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RESUMO: O absenteismo pode interferir na qualidade da assisténcia hospitalar prestada ao paciente. O estudo teve como
objetivos levantar as taxas de absenteismo entre trabalhadoras em enfermagem e definir o indice de seguranca técnica (IST)
que melhor se ajusta a realidade pesquisada. Trata-se de uma pesquisa quantitativa realizada na unidade de terapia intensiva
geral para adultos de um hospital universitario, em Salvador, Bahia. Os dados foram coletados em instrumentos de registro do
absentefsmo mensal de enfermagem, de janeiro a dezembro de 2009. Participaram do estudo 23 enfermeiras e 41 técnicas e
auxiliares de enfermagem. As taxas de auséncias entre as enfermeiras variaram entre 8% e 30% e das auxiliares e técnicas
de enfermagem, entre 12% e 46%. Concluiu-se que, entre as auxiliares e técnicas, essa taxa foi elevada, sobrepondo-se ao
IST de 30% utilizado na organizagdo. Apés este estudo, medidas foram tomadas, tais como a correcdo do IST para 40% e
realizagdo de encontros entre a equipe de enfermagem e a psicéloga do servigo de desenvolvimento de pessoas.

Palavras-chave: Enfermagem; absenteismo; unidade de terapia intensiva; pessoal de enfermagem em hospital.

ABSTRACT: Absenteeism can interfere in the quality of the hospital care provided to patients. This quantitative study conducted
at an adult ICU of a university hospital in Salvador, Bahia, surveyed rates of absenteeism among nurses and sought to define the
technical safety index best suited to the situation studied. Data were collected from nursing team monthly absenteeism records
from January to December 2009. Absentee rates among nurses ranged from 8% to 30%, and among nursing auxiliaries and
technicians, from 12% to 46%. Absentee rates among nursing auxiliaries and technicians were considered high, as they exceed
the 30% safety index used in the organization. Measures taken after this study included correcting the TSI to 40% and holding
meetings among nursing team workers and the psychologist of the personal development unit.

Keywords: Nursing; absenteeism; intensive care units; nursing staff in hospital.

RESUMEN: El absentismo puede interferir en la calidad de la asistencia hospitalaria prestada al paciente. El estudio tuvo
como objetivos, levantar las tasas de absentismo entre las trabajadoras en enfermeria y definir el indice de seguridad técnica
(IST) més adecuado a la realidad investigada. Investigacion cuantitativa realizada en la unidad de terapia intensiva general
para adultos de un hospital universitario, en Salvador, Bahia-Brasil. Los datos fueron recolectados en instrumentos de registro
del absentismo mensual de enfermeria, de enero a diciembre de 2009. Participaron del estudio 23 enfermeras y 41 técnicas
y auxiliares de enfermeria. Las tasas de ausencias de las enfermeras variaron entre 8% y 30% y de las auxiliares y técnicas
de enfermeria, entre 12% y 46%. Entre las auxiliares y técnicas, la tasa de absentismo fue considerada elevada, sobreponiédose
al IST utilizado del 30% en la organizacién. Posteriormente a este estudio, fueron tomadas medidas, tales como, la correccién
del IST para 40% y encuentros entre el equipo de enfermerfa y la psicéloga del servicio de desarrollo personal.

Palabras clave: Enfermeria; absentismo; unidad de terapia intensiva; personal de enfermeria en hospital.

INTRODUCAO

As unidades de terapia intensiva (UTI) surgiram
em razdo da necessidade de concentrar recursos
tecnoldgicos e profissionais especializados para cuidar
de pacientes em estado critico de forma ininterrupta.
Este fato representou um marco na prética hospitalar
no século XX. Com a evolugio dessa pratica, as unida-

des foram separadas em UTI clinica, cirtrgica,
cardioldgica, entre outras especialidades, para atender
adultos, criangas e recém-nascidos.

Na UT], o trabalho em enfermagem possui as-
pectos particulares devido a fatores como gravidade e
instabilidade hemodindmica dos pacientes, dinAmica
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do servico, lidar com vida e morte diariamente, relaci-
onamentos entre familiares, atuagio em conjunto com
diversos profissionais da equipe de satide, bem como
estrutura fisica associada as caracteristicas tecnoldgicas
dos equipamentos e materiais utilizados.

O processo de trabalho em enfermagem na UTI
é caracterizado por tarefas complexas, que exigem
habilidades e conhecimentos tecnocientificos
atualizados para garantir a tomada de decisfo imedi-
ata e segura voltada para a recuperacio do usuério'.
Essas tarefas costumam exigir esforco fisico das tra-
balhadoras, posicdes incomodas e ritmo acelerado.
Assim, as condigdes de trabalho nessa unidade mui-
tas vezes implicam em jornadas longas, exaustivas e
estressantes, rotinas repetitivas e as vezes mondto-
nas, podendo ser a causa de absenteismos.

Pesquisa realizada constatou que 21% das tra-
balhadoras em enfermagem em uma UTI neonatal
apontaram o estresse, a rotina do servigo e a sobre-
carga fisica e emocional como motivos relacionados
ao absenteismo no setor?. Absenteismo é uma expres-
sdo utilizada para designar a falta do empregado ao
trabalho no momento em que deveria estar traba-
lhando. Seu acompanhamento constitui-se em fer-
ramenta para a tomada de decisdes dos gestores em
enfermagem. A falta da trabalhadora é considerada
um indicativo da existéncia de problemas e é preo-
cupante, quando ocasionada por doenga’.

As taxas de absentefsmo podem variar de uma
realidade hospitalar para outra e seu conhecimento
contribui para adequar o dimensionamento do pesso-
al de enfermagem, nio sé para manter a qualidade e a
seguranga na assisténcia prestada como também pro-
porcionar a satisfagio da trabalhadora no trabalho.

Diante da observagio do nimero crescente de
auséncia das trabalhadoras em enfermagem na UT],
das queixas de insatisfacio devido ao prolongamento
dajornada de trabalho e do aumento de horas extras,
quando comparadas ao ano anterior, surgiu o interes-
se de realizar esta pesquisa, que teve como objeto de
estudo: absentefsmos entre trabalhadoras de enfer-
magem em uma UTT.

Assim, o estudo teve como objetivos levantar
as taxas de absenteismo entre trabalhadoras em en-
fermagem e definir o indice de seguranga técnica (IST)
que melhor se ajusta 2 realidade pesquisada.

REFERENCIAL TEORICO

O absenteismo é entendido como o nio compa-
recimento ao servico por motivo alheio & previsdo da
chefia do servico*; é caracterizado como previsto quan-
do ocorre nos dias referentes ao descanso semanal re-
munerado, feriados e férias, e nfo previsto quando de-
corre de faltas, licencas e suspensdes. Assim, o
absenteismo abrange todas as causas de auséncia, como
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doenca prolongada, acidentes, licenca maternidade,
atengio a problemas familiares ou formalidades judi-
ciais, até mesmo cursos fora ou dentro da empresa’.

Essa auséncia poder4 interferir negativamente na
qualidade da assisténcia prestada por desorganizar o
servigo, gerar insatisfagio e sobrecarga entre as traba-
lhadoras presentes, principalmente quando nfo pre-
visto ou sem tempo h4bil para a tentativa de cobertura
do plantao®. Embora nfo seja a tinica causa de interfe-
réncia na qualidade do cuidado prestado, o absentefsmo
¢é uma das variaveis a serem analisadas ao avaliar-se o
padrio de cuidado prestado pela enfermagem’.

O conhecimento da varidvel absenteismo na
organizacdo hospitalar é importante para dimensionar
o quadro de pessoal de enfermagem e, dessa maneira,
reduzir a0 maximo os problemas com as auséncias.
Assim, essa anélise favorece o estabelecimento do
calculo de dimensionamento de pessoal compativel
com a realidade, quando a este célculo acrescenta-se
o coeficiente chamado de IST. Este indice refere-se a
um acréscimo percentual no quantitativo de pessoal
de enfermagem, por categoria profissional, para a co-
bertura de todos os tipos de auséncia®. E varidvel e, de
acordo com a Resolugio n° 293/04, do Conselho Fe-
deral de Enfermagem (COFEN), nio poder ser infe-
rior ao “[...] coeficiente empirico de 1,15 (15%)”*7,
considerando 8,33% para cobertura de auséncias pla-
nejadas por beneficios, como férias e licenca casa-
mento, e 6,67% para cobertura do absenteismo nio
planejado, dado que as auséncias relativas as folgas ja
estdo atendidas na metodologia utilizada para o
dimensionamento de pessoal de enfermagem.

Garantir o quantitativo suficiente de trabalha-
doras para atuar na UTI e promover a educagio perma-
nente dessas profissionais para a manutengio de uma
assisténcia qualificada durante as 24 horas é tarefa
importante na gestao de pessoas. O dimensionamento,
quando adequado, nio acarreta sobrecarga as profissi-
onais durante o plantfo, favorece a seguranga para a
realizagio das tarefas e, em consequéncia, a prevengio
de eventos adversos aos usuérios e trabalhadoras.

No préprio dia a dia do trabalho de coordena-
¢do da UTI em estudo ja se verificava que o IST de
15% nio atendia as necessidades de pessoal requeridas
para o pleno funcionamento da unidade, principal-
mente devido a dificuldade para reposigio das profis-
sionais que se aposentavam ou se desligavam, dado
que a reposi¢io depende também de concurso publi-
co. Outra dificuldade refere-se ao fato de atuarem na
unidade pessoas com diversos vinculos trabalhistas.
[sto gera diferencas no nimero de dias para as licen-
¢as por motivo de casamento e paternidade, entre
outras, contidas na legislagio que regulamenta os di-
reitos e deveres dos trabalhadores. Desse modo e de
acordo com levantamentos feitos anteriormente, fi-
cou estabelecido um IST de 30% para dimensionar o
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nimero de trabalhadoras em enfermagem na UTI
geral para adultos em que foi desenvolvida a pesqui-
sa. Esse era o percentual utilizado quando da realiza-
¢do deste estudo.

METODOLOGIA

Trata— se de um estudo descritivo, retrospecti-
vo, de abordagem quantitativa, de analise documen-
tal, desenvolvido na UTI Geral para adultos de um
hospital universitario ptablico, de pesquisa e exten-
sfo, prestador de servigos aos usudrios do Sistema

Unico de Satde (SUS), da cidade de Salvador, Bahia.

A populacio foi constituida por 23 enfermeiras e
por 41 técnicas e auxiliares de enfermagem. Nessa UTTha
trés tipos de vinculo empregaticio: estatutario federal (13
enfermeiras e 29 técnicas e auxiliares de enfermagem),
estadual (11 técnicas e auxiliares de enfermagem e oito
enfermeiras) e regidos pela Consolidagao das Leis Traba-
lhistas (duas enfermeiras e uma técnica de enfermagem).
As atribuigdes das profissionais sdo compativeis com sua
formagfo e o protocolo de normas e rotinas do hospital; a
carga horaria mensal é igual para todos, 30 horas, porém
os saldrios e vantagens sao diferenciados, conforme a le-
gislacdo trabalhista de cada vinculo.

A unidade é composta por 10 leitos ativos des-
tinados ao cuidado de pacientes em situacio de gra-
vidade ou risco de morte, nas especialidades clinica e
cirtrgica. A unidade dispde também de alguns outros
métodos de terapia, a exemplo da substituigio renal.

Para registrar as auséncias das trabalhadoras de
enfermagem, a organizaco dispde de trés instrumen-
tos denominados indicadores gerenciais: licenca e/
ou atestado médico, a exemplo da licenga maternida-
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de, entre outras, e 0 segundo apenas para o registro do
absenteismo voluntério. Com base nessas anotagdes
é possivel o preenchimento do terceiro impresso
intitulado taxa de absentefsmo de pessoal de enfer-
magem e, neste, é registrado o valor total para cada
més. O cdlculo é realizado com base na seguinte f6r-
mula matematica:

N° mensal de auséncias dos
trabalhadores da categoria

Taxa de Absenteismo = X 100

Ne° total de funcionérios de cate-
goria x dias trabalhados no més

Os dados utilizados na pesquisa sio referentes ao
ano de 2009, coletados nas planilhas de registros de
absentefsmo utilizadas na organizagio hospitalar. A co-
leta ocorreu no perfodo de 10 a 13 de janeiro de 2011,
ap6s aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
Parecer n° 91/2010. Assim, foram considerados os as-
pectos éticos e legais estabelecidos pela Resolugio n°

196/96, do Conselho Nacional de Satide (CNS)™.

A anélise dos dados foi realizada mediante estatis-
tica descritiva com frequéncia absoluta e percentual.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os dados contidos nas planilhas foram anali-
sados mediante a utilizacio dos recursos da estatisti-
ca descritiva, com ntimeros absolutos e relativos, bem
como graficos.

Na UTI em estudo, a maioria da populacéo de
trabalhadores em enfermagem é feminina. Entre as
enfermeiras, 91,3%; entre as técnicas e auxiliares de
enfermagem, 93%. Estes achados sdo confirmados por
outros estudos
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FIGURA 1: Distribuicao das taxas de absenteismo das enfermeiras na UTI geral para adultos
de um hospital universitario. Salvador - BA, 2009
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O indice de absenteismo das enfermeiras na UTI
pesquisada variou entre 8% (menor taxa) e 30% (mai-
or taxa), conforme mostra a Figura 1. Essa variacdo
correspondeu a 1.247 dias de auséncia, situagio que
gerou, algumas vezes, necessidade de horas extra para
cobertura de plantdes e, com isto, mais custos para a
organizagao.

A anilise desse grafico evidencia que o maior
nimero de auséncias aconteceu nos meses de feve-
reiro e dezembro de 2009. Estes mesmos achados fo-
ram confirmados em pesquisa, na qual as auséncias
foram atribuidas a sazonalidade e & preferéncia das
trabalhadoras por gozar férias nessa época, coinci-
dindo com as férias escolares!?.

Em relagio ao IST utilizado pela organizagio em
estudo, 30%, observa-se que, em dois meses do ano,
esse foi o valor correspondente ao absentefsmo das
enfermeiras na UTI. Esses dados evidenciam a neces-
sidade de a coordenacéo de enfermagem da unidade e a
gerente em enfermagem da organizagio manterem
acompanhamento continuo desses percentuais, para
um novo dimensionamento de pessoal, se necessério.

Quanto ao IST, as organizagdes trabalham com
valores diferenciados. Estudo realizado em unidades
de clinica médica de um hospital filantrépico, por
exemplo, encontrou o IST para enfermeiras entre 32%
e 47% e para a categoria de auxiliares e técnicas de
enfermagem entre 35% e 40%". Estes indices sdo ele-
vados se comparados a recomendacdo do COFEN’.

Quando esse indice nio é calculado em confor-
midade com um estudo das auséncias de determinada
unidade e a politica de pessoal do hospital, poderiao
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surgir problemas na seguranca da assisténcia prestada
e comprometimento na satide das trabalhadoras pre-
sentes e dos clientes. Neste sentido, pesquisa realizada
revela que as taxas de absenteismo, quando altas, acar-
retam desequilibrio no quantitativo de pessoal, o que
pode aumentar a carga de trabalho, levando ao desgas-
te das trabalhadoras que estio em atividade e, conse-
quentemente, a0 aumento do ntimero de absenteismos
e possiveis danos a clientela atendida'“.

Em relagio as auxiliares e técnicas de enferma-
gem, o cilculo nio foi realizado separadamente por-
que nio ha distincdo entre as tarefas executadas por
essas trabalhadoras na organizaco. Para essa catego-
ria, a taxa de auséncia total foi maior do que os
percentuais atingidos pelas enfermeiras — a maior taxa
correspondeu a 46% e a menor a 12%, perfazendo
2.291 dias néo trabalhados, como mostram os dados
da Figura 2.

Resultado semelhante foi encontrado em outro
estudo, ao identificar, no hospital de ensino pesquisado,
que o maior niimero de auséncias na UTT foi de auxili-
ares de enfermagem, correspondendo a 163 afastamen-
tos; j4 na categoria de enfermeiras, foram apenas seis
afastamentos'!.

Desse modo, os resultados deste estudo indicam
que 0 IST de 30% utilizado para a unidade nio contem-
pla o quantitativo suficiente para a categoria de auxilia-
res e técnicas de enfermagem, para a manutengio da
assisténcia ao usuario durante as 24 horas diérias.

Ao comparar os meses de maior taxa de absen-
tefsmo das técnicas e auxiliares de enfermagem 2 taxa
das enfermeiras da UTI, constata-se que hi seme-
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FIGURA 2: Distribuicao das taxas de absenteismo das técnicas e auxiliares de enfermagem
na UTI geral para adultos de um hospital universitario. Salvador — BA. 2009
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lhanga apenas no més de fevereiro. Este dado pode
ser esperado devido ao periodo sazonal — verio.
Entre os afastamentos das trabalhadoras em
enfermagem nessa unidade, optou-se por levantar as
taxas referentes ao adoecimento, por apresentar um
nimero elevado durante alguns meses. Este calculo
foi feito em planilha de registro de dias de auséncias
por adoecimento justificado por licenga ou atestado
médico. Estudo realizado constatou que 0 motivo mais
frequente de auséncia nio programada da equipe de
enfermagem de uma UTI foi o0 absenteismo-doenga'.
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Durante o periodo investigado, foram registrados
336 dias perdidos de trabalho, somatério de faltas, no
grupo de 23 enfermeiras e 548 dias no grupo das 41
auxiliares e técnicas de enfermagem, perfazendo 884
dias no total. Nota-se, em meses como janeiro (104
dias) e marco (115 dias), na categoria de técnicas e
auxiliares de enfermagem, que o afastamento das pro-
fissionais por doenca foi bastante elevado. Na catego-
ria enfermeiras, os meses de maior auséncia por doen-
¢a foram agosto (37 dias) e dezembro (59 dias), de acor-
do com a Figura 3.
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FIGURA 3: Distribuicdo do nimero de dias de absenteismo-doenga da equipe de
enfermagem da UTI para adultos de um hospital universitario. Salvador — BA. 2009.

Cabe destacar que a coordenagio de enferma-
gem dessa UTI ndo tem informagdes sobre as doencas
que mais levam ao absenteismo, dado que os atesta-
dos médicos nfo sdo encaminhados para a unidade.
Sendo assim, a coordenadora no tem ciéncia dos pro-
blemas de satde que afetam as trabalhadoras de en-
fermagem. As informagdes que chegam sio apenas
informais, verbalizadas pelas profissionais que se quei-
xam de problemas como dor osteomuscular, estresse,
viroses recorrentes, cansaco, hipertensio arterial
sistémica e até arritmias.

Em outro estudo, como o realizado também em
hospital universitdrio, a maior frequéncia de proble-
mas de satide nas trabalhadoras em enfermagem esta-
va relacionada ao sistema respiratério, seguido do
geniturindrio, como cdlica renal, nefrite e cistite, dos
6rgaos dos sentidos, como conjuntivite, otite e ou-
tros, do sistema digestivo, como gastrites e diarreias,
do sistema osteomuscular, a cervicolombalgia e, por
tltimo, no aparelho reprodutor da mulher, como com-
plicagdes durante a gravidez e vaginites®.

p.88 e  Rev. enferm. UERJ, Rio de Janeiro, 2012 jan/mar; 20(1):84-9.

CONCLUSAO

O absentefsmo é um problema que acarreta
consequéncias como custo elevado para a organiza-
¢Ao, queda na qualidade da assisténcia de enferma-
gem, sobrecarga de trabalho e insatisfagao das traba-
lhadoras assiduas.

A taxa de absentefsmo da unidade estudada foi
considerada elevada, sobrepondo-se ao IST utilizado
na organizacio, em referéncia as técnicas e auxiliares
de enfermagem. Como consequéncia desta pesquisa,
algumas medidas ja foram tomadas, entre elas a solici-
tacdo da intervencgio do servico de satide ocupacional
para acompanhamento das profissionais com proble-
mas na satde e prevencdo de novos adoecimentos; a
proposicao a direcdo da organizagio de mudangas no
IST, corrigindo para 40% para todas as categorias, vi-
sando a uniformidade e & avaliagio posterior da quali-
dade da assisténcia; a realizagio, durante as reunides
bimestrais da unidade, de encontros entre a equipe de
enfermagem e a psicologa do servico de desenvolvi-
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mento de pessoas, cuja temitica foi o relacionamento
interpessoal e outros temas afins.

Esclarece-se que a limitacio deste estudo reside
no fato de nfo ter sido possivel comparar as taxas de
auséncia das trabalhadoras no ano pesquisado com
outros anos, ja que essa informagio nio foi encontrada
na unidade nem no setor de pessoal da organizacio.

Recomenda-se que ndo apenas na UTT se pro-
ceda & andlise das auséncias das trabalhadoras em
enfermagem, mas que isto acontega em todas as uni-
dades de servico com o propésito de identificat, justi-
ficar e ajustar o quantitativo de pessoal necessario
para a promogao do cuidado seguro ao paciente, as-
sim como o estimulo as trabalhadoras para a execu-
¢Ao das tarefas. Desse modo, o quantitativo de traba-
lhadoras em enfermagem serd calculado com base em
parametros adequados.

Para a redugio das taxas de absentefsmo é neces-
sério melhoria nas condicdes de trabalho na UTI; para
isto, sugere-se a utilizagdo de medidas como: promo-
¢Ao de uma pausa para descanso durante cada plantéo;
criagio de canais de escuta da opinido e sugestdes das
trabalhadoras sobre as condigdes para a execugio da
assisténcia na unidade, bem como de um programa de
gindstica laboral durante o horério de trabalho.

A essas medidas, j4 implementadas em outras
organizagdes hospitalares com bons resultados, podem
ser associadas outras, como andlise periddica das con-
dicoes de trabalho na UTI, criagio de grupos para estu-
dar formas de melhorar as condicoes de trabalho, pro-
mogio de educagio permanente in loco sobre os riscos
ocupacionais e criagio de um canal de comunicagéo
entre a Comissdo Interna de Prevencio de Acidentes
(CIPA), o servico de satide ocupacional e a UTI.
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