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Calidad de vida de los profesionales de enfermeria que actdan en sectores criticos
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Histérico _ _ . _ Resumo )
, Q@ W U R QDX sarviRos desenvolvidos em setores criticos sdo destinados a pacientes que necessitam de cuidados
especializados em tempo habil, tomada de deciséo correta e utilizagdo de recursos tecnolégicos avangados para

g;‘;;b'fob de 2018 PRQLWRUL]DomR FRQVWDQWH 2 REMHWLYR GR HVWXGR IRL DQDOLVDU
e febrero de atuantes em setores criticddateriais e OpWRGRMVXGR WUDQVYHUVDO TXDQWLWDWLYR

Aceptado: enfermagem de setores criticos. Destes, 11 do Pronto Socorro; 26 do Centro Cirlirgico; 23 da Unidade de Terapia

18 de abril de 2018 ,QWHQVLYD $GXOWR H GD 8QLGDGH GH 7HUDSLD ,QWHQVLYD 1HRQDW!|
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,1752'8d-2 SURFHVVR DVVLVWHQFLDO R TX
na seguranca do cuidado prestado
$ (QIHUPDJHP p XPD SUR¢{(VVMR TXH DWXD
diretamente no desenvolvimento de agbes dais situagbes podem se apresentar de maneira
promogdo da saude, prevencdo de doencasVe JQL¢,FDWLYD HQWUH RV SUR¢ V)
reabilitacdo da saude da populacéo. Devido a eataantes em setores criticos (Unidades de Terapia
trabalho ser caracterizado por demandas de af@ WHQVLYD 87,V &HQWUR &LU-~L
complexidade, tem um alto risco de desenvolvé§ RFRU U R 36 SHOR IDWR GH Ol
estresse psicoldgico e fisico, independentemertam paradoxos como a vida e morte.
GR ORFDO GH DWXDomR SUR¢{VVLRQDO
Em decorréncia das inUmeras demandas de alta

Concatenado ao estresse, surgem outros fatacemplexidade, nesses setores pode haver uma
gue auxiliam no desgaste fisico e mental, conexposicdo maior a riscos ocupacionais referente

por exemplo, condigbes de trabalho precariapy DWLYLGDGHYV GHVHQYROYLGEL
altas jornadas e sobrecarga de trabalho, exposifi&ecos (estrutura, iluminacdo, temperatura do

D IDWRUHV GH ULVFRV G H ¥Rirekivd), YDirniooR (medidampantds) Rlég@os

baixa remuneracédo e dupla jornada de servico LFUR RUJDQLVPRYV SVLFRVVI
R TXH UHVXOWD HP UHAH ][R Vadgd,] iDSatisfcR0) & ® efgXididicoG(poStiita

GH YLGD 49 GHVVHV SUR/ VikcbiRe@ Dekoésso de peso)

1HVVH FRQWH[WR VDOLHQWOs $eHicbXdesEnvblidoRid £0,HUHIQeEFS sdo

LQ~PHURV IDWRUHV GHQW U #esiHnaddy/ de Hivi \vinbde &ral parB paden@dH

fisica e psicologica, nivel de independéncigf UtWLFRV H VHPL FUtWLFRV T.

relacionamentos sociais, interagdes com familieyidados especializados em tempo hébil, tomada

amigos e o proprio meio ambiehte de decisdo correta e utlizacdo de recursos
tecnologicos avancados para a monitorizagdo

$ OLWHUDWXUD DSRQWD D conQahté rd@§ lparan@trbd Dvitdis. YO rot® de

gualidade de vida de trabalhadores da area tdgbalho nesses setores marcada pela alta

saude oriunda do contato rotineiro com a darpmplexidade expde a equipe de enfermagem

sofrimento, terminalidade da vida, expectativao estresse prolongado e acarreta repercussdes

do usuério do sistema de saude e as limitag@esseguranca do paciente e a qualidade do

GR VLVWHPD DVVLVWHQFL D Quid&de Rpresfadidl Enf&aQtdy hou€ol $& Dery H

R IDWR GH TXH DOJXQV SURd3tMiddR pbré Buss RidMdadel e Pyidad desses

de um vinculo empregaticio, o que resulta eBUR¢ VVLRQDLV IHVWH VHQWL

um grande desgaste fisico e mental. AdemaBpmo se apresenta a qualidade de vida entre

o elevado nivel de estresse comum ao setor 88U R ¢, VVLRQDLY GH HQIHUPDJHP [

trabalho, acarreta em riscos de falhas durantenriticos? Mediante a isso, 0 presente estudo tem
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de S , Daniela Siqueira da Silva, Lizi Vi Lima, Elen Fi Te , . .
\(éearkgjrsiglalas cli;al{ceﬁeledog Léz;tosagg}nZdelt?il{el\I/:gri: A%Xéanialggr?]eos I(?gsata, Ilr?neiataegod?'irggﬁis ?\jlteonndonga
como objetivo analisar a qualidade de vida dritoaplicavel que contém 26 questdes, divididas
SUR¢(VVLRQDLY GH HQIHUP D ém gualro\dxriod/ As\fespEstastsad Bohpbstas

criticos. em escala do tiptikert de cinco pontos, e sua
pontuagcéo varia de 38 a 118 pontos. Cumpre
MATERIAIS E METODOS mencionar, que 0s autores ndo estabeleceram

SRQWR GH FRUWH SDUD FODVYV
Estudo transversal de abordagem quantitativll[FHOHQWH ERD RX UXLP GHVWI
realizado no periodo de 09 de outubro & 15 de que quanto maior a pontuagéo do instrumento
novembro de 2016, com a equipe de enfermagé&tilOKRU D SHUFHSomR GD 49 HQWUH RV SDUWL
(enfermeiros, técnicos de enfermagem e
auxiliares) atuantes em setores criticos, de urAaaplicacdo dos questionarios ocorreu apos
LQVWLWXLomR KRVSLWD O D @gepdarde@tyV Prgdd. Fudto Gads @nfdunkelrddy R V
SULYDGRV VHP ¢QV OXFUD Vituahie¥nog Hiwrxnies seto€ezf) dé&atdriorcBm a
noroeste do Parand, Brasil. GLVSRQLELOLGDGH GH FDGD SUR
sendo que o0s pesquisadores aguardavam o
Os setores selecionados para a pesquisa for@&mmino de preenchimento do questionario.
o0 CC, as UTls (adulto e neonatal) e o PS por
FRQVWLWXtUHP VHWRUHV |IHFRDDEPRVRIDRVGBORYW  SRQWLLWLSI
lidarem diariamente com o limiar de vida owatuantes nos setores criticos da instituicdo
de morte dos pacientes. Além disso, séo locaiwestigada, destes 75 aceitaram participar e
gue possuem expressivo risco de transmissdi@nderam aos critérios de inclusdo sendo eles: ser
GH LQIHFo}HV GHYLGR | D \enéerméiro,Qéehicd de ldiferbh&ged Du Buxiliar
pacientes graves, ou com risco de contaminagd® enfermagem e atuar no referido setor ha pelo
por conta dos procedimentos cirdrgicosnenos seis meses. Assim, foram incluidos: 11
pacientes com quadros clinicos graves e riscode Pronto Socorro; 26 do Centro Cirurgico; 23
complicagbes repentinas. da Unidade de Terapia Intensiva Adulto e; 15 da
8QLGDGH GH 7HUDSLD ,QWHQVL®
3DUD FROHWD GH GDGRV XWUMHRRX)RH BR LWV[ E Q X WEIRAP HRQWRYV S
VHQGR R SULPHLUR XP Tatedt®w m&l@o\iceita eV ¢ined se recusaram a
estruturado elaborado pelos pesquisadores ppeaticipar.
D FDUDFWHUL]DomR VRFLRGHPRJUi¢FD TXH FRQWLQKD
guestdes relacionadas ao sexo, idade, est&® dados foram transcritos em planilhas
FLYLO HVFRODULGDGH H |RIet®moasdrandlidda’gs\purLe@ Ddestatistica
segundo questionario utilizado foMBHOQOL- descritiva, com medidas de tendéncia central
BREF, previamente validado para o Brasil poe dispersao. Seguindo as recomendacdes dos
JOHFN &KDFKDPRYLFK&H 7U Hh@oret Q& dddstdes trés, quatro e 26 foram
O WHOQOL-BREF é um questionario interpretadas de maneira inversa. Como os dados
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QmR VHIJXHP GLVWULEXLomBs Q&tidipant€s RreancdRexa® Ho J&ro de
XWLOL]DU D PHGLDQD SDUD CbhsBritirdevitd Qiwe © E&tlarecido em duas

YLDV ¢(FDQGR XPD YLD HP SRGH
Os preceitos éticos que envolvem pesquisa cantrevistado.

seres humanos foram respeitados, e o projeto

desta foi aprovado sob parecer de n° 1.760.4B&SULTADOS

do Comité de Etica em Pesquisa com Seres

Humanos da Universidade Estadual de Maringas 75 trabalhadores de enfermagem investigados
DWHQGHQGR D 5HVROXomR tinham em G&lia8&3R Qiv$l OKdemais dados de
Nacional de Saude/Ministério da Saude. Todesracterizacdo estéo apresentadosanela 1

7TDEHOD &DUDFWHUL]DomR GRV SUR¢(VVLRQDLYV GH HQIHUPD
instituicdo hospitalar do noroeste do Parana, Brasil, 2016

UTI -NEO
(n=15)

Variavel

Feminino 19 73 17 74 15 | 100 8 73 59 79
Masculino 7 27 6 26 - 3 27 | 16 | 21
Solteiro 9 36 9 39 7 47 6 54 | 31 | 41
Casado/Unido estavel 15 | 58 12 | 52 8 53 5 46 | 40 | 53
Divorciado 2 8 2 9 - - 4 6

escolaridade

Ensino Médio e Técnico 21 81 16 70 11 73 7 64 55 73

Ensino superior incompleto | 2 8 1 4 - - 3 4
Ensino superior completo 2 8 3 13 1 7 2 18 8 11
Especializacao 1 3 3 13 3 20 2 18 9 12

Formacao Profissional

Técnico de Enfermagem 25 | 96 19 | 83 10 | 67 8 73 | 62 | 83

Enfermeiro 1 4 4 17 4 27 3 27 12 16
Estagiario de Téc. de ) i 1 7 1 1
Enfermagem

CC: Centro cirargico; UTI-A: Unidade de Terapia Intensiva —Adulto; UTI-NEO: Unidade de
Terapia Intensiva —Neonatal; PS: Pronto Socorro.
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(P PpGLD RV SUR¢VVLRQDL \neldrdy Yuatko (B,B%Y Hdatsfdit@d;R\um (1,3%)

na instituicdo; com carga horaria semanahuito insatisfeito.

de 42 horas; levam cerca de 10 minutos de

deslocamento até o trabalho (minimo de cindTabela 2apresenta a analise por dominio geral,
minutos, e maximo de 60). Ainda, 45 (60%HQWUH WRGRV RV SUR¢{(VVLRQDL
SUR¢(VVLRQDLY UHIHULUDP ¢iiticosDdindtiDigéd Muddtigsd® FRP VHX
trabalho; 13 (17,3%) muito satisfeito; 12 (16%)

7TDEHOD $QiOLVH SRU GRPtQLRV GR LQVWUXPHQWR :+24
enfermagem atuantes em setores criticos em uma instituicdo hospitalar do noroeste do Parana,
Brasil, 2016

Dominios Mediana Minimo Maximo
Fisico 56,48 32 82
Psicolégico 65,33 33 83
Relacéo social 76,89 30,0 80
Ambiente 61,67 38,0 88
Total 73,33 35 97

A Tabela 3apresenta a analise por dominio do instrumento que avaliou a qualidade de vida dos
SUR¢(VVLRQDLY GLYLGLGRV SRU VHWRUHV GH DWXDomR

7TDEHOD $QiOLVH SRU GRPtQLRV H VHWRUHYV GH DWXDomR Vt
de enfermagem de uma instituicdo hospitalar do noroeste do Parana, Brasil, 2016

Dominios CcC UTI-Adulto UTI-Neo PS
Fisico 57,28 55,59 55,47 57,79
Psicoldgico 65,22 67,57 60,83 67,04
Relacéo social 77,56 78,98 72,77 76,51
Ambiente 60,81 60,05 61,45 67,32
Total 77,40 72,82 64,16 77,27

CC: Centro cirargico; UTI-A: Unidade de Terapia Intensiva —Adulto; UTI-NEO: Unidade de Terapia
Intensiva —Neonatal; PS: Pronto Socorro.
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DISCUSSAO determinar o indice de satisfacdo no trabalho na
equipe de enfermagem na Unidade de Terapia

'H DFRUGR FRP D FDUDFWH U IlIfitensivaR AJdUR ¢ LeR GokeFeR gamic;, Fesultado

deste estudo, houve prevaléncia de técnicos ifigatisfacdo no trabalho relacionada a falta de

enfermagem (82,7%), do sexo feminino (78,7%J HFRQKHFLPHQWR GD SUR¢VVmM

adultos jovens#30 anos), e casados (53,3%)nteracao e baixa remuneragad divergéncia

FRQIRUPH REVEDgIX D Brribor® Bs dos dados encontrados nesta investigagdo com

homens estejam gradativamente se inserinddVWXGRV DQWHULRUHV SRGH I

nos campos de trabalho da enfermagem, aindgr@ximidade entre a moradia e a instituicdo

FRPXP jV PXOKHUHV VHUHP PR de 1 Bipttesde deslpramento), bem
FRPR DR IDWR GH TXH RV SUR¢\

A prevaléncia de técnicos de enfermagem §8'92 horaria de 42 horas semanais, ou seja,
relaciona ao fato de que no contexto brasileirg™ENC" due investigagao antefior 'HVWDFD VI
enfermagem exerce um trabalho hierarquizadd.© 2 reducao da.carga horéria semanal para
HP TXH DWULEXL VH D FRGQPAYERICENEE 5 Srﬁ'é’?) (FRFRe como
do cuidado aos enfermeiros e, a maior demanf(gl)arlma de melhoria da qualidade de vida entre

) . .. trabalhadores
assistencial aos técnicos de enfermagem.

Entretanto, quando se trata de setores criticos,

IR HVERUH JHUDO RV SUR&VVLR(
GHVWDFD VH TXH VHIXQGR D, OHL TXH UHIH RHIHYEIFL
SUR.LVVLRQDO GD HQIHUPDJIHP QR URTHULGR. Sty 0> YHWDC
“r Q _Q e QR R ‘ 585]D A% FRP YDOF
cabe prlvatlvamente aos enfermeiros a aSSISten%aH SR Q WRV 2 p

. Y
i SDFLHQWHV JUDYHV FRP ULVER GH YIGDH §X

de enfermagem de maior complexidade tecnlc(a?6’89) e Psicolégico (65,33), 0 que pode indicar

TXH HILMDP FRQKHFLPHQWRY,GH AP g LPRVRGEPVT BH PrG
capacidade de tomar decisbes imediatas. De?é&es de apoio bem estabelecidas e estabilidade

IRUPD UHVVDOWD VH R IDW &, dGibhaPebhiZehte BbR o@ligich hefa/rihbat

na instituicdo permitir maiores proporcoes d%HVHPSHQKDGD UHAHWLQGR SR
SUR¢(VVLRQDLV WpFQLFRMW0G &, HdHdi4PDIHP HP UHODoO

] HQIHUPHLURY HP VHWRUHV FRQVLGHUDGRYV FUtWLFRV

pode permitir a ocorréncia de possiveis desvios 5 pt OLR 5HODomR 6RFLDO G
de funcao que podem comprometer o cuidadg|, ionamentos pessoais, sociais e suporte

restado. o . ~
P familiar, e a forma em que essas situacdes

_ o _ podem afetar os trabalhadores psicologicamente.
Ainda, 60% dos participantes  referiram eSt%esta perspectiva, o0 apoio social auxilia no

satisfeitos com seu trabalho, e 17,3% relataram . -
) o _enfrentamento das mudancas e ritmos cotidianos
estar muito satisfeito. Tal dado contradiz ) )
. . da vida, mudancas essas relacionadas com o
um estudo recente no qual teve por objetivo . . .
meio fisico e psicologica
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2 WUDEDOKR GRV SURy¢ VYV L RypbabNda@dtie dofye e dnobnpEdio dQ estresse,
ambiente hospitalar ocorre em regime de plantdelgvido aos cuidados prestados aos individuos em
LQAXHQFLD R FRWLGLDQR fadé\evhtingl ow o Ednplikapas Bagatalodia,
como consequéncia sua qualidade de vida. Igior situagfes repentinas e imprevisiveis. Essa
SRUTXH R SUR¢(VVLRQDO WihQré&vidibildateV o dediekhds] oeviH coiid
eventos e confraternizagdes, bem como, eMRQALWRY SHVVRDLV H SUR¢VVI
momentos de fortalecimento de lagos familiarespnfronto entre suas crencgas, valores e questdes
WDLV FRPR D SRVVLELOLGD étidasGisciEatas pefodtidiari® Be tRabglbdtiem
RX FRORFi ORSSDUD GRUPLUafetar substancialmente a dimensdo emocional
GR SUR &V uésRddria se favorece o
'HVVD IRUPD GHVWDFD VH désérivolidrRente @® &sirdsgel DdJanBledade,
GRPtQLR 5HODomR 6RFLDO FRYWRVDWHFIHBHDWALLLEIRGHRGH TXH H
SUR¢(VVLRQDLYV LQYHVWLJD @épsrads fitiedReEMmakichdliddénte paraxiéiadas
recebem o apoio e a compreensdo necessdl@gadecisdes clinicas.
SDUD SHUPDQrQFLD QD SUR¢VVmMR 1HVWH VHQWLGR
SHUFHEH VH TXH DV UHOD o EhNord/ RaF Liddsahtd. Qriveskgadad D IBvante
diretamente na saude mental dos trabalhadoregidéncias de uma avaliagdo positiva em relacdo
servindo de suporte para o enfrentamento d3dR GRPtQLR 3VLFROYJLFR HQWU
momentos dificeis da vida, ja que o apoio socide enfermagem, o dominio Ambiente que diz
auxilia na elaboragdo de estratégiascdping UHVSHLWR jV FRQGLo}HV GH WUL
pelos individuos. mais da metade da pontuacdo possivel no
GRPtQLR 1HVVD SHUVSHF
2 GRPtQLR 3VLFROYJLFR GL]SIDHUO\DSEH LPADRRRWDW QVRIBEDGMHR GH S
H DR HVWUHVVH TXH P XL te¢RNMernsagdRevh\WumREdD tovisidénawd] critico
submetidos diariamente durante os turnos d¢ TXH VH GHVWLQD j DVVLVWTrQF
trabalhd?, seja por situacdes cotidianas oe cuidados complexos, atividade privativa
por desordens dentro e/ou fora do ambiente de enfermeird, o que pode ser gerador de
WUDEDOKR 1HVVH DVSHFWRREFRQAMIGHU B H W UDXED ®RK/R SDUL
desequilibrios de ordem psicolégica podem
impactar negativamente no desempenho d@sdominio Fisico apresentou 0 menor escore
IXQo}HVY ODERUDLY GH SUR ¢ ¥YWOQMWRWH IRW G RIKMMURQ@DH ?
ja que suas atividades demandam estabilida@®R VRQR UHSRXVR H D FDSDFLGD
emocional para lidar com a subjetividadde desenvolver seu trabalho, nesse contexto o
humana. exercicio do trabalho em turnos ou plantdes € um
IDWRU JHUDGRU GH HVWUHVVH
Ademais, a enfermagem em seu processo dé D~GH H QD TXDOLGDGH 8H YLGI
WUDEDOKR p FDUDFWHUL]DGOQOWKEBR XPOHSIRR.; VHDR LIFIP R FRF
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VD~GH REWHYH TXH WU D E D OAtibierReUd haixp \rdsHliadd QDEHIinD WiticoR V
obtiveram melhores avaliagGes relacionadasdastoa do resultado obtido em estudo recente, que

sua capacidade funcional, vitalidade e satd HYH SRU REMHWLYR DYDOLDU D
PHQWDO HP UHODomR DR¥ $FHURHVUPDREGDLEDLOADWIH K\P KRV SL
gue pode ser utilizado por gestores como forrma interior do Parana e obteve que o dominio

de enfrentamento e melhoria da qualidade @ésico € o melhor percebido pelos enfermeiros da
YLGD HQWUH RV SUR¢ VVLRQuUidadeé'.

Investigacdo realizada em um hospital de MinasR GRPtQLR )tVLFR D 87, $
*HUDLV TXH WHYH R REMHWa0Y5%,40 Hpréserth@iV bsy, rehblresRegcores,
sintomas referentes ao estado geral de sat8&RU YH]HV MXVWL¢;FDGR SHOD D
associado ao trabalho em turnos de enfermageque permeia este ambiente. Isso porque, ao
H UHODFLRQi ORV FRP D T X Doontir&ib @e¢H s@dred/ €0k 0 PS R @ W R Xm
gue a pior qualidade de sono noturno era mage o0s pacientes sdao acompanhados por um
presente em trabalhadores do turno diurno gperiodo curto de tempo, nas UTIs o tempo de
apresentaram sintomas como ma digestadoinéernamento € maior, 0 que resulta na interacao
irritabilidade. Ainda demonstrou alteragbes nsocial prolongada com o0s pacientes e seus
VD~GH ItVLFD H SVLFROYyJL Faniligr&sVpolandoHersrlvR€uD. Déste fdrma,
enfermagem, apds atuar em turnos, seja diuras dimensdes fisicas e psicoldgicas fragilizadas
ou noturné®. Tal fato remonta a necessidadd QAXHQFLDP QHJDWLYDPHQWH Q
de investimento por parte da instituicdo par@ XOWLSUR¢VVLRQDO QD WHUDSL
mitigar o impacto que o trabalho nos servicoFRQALWR HQWUH R GHYHU GD PD
hospitalares gera na saude e qualidade de viBdJRFHVVR GH ¢ QLWXGH
GRV SUR¢{VVLRQDLV

No Dominio Meio Ambiente 0os menores escores
5HVVDOWD VH QHVVH DV S Hér&hRnasDUTISPeS BA) W pRftobtarGeBnv a
SHUtRGRV GH GHVFDQVR H URWRUDGHIWXXD GBRGMH ¥yMH LGHQWI
de minimizar os efeitos do estresse, proprios AaQAXHQFLDGRUHYVY VmR DV FRQ
DWXDomR SUR¢(VVLRQDO V Ribita$l vézed- Rrecdrihs,Ha DispgoriQitdde de
GR WUDEDOKDGRU 7HU ER Dret@sasHOBriosdRIOaBbaig e idesttdracao,
ItVLFD SRGH LQAXHQFLDU S RVdrganiz¢d@d® HoQphdEEsHP d¥ BrabalBoGddrio
dimensbes da vida do individuo e favorecer distribuicdo de funcbes e a oportunidade de
desempenho nas atividades laborais. adquirir novos conhecimentéds Em especial

no CC, estudo recente que investigou o clima
&RP UHODomR j 49 GRV SD u0drgahiFciSialQne/ iefeéridd Lsetox DIGeRe/ que a
HP GLIHUHQWHYV VHWRUHYV RiEsHtlsfalcid dvsHtrdbdlkiadRrés Rebt&) &skodiata,
escores foram encontrados nos dominios FisicdeQWUH RXWURYVY IDWRUHV jV FRQ
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numero de materiais hospitalares e equipamentos
insuficientes para a demanda de cuidado®®, fatores
estes ligados ao ambiente e que influenciam na
qualidade de vida dos trabalhadores.
Evidencia-se, assim, que as condi¢Oes
oferecidas pelo ambiente de trabalho podem
afetar diretamente a pratica do profissional
de enfermagem. O ambiente em estudo
possivelmente tem desencadeado desconfortos
a medida que os trabalhadores manifestaram sua
insatisfacdo com o espaco no qual atuam.

Os achados que representam 0s menores escores,
portanto, sugerem a necessidade de olhar
atentamente para os prejuizos fisicos e emocionais
que o profissional pode sofrer em decorréncia do
descanso comprometido e da sobrecarga gerada
por sua pratica cotidiana. Além disso, deve-se
primar por ambientes que oferegcam as condicdes
apropriadas para o exercicio do cuidado, o que
promovera o bom desempenho do profissional
e satisfacdo em realizar seu trabalho com a
qualidade almejada.

Como principais limitagdes do estudo, cita-
se o fato de ter sido realizado em uma Unica
institui¢ao com uma realidade especifica e a nao
realizacdo de calculo amostral. Entretanto, seus
resultados podem servir de auxilio para melhoria
da qualidade de vida no trabalho daqueles
que vivenciam realidade semelhante. Futuras
pesquisas precisam ser realizadas com a proposta
de compreender, na percep¢do do trabalhador,
os fatores que influenciam em sua QV, além de
analisar e implementar acOes\estratégias que
visam melhorar a qualidade de vida no trabalho

desses profissionais.

CONCLUSOES

O Escore total de QV dos profissionais de
enfermagem atuantes em setores criticos foi
relativamente elevado. Entretanto, observa-se
que o dominio Fisico finalizou com uma avaliagdo
insatisfatdria em todos os setores, 0 que sugere a
necessidade de gque os gestores atentem para essa
demanda, oferecendo as condigdes necessarias
para minimizar tais prejuizos.

O dominio Relagdes Sociais finalizou com
as melhores pontuacGes, o que indica que o0s
profissionais possuem uma rede de apoio bem
estabelecida.

Osresultadosobtidosno presente estudo, portanto,
explicitam a proporcdo que o comprometimento
da QV, ainda que em alguns aspectos, toma no
contexto de sua pratica de trabalho. Variadas
dimensdes de sua vida séo afetadas o que acarreta
prejuizos diretos a salde fisica e mental do
trabalhador bem como a qualidade da assisténcia
prestada. Nesse sentido espera-se que essas
evidéncias possam motivar a promocdo da QV
desses profissionais, para assim exercerem seu
oficio com saude, satisfacéo e prazer.

Conflito de interesses: Os autores declaram que nédo

ha conflito de interesses.
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