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1. INTRODUGAO

Este relatério técnico é parte integrante da dissertacdo de Miriam Maria
Gongalves Chaves, do curso de Mestrado Profissional do Programa de Pos-
Graduacdo em Gestdo de Servicos da Saude, da Escola de Enfermagem da
Universidade Federal de Minas Gerais. A autora tem como linha de pesquisa Trabalho
e Gestao Participativa e foi orientada pela Professora Doutora Solange Cervinho
Bicalho Godoy.

As causas determinantes dos desgastes fisico e mental dos trabalhadores séo
evidenciados por: sobrecarga de trabalho, que obriga os trabalhadores a se
desdobrarem e aumentar significativamente o ritmo produtivo; politicas
organizacionais que excluem a autonomia e a liberdade dos profissionais;
desequilibrio entre o trabalho prescrito e o real; e a falta de equidade nos tratamentos
institucionais. Portanto, as questdes individuais e singulares dos trabalhadores nao
sdo devidamente avaliadas e cuidadas pelos gestores. ( MASLACH; LEITER, 1999;
CARVALHO et al 2019).

Atualmente ha uma tendéncia em desconsiderar o sofrimento relacionado ao
trabalho e seus impactos negativos nas organizagdes. A gestao do trabalho no mundo
contemporaneo se compromete muito além do controle dos corpos. Ela implica na
vigilancia do pensamento, da criagdo e até das manifestagcbes do sofrimento dos
trabalhadores (BRANT; MINAYO, 2004).

A transformacao do sofrimento em adoecimento evidencia a fragilidade do
sujeito, o que na légica do mercado nao € lucrativo (MARX, 2004). Como estratégias
para minimizar estes danos, faz-se necessario que as instituicdes exergam o controle
dos corpos do sujeitos, através do poder disciplinar descrito por Foucault (1979). Ao
invés de negar ou proibir os gestores tentam adestrar os sintomas e produzir
individuos eficientes, doceis, produtivos e uteis (FOUCAULT,1979).

Entre os profissionais da enfermagem, o adoecimento fisico e psiquico
relaciona-se diretamente com a qualidade da assisténcia ofertada e pode impactar
na realidade social de uma determinada populagdo (BROTTO; ARAUJO,2012). Nos
servigos de saude a equipe de enfermagem enfrenta sobrecarga fisica e emocional,

duplas e até triplas jornadas de trabalho, além de condigbes insalubres no ambiente,




0 que, associado ao enfrentamento da dor e sofrimento dos pacientes, pode causar
danos a saude destes trabalhadores.

O acumulo de estresse adquirido por esta categoria € proveniente de diversos
cenarios como hospitais, ambulatdrios, clinicas, centros de atengao psicossocial e até
mesmo da Estratégia Saude da Familia (ESF) e pode contribuir para o fenémeno do
absenteismo (DUARTE; AVELHANEDA; PARCIANELLO, 2013).

O fenbmeno do absenteismo, numa perspectiva sistémica de analise das
relagbes homem-trabalho-organizagdo, pode ser tomado como sinal de que o
trabalho, tal como se encontra em desenvolvimento no seio da instituicdo, afeta o
profissional de forma prejudicial. A existéncia do absenteismo em grau significativo
denuncia a atuagao negativa e destrutiva de um mal-estar, portanto, ocorrendo em
uma via de mao dupla: atingindo primeiramente o corpo e o psiquismo do trabalhador
e, secundariamente, a produtividade organizacional (BARBOZA, 2010).

A falta de acompanhamento sistematizado sobre o absenteismo por parte dos
servicos de saude dificulta o reconhecimento das correlagbes das causas das
auséncias com as condi¢gdes do contexto laboral. O absenteismo € um problema de
gestado, cabendo a organizagdo o acompanhamento e monitoramento da assiduidade
do trabalhador ao seu posto de trabalho. A gestdo da saude ocupacional precisa
identificar as principais causas dos afastamentos e, de posse deste diagnéstico,
elaborar planos de agdes voltados para a promocao da saude dos trabalhadores e a
prevencgao de agravos (DANIEL; KOERICH; LANG, 2017).

No que se refere as instituigdes, conhecer a dimensdo do fenémeno do
absenteismo e detectar suas causas é estratégico para nortear a elaboragao de
planos de agdes que visem a melhoria da qualidade de vida no ambiente de trabalho

com consequente aumento

2. OBJETIVOS

e Apresentar para a Secretaria de Saude do Municipio de Belo Horizonte os
resultados do estudo “Absenteismo na Atencdo Primaria a Saude em um Municipio

de grande porte: Perspectivas da equipe de Enfermagem?”;




e Contribuir para elaboracdo de um plano de agdes para melhoria de qualidade
de vida no trabalho da enfermagem e, consequentemente, prevencao e redugéo do

absenteismo nesta categoria.

3. RESULTADOS

Participaram do estudo 14 profissionais da enfermagem. Os participantes do
estudo tém idade entre 34 a 53 anos. O tempo de atuagdo na enfermagem dos
profissionais participantes de estudo foi de 03 a 27 anos. A duragdo média do
absenteismo entre os participantes do estudo foi de 51 dias no periodo delimitado
(2019 e 2020).

Os participantes foram entrevistados durante a pesquisa e a analise das

entrevistas identificou as categorias tematicas descritas a seguir:

3.1 Sobrecarga de trabalho e desgastes na equipe de enfermagem

Nesta categoria os trabalhadores da enfermagem relatam que os processos de
desgaste e de sobrecarga da equipe relacionam-se com os seguintes fatores: o néo
reconhecimento do adoecimento pelos profissionais, chefias e demais membros da
equipe, a carga de trabalho, as falhas do sistema que repercutem nos tensionamentos
entre trabalhadores e usuarios, que sao geradores de estresse e pressao, as doengas
relacionadas ao estresse cronico, como a sindrome de burnout, e o contexto da
pandemia de COVID-19.

Esse tempo todo que eu estou trabalhando na enfermagem, a enfermagem
nunca foi vista realmente como uma profissdo que adoece muito, que merece cuidado

e importancia. Entdo, a gente sempre trabalhou doente (TEO1).

Nas UBS, os técnicos de enfermagem s&o, na maioria das vezes, 0s
profissionais que estabelecem o primeiro contato com o usuario, deparando-se com
individuos com problemas de ordens diversas, que nem sempre estido na carteira de

servicos ofertados pelas ESF. Os profissionais, no cotidiano, convivem com uma




realidade organizacional que os limitam em ofertar uma assisténcia mais resolutiva,

de acordo com o modelo assistencial preconizado na APS (SCHERER et al., 2016).

Vocé tem que fazer o servigo funcionar, isso € uma pressao diaria, vocé fazer
o servico funcionar. Entao, esse processo de trabalho, ele traz adoecimento para a
enfermagem, a enfermagem hoje é doente, ela se aposenta doente, ela sai muito de
licenca médica durante o ano, porque o processo de trabalho ndo coopera para tudo

funcionar de forma diferente como teria que ser (TE03).

Neste contexto, de limitagbes do sistema, surgem os desgastes psiquicos nas
relagdes com os usuarios devido as questdoes de estrutura, falta de medicamentos,
insumos, recursos humanos e outros. Os tensionamentos decorrentes de falhas no

sistema expde os profissionais as situacdes de violéncia verbal.

O usuario ele nao entende que essa falta de recursos humanos nao é culpa do
profissional que esta la trabalhando. Tem todo um RH ai por tras que tinha que olhar

esse funcionario, essa escala (TEO01).

O ambiente de trabalho € um ambiente pesado. O usuario quer o atendimento,
0 servigo, e ele ndo sabe o que esta por tras da gente, o que te oferecem em termos

de vocé ter para oferecer. [...] Entdo, essa pressao ¢é diaria, todos os dias (TEOQ3).

O estresse ocupacional, dependendo de sua duragao, de sua intensidade e da
capacidade que o individuo possui para defesa e enfrentamento, pode levar a uma
cronificacdo da doenga. A sindrome de burnout é relatada pelos participantes e deve
ser abordada tendo por base a perspectiva social-psicologica, pois trata-se de um
adoecimento associado a diversas reagdes negativas e crbnicas frente as condi¢des

desgastantes e insalubres no servigo.

Eu tenho burnout. O centro de saude é muito magante, porque a gente tem que
dar conta de tudo, de todos, e o sistema n&o ajuda, a politica ndo ajuda, o paciente
tem razdo. [...] Eu estou em tratamento psiquiatrico e com psicélogo ha trés anos, por

causa dessa Sindrome de Burnout, dessa confusdao que € isso aqui, € o centro de




saude todo dia. [...] Tem horas que a gente nem consegue raciocinar direito, que que
esta fazendo, o que tem que pegar e entregar para o paciente (TE06).

A pandemia provocou um grande impacto social, repercutindo no setor da
saude e envolvendo toda Rede de Atencao a Saude, que esta na linha de frente no
combate a doencga. Os profissionais da enfermagem que estavam em contato direto

com os pacientes estao sob o alto risco de exposigédo ao patégeno.

Mas, no dia a dia nesta pandemia a gente percebia o colega fechado numa
sala, ele ndo sai pra almocar na sala de refeicdes, ele vai fazendo uma troca que ele
se sente seguro, mesmo nao deixando de comparecer ao servigo, mas sofrendo sim
(ENFO02).

Eu gragas a Deus néo fui vitima fatal do Covid, mas eu tive varios colegas da
enfermagem que tiveram suas vidas ceifadas pelo Covid, porque o ambiente de

trabalho te leva a contaminagao (TE 03).

Nesta categoria observa-se também que os profissionais percebem que o
absenteismo compromete o servico, pois quando ocorre as auséncias, o trabalho tem

que ser redividido entre os membros da equipe presentes.

O absenteismo normalmente vai sobrecarregar a gente. E o que mais acontece.
E vocé vai ter que suprir o trabalho do outro. Ainda mais que nesse momento de
pandemia a gente esta sendo muito mais acessado. Eu acho que piorou muito o

atendimento. A populagédo procura muito mais o nosso trabalho (ENFO01).

A a falta de um profissional impacta de forma negativa na dindmica do servico,
pois 0 O6nus do trabalho aumenta significativamente, uma vez que as atividades
deverdo ser divididas entre os presentes, conforme explicitado também pelos
participantes do presente trabalho.

Porque se eu nao fago, se eu ndo estou aqui, o outro vai ser sobrecarregado

para fazer. O outro vai ter que fazer, entendeu? E comecam as piadinhas, porque tem




uns que acham que fez de picuinha. Ninguém adoece por cabeca apertada de “ah,
amanha eu vou amanhecer gripado”, “ah, amanha eu ndo vou vir, vou pegar um
atestado”. Pode ter alguma pessoa que faca isso. Mas na grande maioria ndo. Todo
mundo adoece (TEQG).

Os absenteismos podem comprometer inclusive as relagbes interpessoais
entre os membros da equipe, pois a auséncia de comunicagao e dialogos saudaveis
sdo motivos causadores do absenteismo.

Observa-se ainda que as consequéncias do absenteismo atingem
principalmente os trabalhadores de enfermagem responsaveis por substituir e ou
assumir as tarefas do profissional ausente, impondo-lhe um ritmo de trabalho mais
intenso e cansativo, além do prejuizo para o funcionamento da unidade,

compromentendo todos os atores que participam do processo de cuidar.

Eu acho que esses afastamentos as vezes afetam o trabalho, porque vocé
trabalha em equipe e esses funcionarios afastam e ficam em déficit. A equipe, nao

tendo funcionario, sobrecarrega outros (TEQS).

3.2 Absenteismo relacionado as condigdes de trabalho

Nesta categoria os trabalhadores descrevem as condi¢des de trabalho
ofertadas pela instituigdo que interferem negativamente na qualidade de vida no
ambiente laboral e contribuem para o fendbmeno do absenteismo relacionado ao
ambiente de trabalho inadequado, como: falta de insumos e EPIls, demora na
substituigdo de profissionais, falta de seguranga por n&o ter no servigo porteiros e
Guardas Municipais, e falta de ergonomia dos materiais, que associadas as
particularidades da prestacdo da assisténcia contribuem para o aparecimento de
doencas osteomusculares.

As condigbes de trabalho da enfermagem se traduzem em: longas jornadas de
trabalho em turnos desgastantes; escassez de profissionais que, associado ao
excesso de demandas, gera sobrecarga; acumulo de multiplas fungdes; repetitividade
de tarefas; intensividade e ritmo excessivo de trabalho; ansiedade e esforcos fisicos;

e falta de equipamentos para a prestacao da assisténcia.




Essa substituicdo de profissionais por afastamento prologado ou reposigao é
bem demorada, inclusive meu centro de saude tem duas enfermeiras que sairam, esta
bem demorada a substituicdo e acaba sobrecarregando quem encontra na ativa
(ENFO03).

Eu creio que na instituicdo, porque nao te da condicbes de trabalho. Bom,
primeiro um material mais ergondmico, vocé se senta em uma cadeira que néo te da
uma ergonomia para vocé fazer uma coleta de sangue adequada, aumentou muito o
numero de pacientes devido a Covid, mas nao teve um aumento de funcionarios pra

suprir essa demanda maior. A cobranga é maior (TE04).

Desse modo, € comum que os profissionais de enfermagem estejam
submetidos as condig¢des insalubres tanto do ambiente quanto psiquicas, o que pode

provocar danos a sua saude.

A falta de condigbes, o estresse, o risco, as agressdes isso sdo coisas muito
sérias, ai leva os profissionais a adoecerem e a terem sérios problemas emocionais e

que muitas vezes sao irreversiveis (ENF05).

A falta de Guardas Municipais e porteiros também é apontada como fator
gerador de desconforto. Além de se sentirem inseguros e desprotegidos os

profissionais da enfermagem acabam mais sobrecarregados.

Oh, o seguranga que a gente tem aqui ndo da conta, porque a gente n&o tem
porteiro. Quem faz o trabalho de porteiro na portaria € a enfermagem. Tinhamos

guarda municipal, ndo temos mais. Fica tudo por conta da enfermagem (AUX01).

Vocé nao tem mais seguranga. Se antes vocé tinha o porteiro, ndo é que o
porteiro era o seguranga. A questao é que ele fazia o meio de campo com a populagao.
Entéo ele chegava, conversava, com o tempo que ele ja tinha la, todo mundo ja os

conhecia todos pelo nome, entdo ninguém arrumava confusao (TE 04).




Quando é acionada a guarda municipal ou a policia militar, eles vém, mas
muitas vezes nao tem como chegar na hora, [...] ndo no tempo habil. Entédo se tiver

que acontecer algo de pior vai acontecer (ENF05).

Pelos relatos dos profissionais, fica evidente a necessidade da instituigao
providenciar um ambiente seguro tanto para os usuarios quanto para o0s
trabalhadores. Ha necessidade de insergao do profissional porteiro e de agentes de
segurancga. A equipe de enfermagem nao deve se ocupar com questdes de controle
de fluxo e portaria em detrimento da necessidade assistencial da populacéo.

De acordo com os participantes deste estudo, as escalas sao dificeis de serem
preenchidas cobrindo todos os postos de trabalho, devido as auséncias nao previstas
€ ao numero limitrofe de profissionais da UBS.

A enfermagem esta presente em todos os setores das UBS e durante horario
integral de funcionamento da unidade, o que torna mais intenso o impacto das
condicdes insalubres e penosas do ambiente laboral. Dessa maneira, a auséncia de
dimensionamento de pessoal correto, associado ao cansacgo fisico e mental e a
intensificagdo do ritmo de trabalho, sdo fatores que podem potencializar o

absenteismo.

No nosso centro de saude, onde deveriam estar trabalhando 30 técnicos, hoje
trabalham 15. Entdo vocé pode ver que a sobrecarga é muito grande. Esta semana
mesmo e a semana passada teve 5 dias vacinando 600 pessoas/dia. Isso ai, assim,
€ desumano (ENFQ7).

Em relacdo as doengas oestemusculares, para Martinato et al. (2010), os
problemas de saude dos profissionais de enfermagem geralmente correlacionam-se
com as caracteristicas do trabalho, uma vez que a equipe fica mais suscetivel para
desenvolver doencgas ocupacionais, como os disturbios osteomusculares que
predispdbem ao absenteismo. Entre os participantes do estudo também foi

mencionada a relagdo entre as doengas osteomusculares e os afastamentos.




Eu tive que ficar afastada quatorze dias em dezembro do ano passado por
Covid e algumas cirurgias por esforgo. Tive que fazer cirurgia do joelho e tive algumas

dores da coluna. Coisas da profissdo (TE02).

Para realizar suas agdes de cuidado a equipe de enfermagem, o profissional
precisa de um local de trabalho saudavel, com um dimensionamento de pessoal
adequado, boas condicbes fisicas e ambientais, disponibilidade de materiais e
insumos suficientes e em bom estado de conservagao, de modo que o desempenho
de suas atividades ndo seja comprometido. O trabalho na maioria dos servigos de

saude é insalubre e arriscado.

3.3 Absenteismo e os impactos na qualidade da assisténcia

Para os participantes da pesquisa, as consequéncias do absenteismo podem
comprometer as agbes do cuidado ao paciente, ao estar exigindo, daqueles que
estdo presentes, agilidade na execugdo de um numero superior de tarefas. O
absenteismo de um profissional, independente do motivo, apresenta repercussao
imediata, ao reduzir a qualidade da assisténcia e ao ser capaz de causar o
adoecimento dos demais funcionarios sobrecarregados. O que pode ser evidenciado

pela dicuss&o desta categoria.

Uma coisa é vocé atender 50 pessoas, outra coisa € vocé atender 100. Seu
cérebro nado consegue. As primeiras pessoas vocé atende normalmente. As outras ja

se tornam mecanico e ai vocé... o risco de vocé cometer erros € muito maior (TE04).

A enfermagem, normalmente, tem outro trabalho, que ai envolve uma questao
salarial. [...] Muitas vezes a pessoa vem de outro trabalho que também vai ter uma
sobrecarga nesse outro trabalho. Entdo, assim, o cansago vai gerar as vezes uma

assisténcia prejudicada (ENFO1).

A precarizagao do trabalho somada a desvalorizagcao destes profissionais

causam erros e iatrogenias com os pacientes.




3.4 Desvalorizagao e falta de reconhecimento da Enfermagem

Nesta categoria observa-se que além das questdes de adoecimento fisico e
psiquico, o fendbmeno do absenteismo relaciona-se com fatores de desmotivagao
associados a desvalorizagao financeira e social da profissdo. As dificuldades
socioeconbmicas enfrentadas pela enfermagem no Brasil, por causa dos baixos
salarios atribuidos aos auxiliares, técnicos e Enfrmeiros, que os leva a buscarem mais
de um vinculo trabalhista, contribuem para as auséncias n&o previstas.

Em todo o mundo, a forga de trabalho da saude, € considerada determinante
para superar as iniquidades principalmente socio-econdmica, qualificar o acesso da
populagdo a atencdo a saude, combater as doencas e promover a assisténcia de
qualidade e humanizada. Os profissionais tornaram-se agentes fundamentais na
saude e, em uma visédo de gestao estratégica de pessoas, eles ndo estdo “dentro” das

organizagoes, eles “sdo” as organizagdes (CARMO et al., 2018).

Valorizar a enfermagem, tanto financeiramente, (quanto) a saude do
trabalhador, principalmente. Os trabalhadores estamos sempre fragilizados, com
sobrecarga. Eu acho que a gente deveria ser valorizado financeiramente e com
respeito também. Poderia ser feito um trabalho junto a comunidade, ao usuario para

respeitar o trabalhador da enfermagem (AUXO01).

Nos temos que ser mais valorizados, tanto salarialmente, quanto perante o
profissional, entre colegas de outras categorias, principalmente entre a populagéo, os
pacientes que nos atendemos. E salarialmente, a gente ndo é. Eu acredito que a

enfermagem né&o tem o valor salarial que ela deveria ter (ENFO1).

A valorizacao salarial € uma reivindicacdo dos profissionais, até mesmo por
reconhecerem a importancia do trabalho e a responsabilizacao pelo cuidado com os
pacientes. Os participantes da pesquisa compreendem a necessidade da oferta da
assisténcia para a populagao, de forma autbnoma e colaborativa dos sujeitos e sua
coletividade em todos os ciclos de vida, doentes ou saudaveis nas acdes de promogao

a saude. Eles também se localizam enquanto atores principais na linha de frente na




acdes do cuidar e desempenham um papel fundamental nas ag¢des de cuidado
centrada no paciente.

Inclusive nesse momento de pandemia, a enfermagem, a minha classe, esta
muito desvalorizada, extremamente desvalorizada. E decepcionante, perdemos
muitos colegas e continua desvalorizada. Continuamos é sofrendo, sendo que a gente
esta na linha de frente (AUX1).

A populagdo de forma geral parece desconhecer o papel fundamental da
enfermagem, n&o a valorizando como uma profissdo essencial para a prestacdo do
cuidado em saude. Portanto, o trabalho da enfermagem perde poténcia, neste

contexto de desvalorizacdo financeira e social da profissao.

Eu acho que devia ter uma valorizagdo maior com a enfermagem, porque o
médico passa, olha, prescreve, mas quem faz os cuidados, quem faz, quem da

atencao, quem cuida, quem medica, tudo € a enfermagem (TEQ06).

4. CONSIDERAGOES FINAIS

O estudo evidencia que o absenteismo € uma realidade entre os profissionais
da enfermagem que atuam na APS na Regional Venda Nova de Belo Horizonte. Esse
fenbmeno relaciona-se com questdes individuais dos trabalhadores, mas
principalmente com a organizagao dos processos de trabalho nas UBS, a sobrecarga
de trabalho, a falta de materiais, insumos e seguranca e a escassez de recursos
humanos. Poucas sao as ofertas de agdes de cuidado com a saude do trabalhador e
a prevengao de agravos.

Apesar da inquestionavel relevancia de se discutir o fendbmeno do absenteismo,
nem todas as instituicbes se ocupam em reconhecé-lo como um problema
organizacional, monitora-lo e investir em recursos para minimizar os processos de
exposi¢ao ocupacional e de adoecimento, tampouco realizar acbes que promovam a
qualidade de vida no ambiente laboral.

E importante também a evolucdo do modelo de gestdo de pessoas, que

atualmente é baseado em um nucleo duro de recursos humanos distante da




assisténcia e dos trabalhadores, em diregdo a estruturas de gerenciamento técnico
que sejam baseadas em dados da vigilancia em saude do trabalhador.

Faz-se necessario o estabelecimento de parcerias entre o setor de gestao de
pessoas, as areas técnicas, pericia médica e saude do trabalhador, a fim de elaborar
planos de agbes com foco na redugéo de riscos e prevengdo de agravos a saude dos
profissionais da enfermagem. O que pode minimizar o desgaste e a exaustao dos
mesmos e viabilizar a recuperacao desta forca de trabalho

Compreende-se, com a pesquisa, que os trabalhadores da enfermagem tém
consciéncia de que os cuidados que o paciente requer devem ser atendidos
independentemente do numero de trabalhadores presentes. O cenario pandémico
acentuou os mais diversos riscos e problemas enfrentados no cotidiano pela
Enfermagem. No entanto o compromisso com o cuidado biopsicossocial dos
pacientes, familia e comunidade sempre se mantém independentemente da situacao
vivenciada.

O estudo sinaliza as potencialidades para o acolhimento institucional
viabilizando a protecdo que atenda as diversas necessidades de saude destes
profissionais, principalmente no que tange aos cuidados com a saude mental. O
absenteismo é um fendbmeno de etiologia multifatorial, sendo dificil delimitar a relag&o
de causa e efeito pela presenca de inumeras variaveis, mas pode ser considerado um
indicador do bem-estar psicolégico e fisico, da saude no trabalho.

Pode-se reconhecer a necessidade de adequacao das condi¢des de trabalho e
da organizagéo institucional para amenizar as cargas de trabalho no cenario da APS.

Foi evidenciado pelo estudo a importadncia em reconhecer a valorizacdo da
categoria dos profissionais de enfermagem, através da regulamentagéo de um piso
salarial, compativel com as atividades desenvolvidas pela categoria, e do
estabelecimento da jornada de trabalho de 30 horas semanais. Mesmo sob condigdes
precarias na forma de baixa valorizagao salarial, sobrecarga de trabalho e incertezas
relacionadas ao novo virus, os profissionais de enfermagem tém sido incansaveis no
enfrentamento da pandemia.

A definigdo de um piso salarial e da regulamentacdo da carga horaria da
categoria, deve ser uma questao a ser refletida e solucionada, pois vai ao encontro da

qualidade assistencial a ser prestada pelo trabalhador, como também, atende a uma




demanda basica significativa para suprir as necessidades de sobrevivéncia deste
profissional.

Observou-se que, além de investimento institucional na melhoria dos processos
de trabalho, faz se necessario a realocagédo dos porteiros e guardas municipais nas
UBS, disponibilidade de insumos e materiais, promoc¢ao de acdes para melhoria da
qualidade de vida no trabalho e acolhimento humanizado para esta categoria.

Espera-se que os resultados possam nortear a elaboracéo de planos de acédo
para a prevencao do absenteismo, a reformulagdo do dimensionamento de pessoal
de enfermagem e a elaboragédo de um plano de educag&o permanente em saude que
viabilizem o empoderamento dos trabalhadores da enfermagem no processo de
cuidado. E importante a ampliacdo do acesso @ RENAST, prevista na PNAST, para
os trabalhadores da saude neste Municipio.

Em sintese, dentre as potencialidades observadas no SUS e considerando o
compromisso dos trabalhadores com a instituigho e com os usuarios torna-se
premente fazer valer do uso das tecnologias leves como instrumento do trabalho da
enfermagem. Os lagos de afeto e amizade constroem o vinculo entre trabalhadores
e usuarios, o que fortalece a relagao terapéutica e contribuem para a oferta do cuidado
resolutivo e abrindo-se as redes vivas de produgao de existéncias.
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