) Marque com X os sintomas que tém experimentado nas tltimas 24 horas:
y1. MAOS (PES) FRIOS

)2. BOCA SECA

)3. NO NO ESTOMAGO

)4. AUMENTO DE SUDORESE

)5. TENSAO MUSCULAR

6. APERTO DA MANDIBULA/ RANGER DE DENTES

)7. DIARREIA PASSAGEIRA

)8. INSONIA

)9. TAQUICARDIA

)10. HIPERVENTILACAO

)11. HIPERTENSAO ARTERIAL

)12. MUDANCA DE APETITE

Some 1 ponto para cada X que assinalou....................... ( )F1 (SINTOMAS FISICOS
DA FASE 1).

e Y e T N e T e s Y e N N N T N

B) Marque com X os sintomas que tém experimentado nas tultimas 24 horas:

( )13. AUMENTO SUBITO DE MOTIVACAO

()14. ENTUSIASMO SUBITO

( )15. VONTADE SUBITA DE INICIAR NOVOS PROJETOS

Some 1 ponto para cada X que assinalou..........cccccccevueennnee. ()Pl (SINTOMAS
PSICOLOGICOS DA FASE 1).

QUADRO 2

A) Marque com X os sintomas que tém experimentado na ultima semana:
()1.PROBLEMAS COM A MEMORIA
( )2. MAL-ESTAR GENERALIZADO SEM CAUSA ESPECIFICA
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)3. FORMIGAMENTO DAS EXTREMIDADES

4. SENSACAO DE DESGASTE FISICO CONSTANTE

)S. MUDANCA DE APETITE

)6. APARECIMENTO DE PROBLEMAS DERMATOLOGICOS

)7. HIPERTENSAO ARTERIAL

)8. CANSACO CONSTANTE

)9. APARECIMENTO DE ULCERA

)10. TONTURA/ SENSACAO DE ESTAR FLUTUANDO

Some 1 ponto para cada X que assinalou ...........cccoeceeevvveenenenne ( )F2 (SINTOMAS
FISICOS DA FASE 2)

N e e e e N e

B) Marque com X os sintomas que tém experimentado na altima semana:

( )11. SENSIBILIDADE EMOTIVA EXCESSIVA

( )12.DUVIDA QUANTO A SI PROPRIO

( )13. PENSAR CONSTANTEMENTE EM UM SO ASSUNTO

( )14. IRRITABILIDADE EXCESSIVA

()15. DIMINUICAO DA LIBIDO

Some 1 ponto para cada X que assinalou ............cccccceerueennne ( )P2 (SINTOMAS
PSICOLOGICOS DA FASE 2).

QUADRO 3

A) Marque com X os sintomas que tém experimentado no ultimo més:
)1. DIARREIA FREQUENTE

)2. DIFICULDADES SEXUAIS

)3. INSONIA

)4. NAUSEAS

)5. TIQUES

)6. HIPERTENSAO ARTERIAL CONTINUADA

)7. PROBLEMAS DERMATOLOGICOS PROLONGADOS
)8. MUDANCA EXTREMA DE APETITE

)9. EXCESSO DE GASES

)10. TONTURA FREQUENTE

)11. ULCERA

Ve N e N N e T N e N T e N N N
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( )12.INFARTO
Some 1 ponto para cada X que assinaloU.........c...ccoeueenneeen. ( )F3 (SINTOMAS
FISICOS DA FASE 3)

B) Marque com X os sintomas que tém experimentado no ltimo més:
)13. IMPOSSIBILIDADE DE TRABALHAR

)14. PESADELOS

)15. SENSACAO DE INCOMPETENCIA EM TODAS AS AREAS
)16. VONTADE DE FUGIR DE TUDO

)17.APATIA, DEPRESSAO OU RAIVA PROLONGADA

)18. CANSACO EXCESSIVO

)19. PENSAR/FALAR CONSTANTEMENTE EM UM SO ASSUNTO
)20. IRRITABILIDADE SEM CAUSA APARENTE

)21. ANGUSTIA/ ANSIEDADE DIARIA

(' )22. HIPERSENSIBILIDADE EMOTIVA

( )23. PERDA DO SENSO DE HUMOR

Some 1 ponto para cada X que assinalOU.............ccceceevruveennne ( )P3 (SINTOMAS
PSICOLOGICOS DA FASE 3).

e e e N e e e N e

CONSOLIDADO DA AVALIACAO:

A) Fl1( ) P1( )
B) F2( ) P2( )
O F3( ) P3( )
TOTAL F( ) P(C )
(VERTICAL)

RESULTADO:

LINHA A. Sintomas F (fisicos) e P (psicologicos) da Fase do Alerta (7 ou mais itens);
LINHA B. Sintomas F (fisicos) e P (psicoldgicos) da Fase de Resisténcia (4 ou mais
itens);

LINHA C. Sintomas F (fisicos) e P (psicoldgicos) da Fase de Exaustdo (9 ou mais

itens).
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APENDICE A — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido Destinado aos
profissionais da satide

Nome da Pesquisa: Estresse Ocupacional em Profissionais da Atenc¢do Primdria de
Sauide: Um Estudo de Caso em Regido do Sertdo Paraibano.

Pesquisadores Responsaveis: Profa. Ma. Karla Nayalle de Souza Rocha, Cinthia Maria
da Silva Barbosa e Denner Freitas Alencar.

Instituicao: Instituto Federal da Paraiba - Campus Patos / Curso de Tecnologia em
Seguranca no Trabalho.

Telefone para contato: (83) 9.9838.7161.

Local da coleta de dados: Unidade Bésica de Saide I Marlicia Gomes de Aratjo e
Unidade Basica de Saude II Tarcisio de Miranda Burity.

Informacoes sobre a pesquisa:

Prezado(a) Senhor(a),

O(A) senhor(a) estd sendo convidado(a) a participar, como voluntirio(a), em uma
pesquisa, precisando decidir se deseja participar ou nao. Por favor, ndo se apresse em
tomar a decisao. Leia cuidadosamente o que se segue e pergunte a responsavel pelo estudo
sobre qualquer ddvida que tiver. Estard garantido que poderd desistir a qualquer
momento, bastando para isso informar sua decisdo. Apds ser esclarecido(a) sobre as
informagdes a seguir, no caso de aceitar fazer parte desta pesquisa, assine ao final deste
documento, que é apresentado em duas vias, sendo uma delas sua e a outra da
pesquisadora. Em caso de recusa, o(a) Senhor(a) ndo serd penalizado(a) de formaalguma.
Além disso, também terd o direito garantido de retirar seu consentimento para a
participacdo na pesquisa, em qualquer momento, sem sofrer prejuizos e nenhuma
penalidade. Também serd garantido o ressarcimento de despesas, bem como indenizac¢io
diante de eventuais danos decorrentes da pesquisa. Este estudo atende aos critérios para
a execucdo de pesquisas com seres humanos nomeados pelas Resolucdes N°. 466/2012 e
N°. 510/2016 e consiste na investigacao dos riscos ambientais € ocupacionais inseridos
nos postos de trabalho de uma Unidade de Satide da Familia do Sertdo Paraibano; com o
intuito de contribuir para o conhecimento cientifico sobre os setores analisados quanto
aos riscos laborais e as medidas de controle e gerenciamento desses riscos para

minimizacao efetiva de seus efeitos ou impactos na saide dos
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trabalhadores.

Objetivo do estudo (o que queremos com essa pesquisa): Avaliar as fases do estresse
referidas pelos profissionais da Atencdo Primaria de Saide atuantes em uma cidade no
Sertdao da Paraiba, com base no Inventédrio de Sintomas de Stress de Lipp Os objetivos
especificos sdo: Identificar as fases e sintomas associados a vivéncia do estresse
ocupacional na drea da Atencdo Primaria de Saudde; Determinar as fontes geradoras de
estresse sob a 6tica dos profissionais da Atencao Primdria de Saide; Propor medidas de
controle e enfrentamento do estresse ocupacional na perspectiva da promog¢ao da saide
mental e do trabalhador; Descrever o perfil socioecondmico e profissional dos
participantes.

Procedimentos (como a pesquisa vai ser feita): O estudo serd realizado com
profissionais inseridos em duas equipes de satide da familia da Atencao Primdria de Saide
em determinado municipio situado na Regido do Sertdo do Estado da Paraiba, com
populacdo composta por 30 funciondrios que serdo selecionados por Amostragem nao
Probabilistica por Conveniéncia de modo a permitir a mesma probabilidade de
participacdo e uma selecdo ao acaso dos sujeitos, com base nos seguintes critérios de
inclusdo: ser maior de 18 anos de idade; ter assinado o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e atuar ha mais de seis meses na APS. E nos critérios de exclusio:
estar afastado de suas fun¢des devido licenga-médica, férias ou qualquer outro motivo
no momento da coleta.

Segundo informagdes colhidas na Secretaria Municipal de Satde, especificamente junto
a Coordenagao da Atengdo Bésica, serao assim convidados a participar da respectiva
pesquisa todos os profissionais da sadde, distribuidos nas seguintes categorias
profissionais: (2) médicos, (2) enfermeiras, (3) técnicos de enfermagem, (2) dentistas,
(2) técnicas em saude bucal, (2) fisioterapeutas, (1) fonoaudidlogo, (1) vacinadora, (1)
psicilogo, (1) assistente social e (13) agentes comunitdrios de saude.

Beneficios: prevemos, com sua participagdo e de outros funciondrios, o levantamento de
informagdes quanto as situagdes laborais e de seguranca vivenciadas no estabelecimento
de satde ou compartilhadas em divergentes atividades ocupacionais que envolvam a
prestacdo de assisténcia direta a saide humana. Para que isso seja possivel, ao final do
estudo, iremos devolver os resultados e realizar a apresentacao da matriz com a Andlise
Preliminar dos Riscos; propondo, inclusive, medidas de controle e minimiza¢do dos

efeitos dos riscos encontrados sob a satide dos trabalhadores; podendo, assim, ser
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utilizada pelos gestores da Empresa como instrumento avaliativo da atual condi¢do de
salubridade dos postos laborais e diretivo de novas agdes de prevencdo e combate ao
acidente e as doencas relacionadas ao trabalho.

Riscos: a pesquisa segue as normas da bioética (prote¢do ao ser humano na pesquisa),
entretanto reconhece que poderd oferecer riscos minimos aos participantes, tais como:
quebra de confidencialidade (segredo) pela ndao manuten¢do do anonimato (identidade do
participante), seja pelos registros escritos ou fotograficos. Todavia, para prevenir esse
risco, assumimos o compromisso com a confidencialidade (ndo contaremos aninguém)
sobre as informagdes coletadas. Os questiondrios nao possuirdo seu nome, a fim de que
nem os membros da pesquisa € muito menos outras pessoas consigam identificar suas
respostas. Ja as imagens serdo editadas em programa especifico para tal funcdo para retirar
ou inserir o efeito de desfoque nos aspectos que poderiam identificar os sujeitos. Um
outro risco se dd pela possibilidade de gerar constrangimentos nomomento do convite
e/ou realizacdo da coleta de dados, por ser necessario avaliar seu conhecimento sobre os
assuntos levantados. Para reduzir tal risco, o(a) Senhor(a) poderdoptar por realizar o
preenchimento do questiondrio sozinho(a), em um ambiente privado, em momento que
julgar oportuno. Além disso, mesmo que prefira o acompanhamento da pesquisadora
responsavel no momento que for responder o questiondrio, serd abordado(a) de forma
discreta, disponibilizando o tempo que desejar para responder (ndo teremos pressa).
Sigilo (seu nome): todos os instrumentos serdo codificados com o uso da inicial PS de
(Profissional da Saudde), seguida do ndmero ardbico correspondente a ordem de
participacao no estudo. E armazenados na sala da pesquisadora responsdvel, em armario
trancado, por um periodo de cinco anos, quando entdo serdo descartados por meio de uma
fragmentadora de papel.

Se tiver alguma consideracdo ou duvida sobre a ética da pesquisa, entre em contato com
as pesquisadoras (nome e telefone estdo no inicio desse termo) ou com o Comité de Etica
em Pesquisa do IFPB (CEP- IFPB), Av. Jodo da Mata, N°. 256 - Jaguaribe - Jodo Pessoa
- PB. Telefone (83) 3612-9725. E-mail: eticaempesquisa@ifpb.edu.br, e Horariode

Atendimento: segunda a sexta-feira, das 12h as 18h.
Eu, ,
RG: , CPF: , abaixo assinado,

estou ciente e concordo em participar da pesquisa intitulada: “Anélise Preliminar de


mailto:eticaempesquisa@ifpb.edu.br
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Riscos em Estabelecimento de Atencdo Primdria de Satdde do Sertdo Paraibano: Um
Estudo de Caso”, apds ter recebido todos os esclarecimentos e ciente dos direitos
oferecidos, autorizo a minha participacdo na pesquisa, bem como autorizo a divulgacao
e a publicacdo de toda informacdo por ela transmitida, exceto dados pessoais. Desta
forma, assino este termo, juntamente com o pesquisador, em duas vias de igual teor,

ficando uma via sob meu poder e outra em poder das pesquisadoras.

Patos — PB, /

Datilograma
(Impressao digital)

Local e Data:

Nome e Assinatura do Sujeito ou Responsavel:

Presenciamos a solicitagdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa e

aceite do sujeito em participar. Testemunhas (nao ligadas a equipe de pesquisadores):

Nome: RG: Assinatura:

Nome: RG: Assinatura:

Declaro que obtive de forma apropriada e voluntaria o Consentimento Livre e

Esclarecido deste sujeito de pesquisa ou representante legal para a participacdo neste

estudo.
E;ﬁ’\*— AN —" ~ untM Moruiee dov Silioe Bendoxed
Profa. Ma. Karla Nayalle de Souza Rocha Cinthia Maria da Silva Barbosa
Orientadora do Projeto de Pesquisa Discente Orientada no Projeto de Pesquisa
Pesquisadora Responsavel Pesquisadora Assistente

\a&mmu F}w&m Alsmeon

Denner Freitas Alencar
Discente Orientado no Projeto de Pesquisa
Pesquisador Assistente
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APENDICE B - TERMO DE COMPROMISSO DOS PESQUISADORES

Nome da Pesquisa: Estresse Ocupacional em Profissionais da Atencdo Priméria de
Sauide: Um estudo de caso em Regido do Sertao Paraibano.

Pesquisadora Responsavel: Profa. Ma. Karla Nayalle de Souza Rocha.

Instituicao: Instituto Federal da Paraiba - Campus Patos.

Telefone para contato: (83) 9.9838.7161.

Local da coleta de dados: Unidade Bésica de Saide I Marldcia Gomes de Aratjo e

Unidade Basica de saude II Tarcisio de Miranda Buriti.

Os pesquisadores do presente projeto se comprometem a preservar a privacidade dos
trabalhadores, cujos dados serdo coletados através de anotagdes e registros captadospor
Observacao Sistematizada e Questiondrios. E concordam, igualmente, que estas
informacdes serdo utilizadas tnica e exclusivamente para execugdo do presente Projeto
de trabalho de conclusdo de curso. Ademais, as informacdes somente poderdo ser
divulgadas de forma andnima e os instrumentos de coleta dos dados serdo mantidos em
armario trancado no gabinete da professora-orientadora, por um periodo de cinco anos,
sob a responsabilidade da Profa. Ma. Karla Nayalle de Souza Rocha. Apés este periodo,

os dados serao destruidos em fragmentadora de papel.

Patos - PB, 04 de Abril de 2023.

()‘yu H— - U’ntm Morvee dow Silaoe Beodoxec
Profa. Ma. Karla Nayalle de Souza Rocha Cinthia Maria da Silva Barbosa
Orientadora do Projeto de Pesquisa Discente Orientada no Projeto de Pesquisa
Pesquisadora Responsavel Pesquisadora Assistente

Deneiy Frity Alincon

Denner Freitas Alencar
Discente Orientado no Projeto de Pesquisa
Pesquisador Assistente
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APENDICE C - Questionrio para Caracterizacio Socioeconomica e Profissional

dos Participantes

CODIGO DE IDENTIFICACAO: PS

1. SEXO: ( ) Feminino ( ) Masculino

2. IDADE: anos.

3. ESTADO CIVIL: ( ) Solteiro(a) ( ) Casado(a) ( ) Divorciado(a) ( ) Viuvo(a)

4. ESCOLARIDADE:

( ) Ens. Fundamental Incompleto () Ens. Fundamental Completo

() Ens. Médio Incompleto ( ) Ens. Médio Completo
() Ens. Superior Incompleto () Ens. Superior Completo
5. RENDA FAMILIAR: (Salarios-Minimos).

6. QUANTIDADE DE PESSOAS QUE DEPENDEM DESSA RENDA:
( )Uma ( ) Duas

( )Trés () Quatro ou mais

7. VOCE TEM FILHOS? ( ) Sim ( ) Nio

8. QUAL SEU VINCULO EMPREGATICIO ATUAL?

( ) Contratado ( ) Concursado

9. AREA DE ATUACAO: ( ) Zona Urbana ( )Zona Rural

10. TEMPO DE SERVICO NESSE ESTABELECIMENTO:

11. FUNCAO QUE EXERCE ATUALMENTE:

12. TEMPO DE ATUACAO NESSA FUNCAO:

13. VOCE ESTA SATISFEITO COM SEU TRABALHO? ( ) Sim ( ) Nio
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Se a resposta for “Nao”, por favor, explique os motivos da sua insatisfacao:

14. VOCE ESTA SATISFEITO COM SEU SALARIO? ( ) Sim () Néo

15. SENTE-SE PRESSIONADO EM SEU AMBIENTE DE TRABALHO?
()Sim ( )Nao

Se a resposta for “Sim”, por favor, relate como acontece essa pressiao:

16. FAZ ALGUMA PAUSA PARA DESCANSAR DURANTE A JORNADA DE
TRABALHO? ( )Sim ( )Nao

17. TEM UMA BOA RELACAO COM SEUS COLEGAS DE TRABALHO?
( )Sim ( )Nao

18. ALEM DESSE, POSSUI OUTRO EMPREGO? ( ) Sim () Néo

19. QUANTO TEMPO FAZ QUE TIROU FERIAS?

20. JA FOI DESRESPEITADO DENTRO DO AMBIENTE DE TRABALHO?
( )Sim ( )Nao

Se a resposta for “Sim”, por favor, relate como resolveu isso?
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