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RESUMO

Objetivo: Identificar os niveis de qualidade de vida profissional e o estresse ocupacional em
profissionais da enfermagem.

Meétodo: Estudo transversal realizado entre abril e agosto de 2020, com profissionais da
enfermagem atuantes em unidades de internacdo para pacientes clinicos e cirdargicos de um
hospital de grande porte. Os instrumentos utilizados foram a Escala de Estresse no Trabalho e
Escala de Qualidade de Vida Profissional.

Resultados: A amostra foi constituida por 150 profissionais, com média de idade de 43 +
8,89 anos, sendo 84,7% (127) do sexo feminino. A media da escala de estresse no trabalho foi
1,9 (x 0,71), nivel moderado de estresse. Verificou-se que satisfacdo por compaixdo
apresentou mediana de 50,3 (9,1 — 64,6), burnout de 48,5 (32,2 — 84,8) e estresse pos-
traumatico de 47,1 (38,6 — 98,3).

Conclusdo: Identificou-se estresse no trabalho e Fadiga por Compaixdo na amostra,
principalmente nos profissionais de nivel médio, demonstrando a necessidade de implementar
estratégias para a reducdo do dano psicoemocional nestes profissionais.

Palavras-chave: Indicadores de qualidade de vida. Estresse ocupacional. Enfermagem. Saude
do trabalhador. Angustia psicologica.
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ABSTRACT

Objective: To identify the levels of professional quality of life and the occupational stress in
nursing professionals.

Method: Cross sectional study conducted between April and August 2020, with nursing
professionals working in inpatient units for clinical and surgical patients of a large hospital.
The Work Stress Scale and the Professional Quality of Life Scale were applied.

Results: The sample consisted of 150 professionals, with a mean age of 43 + 8.89 years,
being 84.7% (127) female. The mean of the work stress scale was 1.9 (x 0.71), a moderate
level of stress. It was found that compassion satisfaction had a median of 50.3 (9.1 - 64.6),
burnout of 48.5 (32.2 - 84.8) and post-traumatic stress disorder of 47.1 (38.6 - 98.3).
Conclusion: Stress at work and Compassion Fatigue were identified in the sample, especially
in secondary-level professionals, demonstrating the need to implement strategies to reduce
psycho-emotional harm in these professionals.

Keywords: Indicators of quality of life. Occupational stress. Nursing. Occupational health.
Psychological distress.

RESUMEN

Objetivo: ldentificar los niveles de calidad de vida profesional y estrés laboral en los
profesionales de enfermeria.

Meétodo: Estudio transversal realizado entre abril y agosto de 2020, con profesionales de
enfermeria que laboran en unidades de internacion para pacientes clinicos y quirtrgicos de un
gran hospital. Se aplico la Escala de Estrés Laboral y la Escala de Calidad de Vida
Profesional.

Resultados: La muestra estuvo formada por 150 profesionales, con una edad media de 43 +
8,89 afios, siendo el 84,7% (127) mujeres. EI promedio de la escala de estrés en el trabajo fue
de 1,9 (x 0,71), un nivel de estrés moderado. Se encontr6 que la satisfaccion a través de la
compasién tuvo una mediana de 50,3 (9,1 - 64,6), el agotamiento de 48,5 (32,2 - 84,8) y el
trastorno de estrés postraumatico de 47,1 (38,6 - 98,3).

Conclusion: En la muestra se identificaron estrés en el trabajo y fatiga por compasion,
especialmente en profesionales de nivel medio, lo que demuestra la necesidad de implementar
estrategias para reducir el dafio psicoemocional en estos profesionales.

Palabras clave: Indicadores de calidad de vida. Estrés laboral. Enfermeria. Salud laboral.
Distrés psicoldgico.

INTRODUCAO

Em 2020, quando foi decretado pela Organizacdo Mundial da Saide - OMS, o estado
de pandemia devido a COVID-19, pouco se sabia sobre o virus, prevengdo e tratamento,
gerando incerteza, angustia e medo.Desde entdo vivenciamos mudancas e novos hébitos de
vida e convivéncia. Como o uso de mascaras distanciamento social e constante higienizagdo
das maos®.

Para além de tais mudangas rotineiras, a velocidade da propagacdo, gravidade e
letalidade da COVID-19 tornaram-se importantes estressores aos profissionais da salde.
Impactando em aumento do adoecimento psicoemocional, como estresse, ansiedade,

depressdo,Burnout e fadiga por compaixdo, entre estes trabalhadores. Fatores estes que



acabam por interferir negativamente na Qualidade de Vida Profissional (QVP) e na
integridade fisica das equipes de saude®.

Dentre os profissionais que atuaram intensamente no enfrentamento e assisténcia a
pacientes acometidos pela COVID-19, a enfermagem representa o maior namero.Cujo
trabalho é centrado no cuidado ao ser humano, envolvendo uma ligagdo direta entre
profissional e paciente. Essa interrelacéo, agregada a outros fatores cotidianos, psicossociais e
psicossomaticos para o trabalhador, podem implicar negativamente na QVP, bem como gerar
estresse ocupacional®.

A QVP é caracterizada por dois fatores: Satisfacdo por Compaixdo (SC) é o aspecto
positivo de ajudar, em que o cuidador se sente bem ao tratar e ajudar de alguma forma a outra
pessoa, que se encontra em situacdo dificil e/ou traumatica; e, Fadiga por Compaixao (FC)
definida como um sentimento piedoso, de simpatia exacerbada para com a tragédia pessoal de
outrem, acompanhado do desejo de ajudar, porém de aspecto negativo para aquele que ajuda®
5).

O estresse ocupacional, por sua vez, é o conjunto de perturbacbes que provocam
desequilibrio fisico e psiquico e que ocorrem em decorréncia de aspectos e relagdes que
envolve o ambiente laboral. Definido, pela Organizagéo Internacional do Trabalho, como um
conjunto de manifestagdes no organismo do trabalhador que tém potencial para afetar
negativamente a satide®.

Com base no exposto objetivou-se identificar os niveis de qualidade de vida
profissional e o estresse ocupacional de profissionais de enfermagem atuantes em unidades de
internacdo durante a pandemia pela COVID-109.

METODO

Trata-se de um estudo transversal, analitico e quantitativo desenvolvido com
profissionais de enfermagem das unidades de internacdo de um hospital universitario de
referéncia do municipio de Porto Alegre, Rio Grande do Sul (RS), Brasil.

A populagdo de estudo foi composta por 520 profissionais de enfermagem
pertencentes aos Servigos de Enfermagem Cirdrgica e Enfermagem em Internacéo Clinica.

Para o célculo do tamanho de amostra foi utilizado o programa Winpepi, versdo 11.65.
Considerando uma amostra estratificada por categoria profissional na instituicdo, com poder
de 80%, nivel de significancia de 5% e uma correlagdo minima de 0.25, chegou-se ao

tamanho de amostra total de 124 sujeitos. Respeitando a proporcionalidade e a



representatividade da amostra, resultou em: 25% (31) enfermeiros e 75% (93) técnicos de
enfermagem e auxiliares de enfermagem.

A coleta de dados ocorreu entre abril e agosto de 2020. Definiram-se como critérios de
inclusédo: profissionais de enfermagem que estavam ativos no cargo, admitidos ha mais de 30
dias, em qualquer um dos turnos de trabalho. Foram excluidos aqueles em licenca gestagéo ou
amamentacdo, em afastamento prolongado (licenca de salde, beneficio previdenciério), em
férias ou que tivessem retornado ha menos de 15 dias desses afastamentos.

Para a selecdo dos participantes, utilizou-se uma amostragem probabilistica aleatoria
simples, conservando uma propor¢do de um enfermeiro a cada trés técnicos ou auxiliares de
enfermagem em cada unidade.

A coleta de dados foi realizada por meio da aplicacdo individual de trés questionarios
contendo um bloco de perguntas sécio laborais, questionario de Qualidade de Vida
Profissional (ProQOL-BR) e Escala de Estresse no Trabalho.

A avaliacdo das variaveis independentes foi realizada a través do questionario de
dados socio laborais, este foi elaborado pelos autores, com base na experiéncia profissional e
literatura. Inclui a coleta de dados sociobiograficos, dados socio-ocupacionais, dados sobre
condicBes de saude e doencas cronicas, psiquicas previamente identificadas, doencas
osteoarticulares e outras.

A escala de estresse no trabalho (EET) foi construida levando em consideracdo 0s
indicadores de estresse organizacional de origem psicossocial. Ela faz mencao a diferentes
aspectos organizacionais. Esta escala conta com 23 itens analisados através de uma escala tipo
Likert de cinco pontos, onde cada item apresenta um estressor e um tipo de reacdo a este
estressor. Os escores variam entre 23 e 115 pontos e a validacdo apresentou boa
confiabilidade, com p =0,91. O resultado foi obtido através da média do somatério dos itens,
sendo considerados de baixo nivel de estresse ocupacional valores de 1 a 2, de médio estresse
ocupacional valores de 2,01 a 2,99 e de alto estresse ocupacional valores de 3 a 5@

A Professional Quality of Life Scale (ProQOL-1V) foi criada por Stamm (2010) e
validada para o portugués por Lago e Codo (2013). E composta de 28 itens divididos em trés
fatores: satisfacdo por compaixéo (SC), fadiga por compaixdo (FC) e burnout,respectivamente
com 15, 10 e 3 itens. Através do ProQOL-1V é possivel avaliar a qualidade de vida
profissional de trabalhadores que prestam assisténcia individual ou comunitaria a pessoas em
situacdo de dor, sofrimento ou risco de morte. E uma escala de respostas do tipo Likert,
variando de zero a cinco pontos, em que 0 =nunca, 1 =raramente, 2 =poucas vezes, 3 =

algumas vezes, 4 =muitas vezes e 5 =quase sempre®®.



Foi realizado teste de normalidade de Shapiro-Wilke verificou-se na analise estatistica
dados ndo paramétricos. Para comparar, utilizou-se o teste de Mann-Whitney e o teste qui-
quadrado com correcdo de Yates. Para avaliar a relacdo entre as variaveis, foi utilizado o
coeficiente de correlacdo de Spearman, e para andlise de varidveis independentes utilizou-se o
Kruskal Wallis. A anlise de consisténcia interna foi calculada através do alfa de Cronbach.

Os valores de significancia foram ajustados pela corregdo de Bonferroni para
maltiplos testes. O nivel de significAncia adotado foi de 5% (p<0,05) com poder de 0,8. As
analises foram realizadas no programa SPSS, versédo 25.0.

O estudo foi apreciado e aprovado pelo Comité de Etica e Comissdo Cientifica do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre, sob CAAE 23346619.0.0000.5327.

RESULTADOS

A amostra foi constituida de 150 profissionais, com média de idade de 43 + 8,89 anos,
sendo 84,7% (127) do sexo feminino. Houve diferenca significativa em relacdo a idade e
categoria profissional, onde auxiliares de enfermagem apresentaram média de idade mais
elevada (53,0 +1,27) em relacdo aos enfermeiros (39,9 £ 1,17) (p <0,001).

A Tabela 1 apresenta a distribuicdo das varidveis socio laborais e habitos dos

profissionais de enfermagem.

Tabela 1- Distribuicdo das variaveis socio laborais e habitos dos profissionais de enfermagem
(n = 150). Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2020

Variaveis N (%)
Categoria profissional Auxiliar de enfermagem 26 (17,3)
Técnico de enfermagem 74 (49,3)
Enfermeiros 50 (33,3)
Situacgéo conjugal Casado ou unido estavel 99 (66,0)
Solteiro 51 (34,0)
Filhos Sem filhos 44 (29,3)
1 filho 55 (36,7)
2 filhos 39 (26,0)
3 filhos 10 (6,7)
4 filhos ou mais 2(1,3)
Realizacdo de atividade fisica Uma vez na semana 9 (6,0)
2 a 3 vezes na semana 37 (24,7)
4 a 6 vezes na semana 23 (15,3)
Nunca 81 (54,0)




Tabagismo Nao 135 (90,0)

Sim 15 (10,0)
Consumo de bebida alcodlica e Nao usa 97 (64,7)
Frequéncia

Uma vez na semana 37 (24,7)

2 a 3 vezes na semana 16 (10,6)
Renda familiar Até R$ 4.500,00 36 (24,0)

De R$ 4.500,00 a R$ 6.500,00 55 (36,7)

Mais de R$ 6.500,00 59 (39,3)

Fonte: Autores, 2020.

Estresse ocupacional

A andlise de consisténcia interna da escala de estresse no trabalho (EET) foi de 0,95.
Ao verificar a estatistica descritiva do instrumento de avaliacdo do estresse laboral, através da
EET, observou-se que a média total dos escores nessa amostra foi de 1,9 + 0,71.A distribuicéo
dos participantes conforme o resultado do escore do EET esta categorizada conforme os

niveis da escala, representados na Figura 1.

Figura 1- Distribuicdo dos escores de estresse no trabalho conforme categoria profissional.

Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2020
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As faixas etarias de “18 a 30 anos” ¢ de “maiores de 60 anos” nao apresentaram
nenhum participante com alto risco.

Na Tabela 2, verificam-se 0s cinco itens de maior média e, portanto, que representam
maiores escores de estresse aos profissionais de enfermagem do estudo. Destacam-se: “O
tempo insuficiente para realizar meu volume de trabalho deixa-me nervoso” (2,59+1,33); “A
forma como as tarefas sdo distribuidas em minha area tem me deixado nervoso” (2,31+1,16);

“Fico irritado com discriminagdo/favoritismo no meu ambiente de trabalho” (2,27+1,31).

Tabela 2 - Itens de maior média na escala de estresse no trabalho nos profissionais de
enfermagem de unidades de internacdo.Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2021

Item Média Desvio padréao
Sinto-me irritado por meu superior encobrir meu trabalho 2,59 1,33
bem-feito diante de outras pessoas

A forma como as tarefas sdo distribuidas em minha area tem 2,31 1,16

me deixado nervoso

Fico irritado com discriminagdo/favoritismo no meu 2,27 1,31
ambiente de trabalho

As poucas perspectivas de crescimento na carreira tém me 2,27 1,28
deixado angustiado

Sinto-me irritado com a deficiéncia na divulgacdo de 2,13 1,12

informacdes sobre decisdes organizacionais

Fonte: Autores, 2020.

Qualidade de vida no trabalho

A analise de consisténcia de cada subescala que compbe a ProQOL-BR foi avaliada
por meio do alfa de Cronbach e apresentou indices de n=0,87 para satisfacdo por compaixao
(SC), n=0,83 para estresse traumatico secundario (ETS) e n=0,71 para burnout (BO).

Observando separadamente as subescalas, verificou-se que satisfacdo por compaixao
(SC) tem mediana de 50,31(9,0 — 64,61), burnout (BO) de 48,51(32,19 — 84,78) e estresse
pos-traumatico (ETS) de 47,12(38,60 — 98,28).

A Tabela 3 apresenta os resultados da correlacdo entre as subescalas do ProQOL, onde
se observa que o item referente a satisfagdo por compaixdo apresentou correlagdo inversa e
moderada com a subescala de burnout (p=-0,416; p=0,000) e inversa e fraca com estresse
traumaético secundario (p=-0,272; p=0,001). A correlacdo entre as duas subescalas da fadiga

por compaixao foi positiva e moderada (p=0,464; p=0,000).



Tabela 3- Correlacdo entre as subescalas do ProQOL-BR (n = 150). Porto Alegre, Rio
Grande do Sul, Brasil, 2020

Satisfagdo por Estre,s s.e
Subescala ProQOL - Burnout traumatico
compaixao ..
secundario
Satisfacdo por Coeficiente de correlagdo 1,000 -,416™ -,272™
compaixao Significancia . ,000 ,001
Burnout C_oef_ic_iente_de correlacédo -416™ 1,000 4647
Significancia ,000 . ,000
Estresse traumatico  Coeficiente de correlacéo =272 464 1,000
secundario Significancia ,001 ,000

Fonte: Autores, 2020.
Teste de Spearman, p<0,05. *** Forca das correlagdes: 0-0,3 (fraca); 0,3-0,7 (moderada); 0,7-0,9
(forte); 0,9-1,0 (muito forte)

Na distribuicdo dos niveis de burnout conforme a categoria profissional, verifica-se
um predominio do nivel moderado de BO em todas as categorias. No total, sdo 20,7% (n=31)
funcionarios das diferentes categorias que apresentaram niveis altos na subescala de burnout,
58% (n=87) apresentaram niveis moderados de BO e 21,3% (n=32) mostram baixos niveis de
estresse, com as distribuicdes por categorias.

Observou-se, em relagdo ao estresse no trabalho, que conforme aumentam os niveis de
estresse, diminuem os niveis de qualidade de vida profissional observados através das
subescalas do ProQOL, ou seja, quanto maiores 0s niveis de estresse, maiores sdo 0S
resultados de burnout (X%(2)=37,66; p<0001) e de estresse traumatico secundario
(X?(2)=32,84; p<0,001). Em menores niveis de estresse ocupacional, encontraram-se maiores
escores de qualidade de vida no trabalho através da subescala de satisfacdo por compaixao
(X?(2)=22,75; p<0,001).

Comparando os grupos independentes das subescalas do ProQOL com os niveis de
estresse no trabalho, observou-se que dentro da subescala de BO ha diferenga significativa
entre 0s niveis de estresse baixos e médios (X2=-32,2; p <0,001) e entre 0s niveis baixos e
altos (X2=-61,5; p<0,001).

Ao verificar dentro da subescala de ETS, observou-se que estatisticamente ha
diferenca significativa em relacdo aos baixos e meédios niveis de estresse no trabalho (X2=-
35,8; p=0,000) e entre baixos e altos niveis de estresse (X2=-53,6, p=0,000) e sem diferenca
entre niveis médios e altos (X2=-17,5, p=0,52).

Na comparacdo pela subescala de satisfacdo por compaixdo, observou-se que nos

niveis de estresse ha significativa diferenca estatistica entre os niveis altos e baixos de estresse



no trabalho (X2=36,0; p=0,009) e entre os niveis médios e baixos (X?=33,8; p=0,000),
enquanto entre os niveis altos e medios ndo houve diferenga significativa (X?2=2,2; p=1).

Ao analisar a associacdo da SC, BO, ETS e EET, dividindo-se entre os niveis alto,
moderado e baixo, com os dados sociodemogréaficos, através do teste de Kruskal-Wallis para
variaveis ndo parametricas, verificou-se relacdo significativa (X2=6,397; p=0,041) entre
realizar atividade fisica e altos resultados de satisfacdo por compaixdo. Houve também
tendéncia de relacdo (X2=5,992; p=0,05) entre fadiga por compaix&o e renda familiar inferior

a quatro mil e quinhentos reais(Tabela 4).

Tabela 4 - Associacdo da EET e subescalas do ProQOL com dados sociodemograficos. Porto
Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2020

Situacéo Renda  Categoria Atividade
conjugal Escolaridade  familiar profissional fisica Fuma IMC ldade
SC  Kw=* 977 3,790 ,951 2,184 3,948 2,352 496 436
Sig.** 614 ,150 ,622 ,336 ,139 ,309 ,780 804
BO Kw* 2,404 ,316 5,992 4,799 2,527 ,286 2,192 1,365
Sig.** ,301 ,854 ,050 ,091 ,283 ,867 ,334 505
ETS KW* 1,456 2,267 3,503 ,128 6,397 ,280 ,974 1,099
Sig.** ,483 ,322 174 ,938 ,041 ,869 614 577
EET Kw* 1,047 1,941 2,395 2,419 2,500 2,014 1,370 172
Sig.** ,592 ,379 ,302 ,298 ,287 ,365 ,504 680

Fonte: Autores, 2020.
*Teste Kruskal-Wallis para amostras ndo paramétricas; ** Significancia do teste

DISCUSSAO

Ao analisar a descricdo dos profissionais de enfermagem, percebe-se que a maioria é
composta pelo sexo feminino, conforme verificado em outros estudos, que atribuem esse fato
a historia da profissao, primordialmente executada por mulheres desde sua criago(’-®).

Observou-se no estudo estressores relacionados ao tempo insuficiente para fazer o
servico, além de muitas demandas para realizar em pouco tempo. Em estudo de revisdo
observou-se que altos niveis de estresse ocupacional estdo relacionados com excessiva
demanda de trabalho, falta de reconhecimento, falta de equipamentos, agressividade
corporativa, entre outros fatores que variam de acordo com cada cenario. Observou-se que 0s
profissionais de enfermagem experimentaram sentimentos como: ansiedade, estresse, medo,
ambivaléncia, depressio e exaustdo nesse contexto de pandemia por COVID-19¢-10),

As subescalas apresentaram predominantemente niveis moderados, no entanto 20,7%
dos profissionais de enfermagem apresentaram niveis altos na subescala de burnout. Esses
resultados podem ter relacdo com o periodo de pandemia, quando foi realizada a coleta dos

9



dados, uma vez que houve um aumento global de doencas psiquicasnesta populacdo, bem
como de burnout0-1D),

A distribuicdo das subescalas entre as categorias profissionais foi algo que chamou a
atencdo pela tendéncia de os auxiliares e técnicos de enfermagem terem apresentado escores
maiores que os enfermeiros. Tendo em vista o periodo de pandemia, pode-se pensar no fato
do técnico de enfermagem passar mais tempo dedicado aos cuidados do mesmo paciente,
criando mais vinculos e consequentemente sofrendo mais com agravos de satide ou 6bito®?,

Foi possivel verificar também uma tendéncia em relacdo a baixos salarios e altos
niveis de fadiga por compaixdo, mais especificamente com a subescala de BO. Em estudos
prévios, houve relacdo entre os baixos salarios dos professores com aumento nos escores de
Burnout™®d,

O burnout é especialmente preocupante, pois se caracteriza por um estado de
esgotamento e estresse cronico, prejudicando as fungbes cognitivas do trabalhador durante a
prestacdo de servico, podendo ser perigoso para a seguranca do profissional, bem como para a
seguranca do paciente. Sendo assim, esses casos devem ser identificados e tratados, antes da
ocorréncia de algum equivoco durante a prestacdo do cuidado®?*3),

O estresse traumatico secundario é igualmente incapacitante, porém pode variar de
acordo com o tipo de situacao e os niveis de resiliéncia dos profissionais. Em muitos casos, 0
remanejo temporario de setor ou area de trabalho do funcionario € efetivo para a remissdo dos
sintomas, podendo fazer um deslocamento do funcionario para areas onde pacientes com
COVID-19 n3o séo atendidos, por exemplo®®,

Em relacdo a correlacdo positivaentre as duas subescalas da fadiga por compaixéao (BO
e ETS), observa-se que héa esse tipo de tendéncia. A fadiga por compaixdo ocorre quando
existe uma dificuldade de criar estratégias de resiliéncia que facam com que o servico
prestado tenha uma maior significancia que o desgaste laboral e emocional empreendido®.

Observou-se que a realizacao de atividade fisica exerce uma interferéncia positiva nos
escores de SC. Corroborando com esse achado um estudo transversal, realizado em cinco
UTIs da regido metropolitana do Recife, observou que os melhores niveis de qualidade de
vida foram encontrados nos individuos que realizavam atividade fisica. A pratica de
exercicios fisicos é considerada uma estratégia eficaz e de baixo custo, com resultados
positivos. No entanto, durante a pandemia as pessoas reduziram ou pararam a pratica de
exercicios devido ao medo e aos riscos de contaminagdo®®,

Foi observado, em estudos recentes, uma elevada preocupagdo com a saude mental das

equipes de enfermagem pelo mundo inteiro, uma vez que a enfermagem realiza o cuidado
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integral do ser humano. Observou-se que a baixa previsibilidade das respostas em relagdo a
infeccdo por COVID-19 ocasionou problemas fisicos e psicologicos em trabalhadores da
enfermagem®6-17),

Jornadas laborais exaustivas, indefinicdo de protocolos assisténcias e falta de
equipamentos de protecdo estdo entre os problemas de uma classe formada majoritariamente
por mulheres no Brasil. As tarefas e encargos profissionais sdo os primeiros fatores apontados
como causadores e potencializadores do estresse nos profissionais de enfermagem®),

Durante a pandemia por COVID-19, muitos profissionais sofreram com o medo de
contaminar seus familiares, optando por manter-se isolado de suas familias, pois pouco se
sabia sobre o tratamento do novo virus, cuja disseminacao era rapida e com grande potencial
de causar doenca graves e morte°-20),

Como limitagbes deste estudo, ressalta-se a transversalidade, por ser um recorte no
tempo, ndo permitindo o acompanhamento para verificar os mecanismos de enfrentamento
usados pelos profissionais, tampouco a influéncia de fatores externos ao ambiente de trabalho.
Ainda, nenhuma investigacdo prévia que apresentasse a relacdo entre as escalas de estresse no
trabalho e qualidade de vida profissional (ProQOL) foi encontrada, limitando a comparacgéo
dos resultados obtidos com os achados na literatura. No entanto, este estudo podera servir

como base para investigacdes futuras.

CONCLUSAO

A pesquisa permitiu a descricdo dos niveis de qualidade de vida profissional e o
estresse ocupacional em profissionais da enfermagem de unidades de internacdo. Evidenciou-
se gque maiores niveis de estresse ocupacional estdo relacionados com maiores niveis de
fadiga por compaixdo. Observou-se que profissionais que realizam atividades fisicas
regularmente tem melhores niveis de satisfacdo por compaixao, e, portanto, melhor qualidade
de vida profissional.

Os instrumentos utilizados permitiram alcancar 0s objetivos propostos, e apresentaram

alta confiabilidade interna.
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