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RESUMO

Introducio: Com o advento do mundo moderno e o desen-
volvimento da medicina, o cincer ainda ¢ uma enfermidade
que carrega consigo muitas cicatrizes, refletindo tanto nos
pacientes, nos familiares e na equipe de profissionais que
prestam o cuidado. Objetivo: Este estudo teve por objetivo
realizar uma revisio integrativa da literatura relacionada ao
estresse na equipe de enfermagem atuante na area da onco-
logia. Material e Métodos: A busca foi realizada nas bases de
dados PubMed e SciELO. Como palavras chave foram utili-
zados os descritores: “stress and nurse and oncology”. Para
organizaciio dos dados foi elaborado um formulario com os
seguintes itens: identificacio do artigo, nome dos autores,
ano de publicacio, periédicos de publicaciio e resultados en-
contrados. Resultados: Foram selecionados 16 artigos, refe-
rente aos agentes causadores de estresse na enfermagem on-
cologica. Conclusiio: Conclui-se que sio varios os fatores que
induzem o profissional ao estresse e para minimizar este pro-
blema, foram sugeridas acdes, visando sempre uma melhor
produtividade, eficiéncia e qualidade na prestagio da assis-
téncia de enfermagem aos pacientes e seus familiares no se-
tor oncolégico.

PALAVRAS-CHAVE: Estresse, oncologia, equipe de enfer-

magem.

ABSTRACT

Introduction: With the advent of the modern world and the de-
velopment of medicine, cancer is still a disease that carries many
scars, reflecting both patients, the family and the team of pro-
fessionals who provide care. Objective: This study aimed to
carry out an integrative literature review related to stress in ac-
tive nursing staff in the area of oncology. Methods: A search was
conducted in PubMed and SciELO databases. As keywords de-
scriptors were used: "stress and nurse and oncology." To organ-
ize the data was prepared a form with the following items: item
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identification, the author name, publication year, journal publi-
cation and results found. Results: We selected 16 articles, related
to stress-causing agents in oncology nursing. Conclusion: It is
concluded that there are several factors that induce the profes-
sional stress and to minimize this problem, actions were sug-
gested, always seeking better productivity, efficiency and qual-
ity in the provision of nursing care to patients and their families
in the oncology sector.

KEYWORDS: Stress, oncology, nursing staff.

1. INTRODUCAO

O termo estresse para muitos autores ¢ de dificil defi-
nigdo, pois ele pode apresentar-se com significados dife-
rentes segundo o profissional que o define. Na medicina
envolve os aspectos fisioldgicos, na psicologia o compor-
tamento € na engenharia a resisténcia’.

Do ponto de vista bioldgico, Hans Selye foi pioneiro
ao definir o estresse, descrevendo-o como uma reagao fi-
siologica do organismo em resposta a um estimulo ad-
verso, denominando como a Sindrome da Adaptagdo Ge-
ral (SGA), classificando-a em trés fases: 1) fase de alarme,
evidenciada por respostas agudas do organismo; 2) fase
de resisténcia, onde as respostas agudas cessdo e 3) fase
de exaustdo, nesta ocorre o colapso do organismo. O
mesmo refere ainda, que o estresse pode ocorrer em qual-
quer fase, ndo sendo necessario que ocorram as trés para
a defini¢do da sindrome?.

Com o advento do mundo moderno e o desenvolvi-
mento da medicina, o cancer ainda é uma enfermidade
que carrega consigo muitas cicatrizes, sendo acompa-
nhada frequentemente com uma sentenca de morte, que
pode ocorrer de forma inesperada muitas vezes, onde o
paciente ndo se encontra preparado para tal diagnostico
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que pode acarretar em consequéncias relevantes, refle-
tindo no seu dia a dia, seus habitos e costumes, além de
sua plenitude fisica e ciclo biologico?.

Na historia do cancer, o conhecimento sobre seus efei-
tos foram adquiridos com o passar do tempo. Por muitos
anos passaram sem nenhum conhecimento na area, € os
médicos tinham quase nula a capacidade de evitar o sofrer
e as mortes. Ele se tornou algo pavoroso para a populagao,
a medida que a medicina adquiria conhecimentos e desen-
volvia tecnologias contra seus efeitos nocivos, em vista
das suas vitimas, que so lhes restavam agonia, e algumas
vezes a exclusdo da sociedade pelo medo de existir seu
contagio.

Desde meados do século XX, comegaram a surgir tra-
tamentos promissores, € 0 cenario comegou a se transfor-
mar. Sofisticagdo e efetividade, com prevencao pelo diag-
néstico precoce, passaram a fazer parte do cotidiano da
medicina. Foi entdo que se pdde conhecer as varias faces
que a doenga carrega consigo, sua compreensdo de malig-
nidade e a esperanga nos tratamentos também foi ampli-
ada. No entanto, o temor da sociedade ainda se faz pre-
sente, pois ainda existe uma limitada capacidade de re-
primi-lo, tornando se 0 mau da modernidade®.

Na prestagdo de servigo em saude, o trabalho em
equipe ¢ de extrema importancia, pois a coletividade leva
a um atendimento de maior qualidade e eficiéncia; dife-
rentemente do que ocorre em trabalho individualizado.
Na enfermagem, sua equipe é composta pelo enfermeiro,
técnico e auxiliar de enfermagem, onde estes apreendem
desde sua formacao a importancia do trabalho em equipe?.

O cuidado de enfermagem se faz necessario ndo so-
mente quando ainda existe a possibilidade de cura, os cui-
dados devem permanecer enquanto existir vida. Assim
sendo, o conforto proporcionado pelo profissional de en-
fermagem ¢ indispensavel perante pacientes dependentes
de cuidados paliativos®; estes profissionais devem atuar
na prevengao e no controle, desde a avaliagdo diagndstica,
no seu tratamento, reabilitacdo e também na assisténcia
aos familiares’.

O enfermeiro realiza o cuidar em oncologia com vidas
em condi¢do de fragilidade; relagdo que requer afeto, as-
sim trazendo consigo a consequéncia de um desgaste pro-
fissional, por tamanha complexidade e extrema compe-
téncia, necessitando do enfermeiro uma busca diaria de
enfrentamento de todo estresse e esgotamento que ¢ im-
posto em seu trabalho®.

Reconhecido como um risco ao bem-estar psicosso-
cial, o estresse ocupacional tornou-se uma linha de preo-
cupagdo, pois ele gera sofrimento aos membros da equipe,
leva a alta rotatividade e faltas, baixa produtividade e qua-
lidade dos servicos prestados e ainda violéncia no traba-
lho. No entanto, seu diagndstico ¢ dificil devido sua alta
complexidade’. Os setores de trabalho onde o estresse estd
mais evidente sdo a organizagdes, administragdes ¢ rela-
¢des humanas'®.
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Dentro de um ambiente hospitalar, a enfermagem re-
presenta a maioria dos profissionais, € consequentemente
¢ a equipe que apresenta maior indice de estresse ocupa-
cional. Os fatores relacionados ao estresse neste ambiente
estdo: a sobrecarga, relacdo interpessoal insatisfatoria,
trabalho noturno, amplo tempo de servico, o proprio am-
biente onde a morte faz parte do seu cotidiano entre outros.
Como também, os estressores advindos do paciente e seus
familiares como: o sofrimento, a angustia, a incompreen-
sdo, a raiva'l.

A enfermagem oncoldgica vem sendo descrita como
uma atividade bastante estressante, pois conviver com pa-
cientes com cancer e com a terminalidade requer um pro-
fissional de enfermagem apto no cuidar pela sua alta com-
plexidade como também com um forte preparo emocional
para que a morte ndo seja absorvida por estes profissio-
nais como uma falha na presta¢do dos cuidados®.

Analisando o exposto, nota-se que ¢ de suma impor-
tancia considerar os problemas decorrentes do desgaste
psico-fisioldgico, no qual a equipe de enfermagem onco-
logica enfrenta em seu ambiente de trabalho. Este estudo
teve por objetivo realizar uma revisdo integrativa da lite-
ratura relacionada ao estresse na equipe de enfermagem
atuante na area da oncologia.

2. MATERIAL E METODOS

Para a realizagdo deste trabalho, utilizamos a forma de
revisdo integrativa da literatura, elaborando uma sintese
com a exploragdo do tema em questdo, através do levan-
tamento de dados cientificos disponiveis.

Dentre os trajetos trilhados para a realizagdo do pre-
sente estudo de revisdo integrativa, alguns pontos nortea-
ram a pesquisa como: a problematica do assunto; objetivo
da pesquisa; elaboragdo de critérios para selecdo das pu-
blicagdes; analise e classificacdo dos estudos e por fim a
discussdo dos resultados da pesquisa'?.

Como roteiro, a pesquisa se difundiu a partir da inda-
gacdo de produgdo literaria sobre: estresse nos profissio-
nais de enfermagem atuantes em oncologia. Assim, ini-
ciou-se a procura por trabalhos referentes ao assunto de-
sejado nas bases de dados como: a Biblioteca Nacional de
Medicina e Institutos Nacionais de Saude (PubMed) ¢ na
biblioteca eletronica Scientific Electronic Library Online
(SciELO), em outubro de 2015. O uso destas bases de da-
dos e bibliotecas ¢ justificado por possuirem periddicos
conceituados da area da saude.

Foram utilizadas como palavras-chave para a pesquisa
“stress and nurse and oncology”. Para tais expressoes, nao
foi determinado um periodo temporal, e os fundamentos
para inserg¢do foram as pesquisas que tivessem enfoque
em estresse na enfermagem em oncologia, dos quais fos-
sem teses, artigos e dissertagdes, publicadas em inglés,
portugués ou espanhol; para exclusdo dos trabalhos os que
ndo apresentassem o conteuido na integra em livre acesso
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nas bases de dados e nas bibliotecas pesquisadas.

Para organizagdo dos dados foi elaborado um formu-
lario com os seguintes itens: identificacdo do artigo, nome
dos autores, ano de publicagdo, periddico de publicagdo e
resultados encontrados. Ap6s o levantamento dos textos,
as publicagdes que se encaixaram nos critérios estabeleci-
dos foram selecionadas para leitura, com discussdo entre
as autoras, obtendo ao final uma concordancia sobre o
contetdo e sintese referente & questdo'?.

3. RESULTADOS

Foram identificados 458 artigos na base de dados Pu-
bMed, que ap6s analise 14 encontravam-se dentro dos cri-
térios de inclusdo, sendo que trés destes estavam indexa-
dos a base de dados do SciELO. Na base de dados SciELO
foram identificados e selecionados 02 artigos. Para esta
revisdo integrativa 16 artigos totalizaram a amostra final,
representados na tabela abaixo.

Quadro 1. Descrigdo dos autores, base de dados, periddico e ano de pu-
blicagdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa.

N. Autor (es) Base de Da- Periddicos Ano
dos
01 Gomes FS, Santos PubMED Rev. latino-am. Enfer- 2013
MMMCC, Carolino (SciELO) magem
ETMA.
02 Rodrigues AB, Chaves EC. PubMED Rev. latino-am. Enfer- 2008
(SciELO) magem
03 Faria DA, Maia EM. PubMED Rev. latino-am. Enfer- 2007
(SciELO) magem
04 Pafaro RC, De Martino SciELO Rev. Esc. Enferma- 2015

MMEF. gem (USP)

05 Muiioz ZCL, Rumie SciELO Cienci. enf 2015
DH,Torres GG, Villa-
rroelJK.
06 Boyle DA. PubMED Clin. j. oncol. nurs. 2015
07 Park SA, Ahn SH. PubMED Asian pac. j. cancer 2015
prev.
08 Raingruber B, Wolf T. PubMED Clin. j. oncol. nurs. 2015
09 Borhani F, Abbaszadeh A, PubMED Iranian J. of Nursing 2013
Mohsenpour M, Asadi N.
and Midwifery Re-
search
10 Potter P, Deshields T, Di- PubMED Clin. j. oncol. nurs. 2010
vanbeigi J, Berger J,Cipri-
ano D, Norris L, et al.
11 Sabo B. PubMED Online j. issues nurs. 2011
12 Sehlen S, Vordermark D, PubMED Radiat. oncol. 2009
Schéfer C, Herschbach P,
Bayerl A, Pigorsch S, et al.
13 Cashavelly BJ, Donelan K, PubMED Oncologist 2008
Binda KD, Mailhot JR,
Clair-Hayes KA, Mara-
maldi P.
14 Bressi C, Manenti S, Por- PubMED Br. j. cancer 2008
cellana M, Cevales D, Fa-
rina L, Felicioni I, ET AL.
15 Delvaux N, Razavi D, PubMED Br. j. cancer 2004
Marchal S, Brédart A, Far-
vacques C, Slachmuylder
JL.
16 Kash KM, Holland JC, PubMED Oncology (Williston 2000

Breitbart W, Berenson S,
Dougherty J, Ouellette-Ko-
basa S, et al.

Park, NY)

Analisando os autores, nota-se que todos sdo profissi-
onais da area da saude, como enfermeiros, professores,
hematologistas, cientistas entre outros. Quanto a base de
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dados 87,5% dos artigos foram encontrados na base de
dados PubMED, sendo que 21,42% destes estavam inde-
xados a base de dados do SciELO e 12,5% apenas no Sci-
ELO.

Ja no item periddico, identificou-se que a Revista La-
tino-Americana de Enfermagem e o Clinical Journal of
Oncology Nursing, foram os que mais possuiram publica-
¢des com trés cada um (18,75% cada). Sobre o ano de pu-
blicagdo, destaca-se o ano de 2015 por possuir maior nu-
mero de artigos publicados, sendo cinco artigos represen-
tando 31,25%, logo apods o ano de 2008 (trés) correspon-
dendo a 18,75%.

Quadro 2. Descri¢ao do delineamento e do pais de origem, dos estudos
incluidos na pesquisa.

Ne. Delineamento Pais de Origem
01  Transversal descritivo-exploratdrio Brasil
02 Quantitativo descritivo-exploratorio Brasil
03  Transversal qualitativo Brasil
04  Transversal quantitativo Brasil
05  Transversal ndo-experimental descri- Chile

tivo
06  Revisdo de literatura
07  Descritivo correlacional Coréia
08  Qualitativo fenomenologico Estados Unidos
09  Qualitativo Iran
10 Descritivo Estados Unidos
11 Revisdo de literatura Estados Unidos
12 Nao identificado Inglaterra
13 Qualitativo quantitativo exploratério Estados Unidos
14 Transversal Italia
15 Randomizado longitudinal Inglaterra
16  Transversal Estados Unidos

Estados Unidos

Quanto ao delineamento dos 16estudos, sua maioria
foi realizada com delineamento transversal (06) represen-
tando 37,5%, seguido do qualitativo com 25%. Destes es-
tudos 37,5% foram realizados nos Estados Unidos, 25%
no Brasil, 12,5% na Inglaterra e Chile, Coréia, Iran, Italia
com 6,25% cada.

Quadro 3. Agentes estressores identificados nos estudos.

Agentes estressores Citacdes
Baixa remuneragio 3
Carga excessiva de trabalho 7
Atuar com pacientes jovens e criangas 3
Lidar com a doenga e a morte 4
Emergéncias 1
Problemas em equipe 1
Falta de pessoal para trabalho/realizar multi- 4
plas tarefas
Falta de treinamento, despreparo para atuar 4
na area
Recursos limitados, estrutura inadequada 3
Empatia com pacientes e familiares; fadiga 6
por compaixao
Muitos anos de atuagdo na area 1
Falta de reconhecimento social da profissdo 3
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Entre os estudos foi possivel classificar 12 agentes es-
tressores mencionados pela enfermagem oncologica,
onde 50% dos estudos a carga excessiva foi encontrada,
seguida da empatia criada com os pacientes e familiares
(42,87%), lidar com a doenga e a morte, falta de pessoal,
despreparo (28,57%); 21,42% referem-se a baixa remu-
neragdo, falta de reconhecimento, atuar com criangas € jo-
vens, estrutura inadequada e por fim os menos citados fo-
ram as emergéncias, problemas com a equipe, muitos
anos de atuacdo com 7,14%.

4. DISCUSSAO

Nesta pesquisa almejou-se avaliar o estresse na equipe
de enfermagem em oncologia e identificar os seus agentes
causadores. Como dentro de um ambiente hospitalar a en-
fermagem representa a maioria dos profissionais, conse-
quentemente é a equipe que apresenta maior indice de es-
tresse ocupacional'!.

Com relacdo as fontes estressoras as mais evidencia-
das foram a carga excessiva, empatia com pacientes e fa-
miliares, lidar com a doenca e a morte, falta de pessoal e
treinamento adequado. As menos descritas foram baixa
remuneragdo, falta de reconhecimento social da profissdo,
atuar com pacientes jovens e criangas, emergéncias, pro-
blemas em equipe, recursos limitados, estrutura inade-
quada e muitos anos de atuag@o na area, sendo que muitos
destes fatores podem estar associados no desencadea-
mento do estresse.

Estudos mostram que o excesso de trabalho na area da
saude pode levar ao adoecimento mental e/ou fisico, o que
ainda favorece a ocorréncia de acidentes no trabalho, er-
ros de medicacdo, absenteismo, sobrecarga e auséncia de
lazer'>'*. E comum encontrarmos profissionais de enfer-
magem em dupla jornada de trabalho, um dos fatos de isso
ocorrer ¢ a baixa remuneracgio deste setor!>!6,

Como a enfermagem ainda ¢ composta em sua maioria
por mulheres!”'® as mesmas possuem associado ao traba-
lho as atividades domésticas, promovendo um acumulo
de tarefas que por sua vez fomentara o estresse'®. Os anos
trabalhados também sdo descritos como agentes motiva-
dores, e tendem a aumentar com a idade!’.

Durante a terap€utica, a enfermagem passa maior
tempo com os pacientes, sua atuagdo humanizada diminui
os obstaculos, proporcionando um atendimento eficaz ao
paciente e sua familia®. Em oncologia seu trabalho emo-
cional é complexo, onde muitas vezes se torna inevitavel
a empatia e a compaixdo com o paciente?!?>2>24 na qual
muitos apresentam dificuldade em exercer uma menor
empatia de forma defensiva, favorecendo entdo o desen-
volvimento do estresse?.

Este vinculo € visto como algo desgastante, princi-
palmente nos casos em que a probabilidade de cura ¢
nula® em emergéncias e nos cuidados que levam o softi-
mento dos pacientes®’ ¢ sobretudo em cuidados com cri-
ancas e adolescentes?®, porém os profissionais se sentem
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satisfeitos quando veem a gratiddo dos pacientes?.

Lidar com a morte tem sido descrito como fator es-
tressante para enfermagem, pois a sociedade coloca sobre
os profissionais a responsabilidade sobre a vida, isto im-
plica em sentimentos de angustia, sofrimento, tristeza, im-
poténcia, medo e preocupacio®®. Estes sintomas sdo mais
evidentes em profissionais que ndo receberam treina-
mento especifico, sendo estes despreparados para ofere-
cer um apoio emocional ao paciente-familia®'.

Alguns autores evidenciam que a falta de reconheci-
mento social da profissdo de muitos profissionais em on-
cologia como também da propria equipe, ndao apresentou
mudancas mesmo com a certificagdo de especialista, onde
estes profissionais continuam a enfrentar dificuldades no
desenvolvimento de suas atribuicoes, refletindo em forma
de desmotivagio®>33.

Por fim, fatores dentro do ambiente de trabalho como
a falta de recursos materiais e de pessoal sdo agentes es-
tressores de carater administrativos encontrados em mui-
tas institui¢des, pois ocasionam o desgaste fisico perante
a execu¢do de multiplas tarefas, e emocional por levar a
incapacidade de execugdo do seu trabalho?'?’.

5. CONCLUSAO

Nesta revisdo foram encontrados estudos que descre-
vem os agentes causadores de estresses nos profissionais
atuantes em oncologia. Verificou-se que a carga excessiva
foi a mais relatada fonte de estresse, tendo como resposta
alteragdes psicofisiologicas, estas podem ser prejudiciais
ao individuo, a equipe, ao paciente e para as instituigdes.

No entanto, ¢ fundamental a adog@o de estratégias de
prevencao com o intuito de minimizar estes agentes como,
por exemplo: a implantacdo de grupos de discussdo;
oferta de apoio psicoldgico pelas instituicdes; melhora no
quadro de funcionarios e fungdes atribuidas como tam-
bém na estrutura fisica e material; oferta de treinamentos
especificos com educacdo continuada; redugdo da jornada
de trabalho e valorizagdo da profissdo com melhora do
piso salarial.

Acredita-se que com o presente estudo possa existir
melhora na reducdo do estresse na equipe de enfermagem,
tornando o ambiente hospitalar mais produtivo e menos
desgastante, visando sempre um melhor atendimento ao
paciente e sua familia, uma vez que o estresse pode inter-
ferir diretamente na assisténcia de enfermagem.
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