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EPIGRAFE

Cultivar estados mentais positivos, como a gengads e a
compaixao, decididamente conduzem a melhor saudeaheea
felicidade.

Dalai Lama
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RESUMO

As condicdes gerais de vida, assim como as corgligéetrabalho, contribuem para tornar
muitos trabalhadores inaptos a responder as exagedas tarefas que lhes sdo propostas.
Este estudo tem como objetivo uma andlise da saédéal dos trabalhadores de enfermagem
e seu ambiente de trabalho da Unidade de SaudenddidAparecida Capelinha, localizada
no Alto Vale do Jequitinhonha em Minas Gerais.realizada uma breve revisédo da literatura
nacional sobre o tema. Os resultados mostraram sgoemuitos os fatores que causam o
afastamento do profissional da enfermagem, taisocamesorganizacdo do posto de trabalho
e as condicOes precérias dos mesmos 0s tem sobgado causando disturbios mentais que
podem se tornar irreversiveis se nio tratados paef necessario a implementacdo de
politicas voltadas para a qualidade de vida daathador, minimizando os problemas ligados
a insatisfacdo no trabalho, aumentando consequentera produtividade e a eficiéncia dos
trabalhadores.

Descritores: sofrimento mental, sallde mental

ABSTRACT

The general conditions of life, as well as workiognditions, contribute to making many
workers unable to meet the demands of the taskopeapto them. This study aims at an
analysis of workers' mental health nurses and twerking environment Health Unit Ali
Family Aparecida, located on the Alto Vale do Jaghbnha in Minas Gerais. We performed
a brief review of the literature on the subjecteThsults showed that there are many factors
that cause the removal of professional nursingy stscthe disruption of the workplace and the
poor condition of them is overloaded causing thentadedisorders that may become
irreversible if not treated in time. It is necegstr implement policies aimed at quality of life
of the worker minimizes the problems related to phbsatisfaction, thereby increasing

productivity and efficiency of workers.
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LISTA DE ABREVIATURAS

ESF Estratégia de Saude da Familia

UAPS Unidade de Atencdo Priméria a Saude

SIAB Sistema de Informacdo em Atencédo Basica

ACS Agente Comunitario de Saude

MS Ministério da Saude

OMS Organizacdo Mundial de Saude

LILACS Literatura Latino-Ameicana e do Caribe emériias da Saude

SAG Sindrome Geral de Adaptacao



[Digite texto]

SUMARIO

. INTRODUCAO

2. JUSTIFICATIVA

. OBJETIVOS

3.1. OBJETIVO GERAL
3.2.0BJETIVO ESPECIFICO
. METODOLOGIA

5. REVISAO DA LITERATURA

5.1. ESTRESSE
5.2. SINDROME DE BURNOUT
5.3 ABSENTEISMO

6. CONSIDERACOES FINAIS

. REFERENCIAS

09
11
13
13
13
15
17
19
21
23
25
27



[Digite texto]

1 INTRODUCAO

As grandes exigéncias relacionadas aos profissioti@i saude, por lidar com pacientes,
tornam os profissionais mais vulneraveis a sentiozerdepressivos e de esgotamento
emocional (MOURA, 2005 citado por AVELLAR; IGLESIASALVERDE, 2007).

De acordo com Suzukt al. (2008), o trabalho de enfermagem é fonte desssire exaustao,

tendo em vista a responsabilidade e tensdo qudvenwo que diz respeito & organizagéo e
divisdo do trabalho, a legislagdo contribui parmsatisfacdo e sobrecarga. Além disso, a
fragilidade da enfermagem em relacdo a autonomieefbete na dificuldade em definir

atribuicdes e condicbes de trabalho, impactandativegnente na saude psiquica destes
trabalhadores. E sabido que profissionais de sagéem a apresentar niveis altos de
ansiedade, seja pelo contato com o sofrimento hansancom a morte, seja pela divisao

técnica-social do trabalho como na hierarquizagépedas grandes jornadas de trabalho.

A estrutura psicoldgica de cada individuo estécrefeada a tendéncia de desenvolver estresse
ou ndo, porém a relacdo profissional/paciente/faragsim como as relagfes e condi¢des de
trabalho tém obtido cada vez mais relevancia (SUEekal. 2008, p. 28).

O estudo das relacbes entre salde-doenca-trabadnece a atencdo de
muitos pesquisadores na area de salde ocupacimsihcam-se como prejuizos a
saude fisica e mental dos trabalhadores: prolosgamtaadas de trabalho; ritmo
acelerado de producéo, por excesso de tarefagnac@om por realizacdo de acfes
repetitivas com parcelamento de tarefas e remuflerdmaixa, em relacdo a
responsabilidade e complexidade das tarefas ext=ut&m tais situacdes, muitas
vezes o trabalho deixa de significar satisfacdohga materiais e servi¢os sociais
Uteis, para tornar-se sofrimento, exploracdo, dmemgmorte. Freqiientemente, 0s
profissionais de enfermagem estdo sujeitos a coeslignsatisfatorias de trabalho,
provocando danos a saude, que podem ser de nafisezaou psiquica, gerando
transtornos alimentares, de sono, de eliminacadigda agravos nos sistemas
corporais, diminuicdo do estado de alerta, estrelesmrganizacdo no meio familiar e
neuroses, fatos que, muitas vezes, levam a acgldetérabalho e licencas médicas
(BARBOZA; SOLER, 2003, p. 178).

Para Bourbonnais et al, (1998) citado por Manktérziale, (2007), o sofrimento psiquico do
trabalhador esta associado ao desgaste no traballapoio social insuficiente, ao sentimento

de inseguranca no trabalho e a instituicdo de atupipfissional.
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Conforme ressalta Who, (2001) citado por Santoss&af, (2007) a saude mental é tao
importante quanto a saude fisica para o bem-estarpdssoas. Contudo, a Organizacéo
Mundial da Saude estima que 450 milhdes de pessmasundo sofrem de algum tipo de

transtorno mental ou comportamental. Essas do@agssam severa incapacidade e influéncia

negativa sobre a qualidade de vida dos individdesuas familias e da sociedade como um

todo.
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2. JUSTIFICATIVA

A percepcdo de académica durante a graduacdo demagfem, me levou a adquirir uma
visdo niilista do ser enfermeiro. Acredito que angle maioria dos estudantes que conclui a
graduacédo, deseja além da insercdo imediata em encado de trabalho, se tornar Agentes
de Transformacdo, de mudar a realidade de trabahaual estdo inseridos como
profissionais, de trazer melhoria aos pacienteistaiss, de se dedicar a promocéo da saude
destes pacientes e prevencao de agravos, e namtsoate tratamento de causas agudas,
enfim de conseguir obter a satisfacao profissitargb almejada.

Apo6s a minha graduacéo, fui contratada pela Poegede Capelinh@idade localizada no Alto
Vale Jequitinhonha em Minas Geraippra trabalhar em uma Estratégia de Saude da Ramili
(ESF), area esta que adquiri maior afinidade darameriodo académico.

O municipio de Capelinha conta com 10 equipes dmatégia de Saude da Familia, sendo
trés rurais. A Unidade de Atencdo Priméria & Sa(ldAPS) que atuo, denominada
Aparecida, encontra-se na Rua Montes Claros, n? B20ro Aparecida e cidade Nova do
municipio de Capelinha. A area pertencente a UARSrécida € dividida em sete micro-
areas e compreende 01 avenida, 05 travessas adQrarea adscrita possui uma populacéao

de 822 familias cadastradas no SIAB (Sistema aerm#cao em Atencéo Basica).

A UAPS Aparecida esta instalada em uma casa aluga#anao esta totalmente adaptada
para atender as necessidades da Equipe, sendoUnidaale necessita de melhorias em sua

estrutura fisica, além de aquisicdo de equipamenéakcos - hospitalar e insumos.

Esta UAPS conta com o0s seguintes cargos: 01 Enfexn@l Psicéloga, 01 Técnica de
Enfermagem, 01 Auxiliar de Enfermagem, 01 Médida/eAgentes Comunitarios de Saude
(ACS).

Além da questéo de falta de infra-estrutura patralmalho e auséncia de alguns materiais de
consumo, cabe ressaltar que a Equipe que refei@mbente, nem sempre esteve completa,
sendo que existe uma rotatividade muito granderaféspional médico e muitas vezes ocorre

a auséncia do mesmo, além da existéncia de pwmfasi que ndo possuem perfil para o
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trabalho em saude. Outro agravante identificadd, redacionado a cultura hospitalocéntrica
existente no municipio, o que dificulta o trabali® promocdo e prevencédo da saude, de
acordo com as diretrizes da Estratégia de Saudamdia, preconizadas pelo Ministério da

Saude (MS). Sendo assim, todos esses fatoresseaor fonte de insatisfacao.

O interesse pelo desenvolvimento desta pesquidaisatravés de uma experiéncia pessoal,
uma vez que o prolongamento do estresse ocupa@@misatisfacdo pessoal relacionada aos
processos de trabalho inadequados, geraram sogtmizdurante o processo de adoecimento.
Além disso, outro motivo que despertou o desej@ pehklizacdo desta pesquisa foi a
visualizacdo de publicacdes sobre este tema e osstadbre o absenteismo entre o0s

trabalhadores de enfermagem.

Este estudo tem como objetivo uma andlise da saédéal dos trabalhadores de enfermagem
e seu ambiente de trabalho da Unidade de Saudendiéid-Aparecida Capelinha.
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3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Levantar na literatura nacional dados sobre osinsefitos psiquicos que o processo de

trabalho em saude pode causar aos profissiona&sfdemagem.

3.1.1 Obijetivo Especifico

Descrever as consequéncias do sofrimento psiqusca® somatizacdes sobre a dindmica de

trabalho.
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4 METODOLOGIA

Para o desenvolvimento deste estudo foi realizati nevisdo da literatura por meio de um

levantamento retrospectivo de pesquisas publicadas temas relacionados. Optou-se por

trabalhar com revisdo narrativa, pela possibilidaie experiéncia de autores que ja

trabalharam com esta teméatica. Realizou-se andéissontetdo dos estudos encontrados no
periodo de 2000 a 2010.

Segundo Silvaet al. (2002), a revisdo narrativa ndo € imparcial pergarmite o relato de

outros trabalhos, a partir da compreenséao do pssdi sobre como 0s outros fizeram.

Foi desenvolvido um estudo bibliografico com budeartigos em bancos de dados nacionais
e pela realizacao de leitura seletiva e sistendsdid® artigos que abordam o tema em estudo.
Foram pesquisados artigos em um banco de dadamaha partir dos seguintes descritores:

saude mental, sofrimento psiquico.
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5. REVISAO DA LITERATURA

A inadequacédo das condi¢des de trabalho a que egt@stos os trabalhadores, pela sua alta
relevancia, tem se constituido em foco de estug@nhecimento de diversos autores. Eles
evidenciam as significativas exigéncias de ordemtaheorganizacional, psicossocial e fisica,

sendo estas, como um dos determinantes primar®preguizos a saude e a qualidade dos

servigos prestados por estes profissionais (LIMM4).

As condigdes de trabalho incluem aspectos reladamédiretamente na saude do trabalhador,
bem como as condicbes psicologicas e ambientaippasto de trabalho, e a propria
organizacdo do mesmo. O trabalho representa umartampe instancia na patogenia, no

desenvolvimento e na evolucao de disturbios psiguic

A psicopatologia relacionada ao trabalho tem déag@ero interesse de grandes estudiosos em
todo mundo, originando diversas publicacbes e ghgées para o avanco de tratamentos

relacionados a doenca relacionada ao trabalho.

O profissional da enfermagem é um dos grandesosedtis estudos da psicopatologia, uma
vez que, sao lhes atribuidas cargas de trabalhwes&mntes durante o cotidiano. A
convivéncia diaria com a morte, patologias gravésferciosas e longas horas de trabalho

levam este profissional a desenvolvimento de deemgntais graves.

Neste sentido, o termo ambiente abrange ndo apema$o propriamente dito em que
o enfermeiro trabalha, mas também os instrumeatoB)étodos e a organizacao deste
trabalho. Em relacao a tudo isto, esta ainda aemdulo proprio homem, o que inclui
suas habilidades e capacidades psicofisiélogicagsp@omeétricas e biomecanicas
(ALEXANDRE, 1998).

Com a evolucao da importancia do trabalho, a pesxgio com as condi¢des, o bem estar e a
satisfacdo do trabalhador, bem como a repercussdmblalno sobre a sua saude também

evoluiu e ganhou forga no decorrer da historia.

“O trabalho é uma atividade que pode ocupar graadeela do tempo de cada individuo e do

seu convivio em sociedade. O trabalho nem semp@®lplita realizacdo profissional, pode,
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ao contrario, causar problemas, desde insatisfaggexaustdo” (DEJOURS, 1992 citado por
TRIGOet. al, 2007, p. 224).

Para Murta e Troccoli (2004), o trabalho em nosgsedade, € uma fonte de satisfacdo das
necessidades humanas, como auto-realizacdo, meaatete relacbes interpessoais e
sobrevivéncia. Porém, pode se tornar fonte de aneato quando apresenta fatores de risco
para a saude do trabalhador e 0 mesmo ndo aprdsemtaentas para se proteger destes

riscos.

De acordo com Martingt al. (2010), o trabalho da equipe de enfermagem temocom
caracteristica um processo organizado e como oblgttrabalho o sujeito doente. Sendo
assim, esses profissionais se deparam constangeroemt sofrimentos, medos, conflitos,

tensdes, disputa pelo poder, ansiedade e ests®gyéncia com a vida e morte, longas
jornadas de trabalho, entre outros fatores quearfgeate deste cotidiano.

Enquanto os enfermeiros cuidam dos pacientes eatefamilias muitas vezes esquecem de
se preocupar com a sua qualidade de vida, em abpecisua saude. (MONTANHALEt.
al,2006).

Observa-se que, muito se tem falado a respeitacaladicdes de trabalho e das condi¢des
desfavoraveis que este apresenta a seus trabalbadar especial aos enfermeiros, uma vez
gue os expde a riscos de ordem biolégica, fisiganiga, ergondmica, mecanica, psicoldgica

e social.

Véarios sdo os processos geradores de sofriment @aenfermeiro, o desgaste deste
profissional tem desencadeado uma sequéncia dacdise médicas e afastamentos

temporarios do trabalho, até mesmo o absenteismo.
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5.1 Estresse

Camelo; Angerami, (2004), afirmam que algumas edaa na relacdo trabalhador-usuario
demandam certo gasto de energia e adaptacao, caootato direto com a realidade e/ou
sofrimento do préximo, além dos lacos afetivos quétas vezes se estabelecem entre o
profissional e usuario. Essas situacdes, juntameorte as individualidades do trabalhador,

podem desencadear o processo de estresse.

Atencdo especial tem sido dada pelos pesquisaddaesenfermagem para algumas
caracteristicas da organizacdo do trabalho que gi@mm o cotidiano da equipe de
enfermagem e podem desencadear o estresse, cqoroaas de trabalho prolongadas e os
ritmos acelerados de trabalho, a atitude repressamatoritaria de uma hierarquia rigida e
vertical, a auséncia de reconhecimento da enfemmagpeno essencial e a inadequacao da

legislacdo em seu exercicio profissional (BIANCE2000).

“A saude e o trabalho, o bem-estar fisico e mesdal temas relacionados a percepcdes
subjetivas os quais, nos ultimos anos, tém sideagios por muitos pesquisadores sob a luz
do conceito do stress” (COSTeA al, 2003, p. 65).

Hans Selye, médico endocrinologista, foi 0 primeiemntista a utilizar o termo stress,
na area da saude. Ele observou que muitas pessfi@snsde doencas fisicas e
reclamavam de sintomas comuns. Tais observacBesvaram a investigacfes
cientificas em laboratérios, com animais, e, em6198 definir estresse como o
resultado inespecifico de qualquer demanda solw@mp, seja de efeito mental ou
somatico, e estressor, como todo agente ou dengual@voca reacdo de estresse,
seja de natureza fisica, mental ou emocional. Em sstudos, Selye observou que o
estresse produzia reacdes de defesa e adaptagé® dre agente estressor. A partir
dessas observacdes, ele descreveu a Sindromedaetalaptacdo (SAG), que pode
ser entendida como um conjunto de todas as reagéiess do organismo que
acompanham a exposicdo prolongada do estressot.YESE1956 citado por
CAMELO; ANGERAMI, 2004, p. 15-16).

De acordo com o autor supracitado, a exposicaomgada a estressores apresenta-se em trés
fases ou estagios: ALARME: pode ser entendido coma@omportamento de adaptacdo, mas

seguido de sintomas como taquicardia, tensdo @pmnior de cabeca, sensacdo de
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esgotamento, pressdo no peito, extremidades émase outros; RESISTENCIA: persisténcia
na fase de alerta concentrando-se em um érgaceapexifico, ansiedade, medo, isolamento
social, roer unhas, oscilacdo do apetite e imp@é&exual fazem parte desta fase; e por fim a
EXAUSTAO: o consumo alto de energia e excesso sdatles provocam a faléncia do

orgao-alvo, manifestando-se sobre a forma de deeargénicas.

Dois termos diferenciam os tipos de estresse. iI@ot@utresse, refere-se a boa adaptacéo aos
estimulos; resultam em vitalidade, otimismo, vifjesico e mental e alta produtividade. E,
antagonicamente, o termo distresse, estd assoaiapmndo os mecanismos de adaptacao
comecam a se esgotar e a resposta ao estimulatiéfasria, propiciando o aparecimento de
fadiga, irritabilidade, falta de concentracdo, @spéo, pessimismo, incomunicabilidade,
baixa produtividade e falta de criatividade (MAURID al. 2000).

Hanzelmann; Passos, (2010), afirmam que o esti&#feta tanto a vida pessoal, quanto
apresenta repercussdées no ambito profissional.alfes®a, os individuos reagem de forma
diferenciada diante dos estimulos que desencadeiastresse. O estresse esta presente em
todas as situagbes da vida cotidiana, sendo quetesniinante do nivel de estresse e as
mudancas que o mesmo pode proporcionar estd destamelacionado a forma como o
individuo reage frente as adversidades. Sendanaasi condi¢cdes que fazem parte do dia-a-
dia da enfermagem, quando ndo bem ajustados e abejypelos profissionais, podem
influenciar na saude fisica e mental destes piofiass, interferindo negativamente nas
atividades laborais, causando diminuicdo da prodisie, desgastes fisicos e mentais,
absenteismo, sentimento de incapacidade e inggitisfa

“Os principais sintomas de estresse destacaddSagateias, (1992) citado por Montantali

al, (2006), sao: suor, calores, dores de cabecaddemmiscular, alteracdo no batimento

cardiaco, dores de estdmago, colite e irritacao”.
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5.2 Sindrome de Burnout

Costaet. al, (2003), relatam que para definir o estresse codassociado ao trabalho, nos
Estados Unidos, pesquisadores utilizaram a exmessglesa burn out, que significa
combustdo completa.

O conceito de Burnout surgiu nos Estados Unidosneedos da década de 1970 para
explicar o processo de deterioracdo nos cuidados @tencédo profissional dos
trabalhadores. O termo Burnout quer dizer, incersia deixar-se queimar (burn =
gueimar e out = exterior). Ao longo dos anos efisdreme de “queimar-se” tem se
estabelecido como uma resposta ao estresse latsérato integrado por atitude e
sentimentos negativos. (FRANCA, 1987, citado poMRRO; BARDAGI, 2010, p.
195).

Lipp, (2000) citado por Trindade; Lautert (2010)2[@5, “conceitua a Sindrome de Bournout
como o estresse laboral cronico, caracteriza-se psfjotamento fisico e emocional do
trabalhador, que ocorre quando o individuo néo \passis estratégias para enfrentar as

situacOes e conflitos no trabalho”.

A Sindrome de Burnout esta relacionada a individyes trabalham diretamente com o
publico, sendo que estes individuos apresentam aleswios, pouco compreensivos, com
tratamento distante e desumanizado, culpando dsnpes dos problemas que os mesmos
padecem (MOREIRAgt. al, 2009).

Para Araujo, (2001) citado por Ruviaroo; Barda2910), p. 197, “o estresse pode apresentar
aspectos positivos ou negativos, enquanto que aoBtitem necessariamente um carater

negativo que é chamado de distresse”.

A Sindrome refere-se a um sentimento de sobrecamgzcional, sendo que 0s sintomas
podem afetar o individuo fisica e/ou psiquicameséndo alguns dos sintomas: ansiedade,
aumento da irritabilidade e perda da motivacdanalé reducdo das metas de trabalho, da
responsabilidade com resultados, alienacdo e candgobista, posteriormente ocorre o

isolamento social e a desumanizacdo. A faltaedéizacdo profissional desencadeia uma
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série de respostas negativas como: depressdo, batreestima e reducdo das relagbes
interpessoais. (MASLACH; JACKSON, 1981 citado p&"\RARO; BARDAGI, 2010).

Os sintomas da Sindrome de Burnout sdo divididosqeatro categorias: fisicas,
psiquicas, emocionais e disturbios de comportameNts sintomas fisicos, se
destaca a sensacdo de fadiga constante e progresew distlrbios do sono. Como
sintomas psiquicos ha uma diminuicdo da memodérificeldade de concentragdo. Ha
uma redugéo da capacidade de tomar decisfes. omsis emocionais, 0 elemento
mais constante € o desanimo. Ha4 uma perda do astusie da alegria, e com
frequéncia, ha ansiedade e depressao, sendo esigatier situacional, aparecendo ou
diminuindo diante do ambiente e situacdo estresso@omo Ultimos sintomas
aparecem os distirbios do comportamento, onde haé tandéncia ao isolamento,
fazendo com que o individuo tenha dificuldades emtatar com seus clientes ou
colegas, passando a evitar encontros sociais. (EFRAN987, citado por RUVIARO;
BARDAGI, 2010, p. 198).

A prevencédo da Sindrome de Burnout esta relacioaadaiedade de rotinas, prevencao de
horas-extras, melhoria das condi¢cdes de trabadntg fisicamente quanto socialmente, além
de capacitacdes profissionais, enfim, modificarcaadicbes ocupacionais, bem como a
percepcéao do trabalhador frente a agentes esteas¢bRANCA; RODRIGUES, 1997, citado
por RUVIARO; BARDAGI, 2010).
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5.3 Absenteismo

Trabalhadores estressados tém baixa produtivideibea realizacdo pessoal, relacionamento
interpessoal prejudicado, adoecem precocementagrsiosos e depressivos, desmotivados e
faltam ao trabalho (BOLLER, 2003 citado por SUZURREITAS, FERNANDES, 2008).

Estudos mostram que o desequilibrio na saude disgiomal pode leva-lo a se
ausentar do trabalho (absenteismo), gerando lisepga auxilio-doenca e a
necessidade por parte da organizacao, de repaséclimcionarios, transferéncias,
novas contratacdes, novo treinamento entre outrggesdas. (TRIGE@t. al, 2007,
p. 224).

Quando ocorre o afastamento de um profissiona, @stcesso repercute negativamente na
vida deste trabalhador, quando este afastamentd g®r manifestacfes psicopatoldgicas,
associado ao fator negativo estd o preconceito estigma. Nesse sentido, € necessario
garantir suportes sociais, educacionais e de spade o reequilibrio deste profissional
(MIRANDA, et. al, 2009).
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CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve como objetivo levantar na liteaahacional a respeito do estresse e da
Sindrome de Bournout do trabalhador de enfermageorrelacionando com os
trabalhadores de uma Unidade de Saude na cida@emidinha, localizada no Alto Vale do

Jequitinhonha em Minas Gerais.

Foi verificado, através de conversa informal, qaeorofissionais de enfermagem do PSF
Aparecida encontram-se em grande exaustdo porestangm enorme numero de familias
por semana. Eles sentem-se esgotados fisicamestaeinsatisfeitos quanto a qualidade de

seu trabalho.

A invisibilidade do sofrimento mental possui im@mtes origens em mecanismos
psicologicos. S&o muitos os aspectos relacionadasahalho que pode mostrar como o
sofrimento pode alterar a vida e o trabalho dosremdiros. Além do estresse, da Sindrome
de Burnout, entre outras; o absenteismo é umaatag$ mais claras de percepgdo do
sofrimento desse profissional, uma vez que o nunder@fastamentos em Unidades de

Saude e hospitais vem crescendo nos ultimos anos.

Sao muitos os fatores que causam o afastamenwm mresissional, a desorganizacao do posto
de trabalho e as condi¢Bes precéarias dos mesntesnosobrecarregado causando disturbios
mentais que podem se tornar irreversiveis se rdtadtyss a tempo. Os problemas de
afastamentos na Unidade Saude Aparecida tambénasdados pelos motivos acima citados
e pela exaustdo do funcionario que permanece puyaf horas trabalhadas, além do
descontentamento pessoal ao ver o servigo realzadigueiramente e de forma incompleta,

devido a grande demanda.

Além do mais, as condi¢cdes desfavoraveis de trapatimo infra-estrutura inadequada, falta
de insumos também sdo geradores de insatisfacdissppal. Outro motivo, observado

dentro do setor de trabalho é a ndo existénciandg @educacdo continuada, ou seja, de

capacitacao profissional, o que gera descontentaneetesestimulo na ambiente laboral.
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A qualidade de vida no trabalho, portanto, deverssgatada por meio da realizacdo de
melhorias na organizacdo do trabalho que visemirsaprnecessidades e expectativas dos
profissionais, baseadas na idéia de humanizac@i@iaho e na responsabilidade social das
instituicdes. A implementacdo de politicas voltadag a qualidade de vida do trabalhador
minimiza os problemas ligados a insatisfacdo nbatre, aumentando consequentemente a
produtividade e a eficiéncia dos trabalhadores.
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