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Resumo

Objetivo: analisar o perfil sociodemográfico, laboral e a intensidade das cargas de trabalho de trabalhadores da enfermagem 
de hospitais universitários. Método: quantitativo e transversal, com 361 trabalhadores de enfermagem, entre novembro de 2019 
e fevereiro de 2020, por meio da Escala de Cargas de Trabalho nas Atividades de Enfermagem. Realizou-se análise de cluster. 
Resultados: formaram-se quatro clusters com trabalhadores do sexo feminino (2, 3 e 4) e sexo masculino (1). A exposição 
às cargas de trabalho foi identificada como intensa (1, 2 e 3) e pouco intensa (4). As unidades de trabalho evidenciadas com 
mais frequência nos clusters 1, 2 e 3 foram a Rede de Urgência e Emergência, Pediátrica e Clínica Médica, e no cluster 4, a 
Maternidade e Clínica Cirúrgica. Os clusters 1 e 3 identificaram com mais frequência o período de trabalho de 1 a 5 anos, no 
cluster 2, foi de 15 a 20 anos, e no cluster 4, inferior a um ano. Conclusão e implicações para a prática: a identificação dos 
quatro clusters possibilitou a análise do perfil de trabalhadores de enfermagem, permitindo o planejamento de intervenções 
direcionadas a minimizar as cargas de trabalho de acordo com as particularidades de cada grupo. 

Palavras-chave: Análise por Conglomerados; Carga de Trabalho; Enfermagem; Hospitais Universitários; Trabalho.

Abstract

Objective: to analyze the sociodemographic and occupational profile and intensity of workloads among nursing professionals 
working in university hospitals. Method: This quantitative and cross-sectional study addressed 361 nursing workers from November 
2019 to February 2020, using the Escala de Cargas de Trabalho nas Atividades de Enfermagem and cluster analysis. Results: 
Four clusters were identified: with female workers (2, 3, and 4) and male workers (1). Exposure to workload was reported to be 
intense (1, 2, and 3) and a little intense (4). The work units most frequently identified in clusters 1, 2, and 3 were the Emergency 
and Urgent Care Unit, Pediatrics, and Medical Clinic, whereas Maternity Services and Surgical Clinics were the units most 
frequently identified in cluster 4. Most workers in clusters 1 and 3 had from 1 to 5 years of experience, cluster 2 from 15 to 20 
years, and the workers in cluster 4 had less than one year of work experience. Conclusion and implications for practice: 
the identification of four clusters enabled analyzing the profile of the nursing workers, which favors the planning of interventions 
intended to minimize workloads according to the specificities of each group. 

Keywords: Cluster Analysis; Workload; Nursing; Hospitals, University; Work.

Resumen

Objetivo: analizar el perfil sociodemográfico, laboral y la intensidad de las cargas de trabajo de trabajadores de enfermería de 
hospitales universitarios. Método: cuantitativo y transversal con 361 trabajadores de enfermería, entre noviembre de 2019 y 
febrero de 2020, por medio de la Escala de Cargas de Trabajo en las Actividades de Enfermería. Se realizó el análisis de cluster. 
Resultados: se formaron cuatro clusters, con trabajadores del sexo femenino (2, 3 y 4) y sexo masculino (1), la exposición a 
las cargas de trabajo fue identificada como intensa (1, 2 y 3) y poco intensa (4). Las unidades de trabajo evidenciadas con más 
frecuencia en los clusters 1, 2 y 3 fueron la Unidad de Cuidados de Emergencia y Urgencia, Pediatría y Clínica Médica y en el 
cluster 4, los Servicios de Maternidad y de Clínica Quirúrgica. Los clusters 1 y 3 identificaron con más frecuencia el período de 
trabajo de 1 a 5 años, en el cluster 2 fue de 15 a 20 años y en el cluster 4, inferior a un año. Conclusión e implicaciones para 
la práctica: la identificación de los cuatro clusters posibilitó el análisis del perfil de los trabajadores de enfermería, permitiendo 
la planificación de intervenciones dirigidas a minimizar las cargas de trabajo de acuerdo con las particularidades de cada grupo. 

Palabras clave: Análisis por Conglomerados; Carga de Trabajo; Enfemería; Hospitales Universitarios; Trabajo.
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INTRODUÇÃO
O sistema de saúde no Brasil busca fortalecer e garantir 

à população acesso aos serviços. No entanto, a saúde e seus 
trabalhadores têm vivenciado transformações que modificaram 
o modelo de assistência e cuidado aos pacientes. Evidencia-se 
que os trabalhadores de enfermagem apresentam desgastes, 
adoecimentos, salários defasados e mercado de trabalho 
comprometido1.

A enfermagem é uma categoria profissional formada, 
em sua maioria, por mulheres, que estão expostas a intenso 
desgaste físico e psíquico. É composta por mais de dois milhões 
de trabalhadoras, como enfermeiras, técnicas em enfermagem 
e auxiliares de enfermagem, as quais atuam em diferentes 
estruturas organizacionais do sistema de saúde brasileiro, 
centros de saúde, ambulatórios, Unidades Básicas de Saúde, 
Unidades de Pronto Atendimento, Serviços de Atendimento 
Móveis de Urgência, Hospitais, entre outros2.

Estudo que comparou o trabalho em quatro hospitais 
universitários, dois no Brasil, um na Argélia e um na França, 
destacou que os trabalhadores de enfermagem desempenham 
atividades em ambientes de trabalho com espaço físico inadequado, 
recursos materiais insuficientes, déficit de trabalhadores, 
grande rotatividade, absenteísmo e alta demanda de tarefas 
administrativas. Tais fatores comprometem a organização dos 
serviços e geram prejuízos também nas atividades de ensino3.

Esses aspectos relacionados às condições de trabalho nos 
remetem às cargas de trabalho, identificadas como elementos 
presentes no ambiente de trabalho que interatuam com os 
trabalhadores, gerando desgastes físicos e psíquicos. Essas 
cargas são caracterizadas como físicas, químicas, biológicas, 
mecânicas, psíquicas e fisiológicas4.

No Brasil, verificou-se que a carga de trabalho causa 
influência negativa na saúde dos trabalhadores. Entre as 
condições de trabalho que geram cargas de trabalho, estão 
as altas demandas físicas, adoção de posturas impróprias por 
movimentos repetitivos na realização das atividades, centralização 
de decisões e divisão de tarefas, duplo vínculo de trabalho, horas 
extras, ritmo de trabalho excessivo, mobiliário, materiais, espaço 
físico e instrumentos inadequados5.

Em consequência da presença das cargas de trabalho, 
ocorrem desgastes à saúde, como dor lombar, cansaço mental5,6, 
fadiga, mau humor, cansaço físico4, dor em membros superiores, 
cervical, torácica, membros inferiores e nas articulações, 
contratura muscular, edema em membros inferiores, falta de 
ar, problemas digestivos, cefaleia, nervosismo, esquecimento, 
insônia, irritação nos olhos, fraqueza e tontura6.

Estudo no Rio de Janeiro, Brasil, identificou o perfil de 
trabalhadores de enfermagem que atuava em ambulatórios de 
hospitais universitários, a partir da caracterização sociodemográfica 
e ocupacional de 388 participantes. Evidenciou-se que 88,6% 
eram do sexo feminino, a faixa etária com maior frequência era 
de 50 anos para 48,4% dos trabalhadores. 68,3% deles possuíam 
ensino superior completo, 30,1% eram enfermeiros, 50,5% eram 
técnicos em enfermagem e 19,1% eram auxiliares de enfermagem. 
Com relação à presença de doenças, verificou-se que 50,8% 

deles referiram estresse, 46,1%, doença osteomuscular, 45,4%, 
varizes, 39,2%, colesterol elevado, e 38,7%, hipertensão arterial7.

Nos hospitais universitários, o trabalho desenvolvido 
envolve o cuidado junto ao paciente hospitalizado, atividades de 
gestão, e ainda ações vinculadas ao ensino e pesquisa8. Assim, 
consideraram-se os hospitais universitários como cenário de 
estudo, pois são ambientes onde os trabalhadores possuem alta 
demanda de trabalho voltada à atenção à saúde, gerenciamento, 
administração e atividades de ensino, pesquisa e extensão. 
Neste sentido, este estudo busca possibilitar que as instituições 
de saúde e universidades vinculadas tracem estratégias de 
prevenção a desgastes à saúde dos trabalhadores, por meio 
da redução das cargas de trabalho, promovendo ambientes de 
trabalhos saudáveis e condições de trabalho adequadas.

Desse modo, apresenta-se como questão de pesquisa: qual o 
perfil de trabalhadores de enfermagem de hospitais universitários, 
de acordo com suas características sociodemográficas e laborais 
e a intensidade das cargas de trabalho? Teve-se como objetivo 
analisar o perfil sociodemográfico, laboral e a intensidade das 
cargas de trabalho de trabalhadores da enfermagem de hospitais 
universitários.

MÉTODO
Estudo quantitativo, transversal e analítico, com trabalhadores 

de enfermagem, enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, 
atuantes em dois hospitais universitários no Rio Grande do Sul, 
Brasil. Ambos os hospitais pertencem a universidades públicas, 
vinculados à Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares.

Para o cálculo amostral, considerou-se a população de 
752 trabalhadores de enfermagem nos dois hospitais universitários, 
que atuavam em unidades de assistência direta ao paciente, 
não sendo contabilizados os trabalhadores que desenvolviam 
suas atividades em setores administrativos. Utilizou-se a 
fórmula estatística para cálculo amostral em populações finitas, 
empregando-se o nível de confiança de 95% e erro amostral 
de 5%, obtendo-se uma amostra mínima de 255 participantes. 
Utilizou-se amostragem não probabilística por conveniência9, 
com a finalidade de atingir o maior número de participantes.

Como critérios de inclusão, elencou-se a atuação nas 
seguintes unidades de assistência: Clínica Médica; Clínica 
Cirúrgica; Serviço de Pronto Atendimento (SPA); Rede de Urgência 
e Emergência (RUE); Clínica Obstétrica; Maternidade; Clínica 
Pediátrica; Centro Cirúrgico; Unidade de Terapia Intensiva (UTI) 
Geral; e UTI Neonatal. Estar de férias ou licenças de qualquer 
natureza no momento da coleta de dados foi critério de exclusão.

A coleta de dados ocorreu entre novembro de 2019 e fevereiro 
de 2020, por um instrumento semiestruturado com variáveis 
sociodemográficas e laborais e a Escala de Cargas de Trabalho 
nas Atividades de Enfermagem (ECTAE), previamente elaborada 
e validada com trabalhadores de enfermagem. A medida de 
coeficiente de confiabilidade do instrumento foi verificada por 
meio do cálculo do alfa de Cronbach, o qual apresentou o valor 
de 0,87, comprovando sua fidedignidade.

A ECTAE foi previamente desenvolvida por meio de um 
guia de oito etapas10, com 22 questões afirmativas de situações 
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de exposição às cargas de trabalho durante as atividades de 
enfermagem, de acordo com o referencial teórico4. A ECTAE 
apresenta seis construtos que representam as cargas de trabalho 
psíquicas, fisiológicas, biológicas, mecânicas, físicas e químicas 
(Quadro 1). Utilizaram-se duas escalas Likert de cinco pontos 
de intensidade (nada intensa = 0; pouco intensa = 1; intensa = 
2; muito intensa = 3; extremamente intensa = 4) e frequência 
(nada frequente = 0; pouco frequente = 1; frequente = 2; muito 
frequente = 3; extremamente frequente = 4).

Para análise dos dados, iniciou-se a digitação e a organização 
no Microsoft Office Excel 2020. Após, os dados foram transportados 
para realização do processamento e análise no Statistical 
Package for Social Sciences, versão 24. Para a caracterização 
dos participantes, utilizou-se estatística descritiva com distribuição 
de frequências absolutas e relativas.

Realizou-se a análise de cluster, identificada como um grupo 
de técnicas multivariadas para agrupar objetos de acordo com 
as características que possuem. Desta forma, devem apresentar 
elevada homogeneidade interna (dentro dos agrupamentos) e 
elevada heterogeneidade externa (entre agrupamentos). Para 
isso, utilizou-se o método twostep cluster ou análise de cluster 
de duas etapas, ferramenta exploratória que permite a análise 
de grandes conjuntos de dados, usando variáveis categóricas 
e contínuas, além de ser capaz de identificar automaticamente 
o número ideal de cluster11.

Empregou-se a análise de componentes principais, com a 
finalidade de reduzir o número de variáveis utilizadas e a medida 
de distância de verossimilhança, que mediu a probabilidade de 
distribuição sobre as variáveis. Como critério para as variáveis 
categóricas, testou-se a independência de duas variáveis por meio 
do procedimento crosstabs e o Teste Qui-Quadrado (p=0,000). 
Já nas variáveis contínuas, verificou-se a independência entre 
duas variáveis através de correlações bivariadas, e o procedimento 
de médias foi o critério adotado no algoritmo para seleção da 
variável11.

Assim, identificou-se a formação de quatro grupos a 
partir das variáveis preditoras do perfil dos trabalhadores da 
enfermagem - sexo, tempo e unidade de trabalho e intensidade 
das cargas de trabalho -, as quais apresentaram qualidade na 

formação dos clusters, com valores entre 0 e 1, de acordo com 
a medição de coesão. Destaca-se que outras variáveis foram 
selecionadas na análise, mas foram excluídas pelo algoritmo, 
uma vez que não apresentaram heterogeneidade extragrupos 
e homogeneidade intragrupos.

A normalidade dos dados foi verificada por meio do Teste 
Kolmogorov-Smirnov (p=0,000), identificando uma distribuição 
normal. Portanto, utilizou-se o Teste Paramétrico Análise de 
Variância (ANOVA) para identificar as diferenças entre as médias 
dos grupos formados. Foi adotado o valor de p <0,05 como 
significância estatística para o teste ANOVA. O estudo foi aprovado 
pelo Comitê de Ética em Pesquisa envolvendo Seres Humanos, 
conforme Parecer 79/2019 e CAAE 10639819.4.0000.5324.

RESULTADOS
Participaram do estudo 361 trabalhadores de enfermagem, 

295 (81,7%) eram do sexo feminino e 66 (18,3%) eram do 
masculino, apresentando idade média de 38,9 anos (DP 
±8,6 anos). De acordo com a função de trabalho, 97 (26,9%) 
eram enfermeiros, 233 (64,5%) eram técnicos em enfermagem 
e 31 (8,6%) eram auxiliares de enfermagem.

Com relação ao quantitativo de trabalhadores por unidade 
de trabalho, verificou-se 20 (5,5%) na Clínica Obstétrica, 
49 (13,4%) na Maternidade, 28 (7,8%) na Clínica Pediátrica, 
33 (9,1%) no SPA, 57 (15,8%) na Clínica Médica, 31 (8,6%) na 
Clínica Cirúrgica, 20 (5,5%) no Centro Cirúrgico, 25 (6,9%) na 
UTI Geral, 46 (14,4%) na UTI Neonatal e 52 (14,4%) na RUE.

Na análise de cluster das variáveis sociodemográficas 
e laborais de trabalhadores de enfermagem e a intensidade 
das cargas de trabalho, formaram-se quatro clusters com boa 
qualidade, conforme Figura 1.

Na Tabela 1, verificou-se a distribuição dos trabalhadores 
de enfermagem de acordo com os clusters formados por meio 
das variáveis preditoras.

Na análise dos agrupamentos, identificou-se que o cluster 1 foi 
formado por 66 trabalhadores de enfermagem, exclusivamente do 
sexo masculino (100%), com tempo de trabalho mais frequente 
de 1 a 5 anos (34,8%), e a unidade de trabalho mais frequente 

Quadro 1. Descrição dos itens que compõem a ECTAE.

Construto Atividades de enfermagem

F1 - Cargas psíquicas
Tarefas administrativas, assistenciais e atividades de ensino, pesquisa e extensão, comunicação, 
orientação e supervisão, trabalho em equipe, atenção constante, violência psicológica e/ou 
moral, tensão no trabalho.

F2 - Cargas fisiológicas Manipulação de peso, transporte de pacientes, esforço físico.

F3 - Cargas biológicas Presença de microrganismos, secreções, fluídos corporais e realização de procedimentos.

F4 - Cargas mecânicas Sofrer violência física, quedas e acidentes de trabalho.

F5 - Cargas físicas
Condições de infraestrutura, iluminação, espaço físico, materiais, descarte de resíduos e 
choque elétrico.

F6 - Cargas químicas
Preparo e administração de medicamentos e manipulação de produtos de limpeza e 
desinfecção de materiais.

Fonte: elaboração própria.
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O cluster 3 foi composto por 91 trabalhadores de enfermagem, 
do sexo feminino (100%), que exercem atividades de um ano 
a cinco anos (100%). A unidade mais frequente foi a Clínica 
Médica, com 25,3% das trabalhadoras, e a exposição às cargas 
de trabalho foi evidenciada como intensa, com média de 2,21, 
maior média dos agrupamentos.

O cluster 4 foi composto por 61 trabalhadores de enfermagem, 
do sexo feminino (100%), com tempo de trabalho mais frequente 
de menos de 1 ano, identificado por 93,4% das trabalhadoras. As 
unidades mais frequentes, nesse cluster, foram a Maternidade 
e a Clínica Cirúrgica, com 18% das trabalhadoras em cada, e 
a exposição as cargas de trabalho foi identificada como pouco 
intensa, com média de 1,80, diferenciando-se dos demais 
agrupamentos com relação à avaliação da intensidade das 
cargas de trabalho.

Para melhor visualização da exposição às cargas de trabalho, 
a Tabela 2 apresenta a intensidade das cargas de trabalho a partir 
das médias obtidas em cada cluster, a qual também identifica, 
por meio do teste ANOVA, diferença significativa entre os clusters 
e o instrumento, sugerindo que a média foi diferente em cada 
cluster, validando os clusters encontrados.Figura 1. Tamanho dos clusters formados.

Tabela 1. Clusters de acordo com as variáveis preditoras.

Variáveis
Cluster 1 (n = 66) Cluster 2 (n = 143) Cluster 3 (n = 91) Cluster 4 (n = 61)

n (%) n (%) n (%) n (%)

Sexo
Feminino - 143 (100) 91 (100) 61 (100)
Masculino 66 (100) - - -

Tempo de trabalho

< 1 ano 1 (1,5) 2(1,4) - 57 (93,4)
De 1 a 5 anos 23 (34,8) 16 (11,2) 91 (100) -

De 5 a 10 anos 11 (16,7) 31 (21,7) - -
De 10 a 15 anos 7 (10,6) 33 (23,1)
De 15 a 20 anos 8 (12,1) 37 (25,9) - 2 (3,3)
De 20 a 25 anos 3 (4,5) 12 (8,4) 1 (1,6)
De 25 a 30 anos 5 (7,6) 8(5,6) - 1 (1,6)

>30 anos 2 (3,0) 4 (2,8) - -

Unidade

RUE 19 (28,8) 19 (13,3) 13 (14,3) 1 (1,6)
Clínica Obstétrica - 1 (0,7) 10 (11) 9 (14,8)

Maternidade 2 (3,0) 18 (12,6) 18 (19,8) 11 (18)
Clínica Pediátrica 3 (4,5) 20 (14) - 5 (8,2)

SPA 11 (16,7) 15 (10,5) - 7 (11,5)
Clínica Médica 13 (19,7) 11 (7,7) 23 (25,3) 10 (16,4)

Clínica Cirúrgica 4 (6,1) 10 (7,0) 6 (6,6) 11 (18)
Centro Cirúrgico 1 (1,5) 18 (12,6) - 1 (1,6)

UTI Geral 5(7,6) 12 (8,4) 5 (5,5) 3 (4,9)
UTI Neonatal 8 (12,1) 19 (13,3) 16 (17,6) 3 (4,9)

Intensidade das cargas de trabalho
x  (DP) x  (DP) x  (DP) x  (DP)

2,05 (0,76) 2,08 (0,65) 2,21 (0,56) 1,80(0,66)
x  - média; DP - desvio padrão; RUE - Rede de Urgência e Emergência; SPA - Serviço de Pronto Atendimento; UTI - Unidade de Terapia Intensiva.

foi a RUE, com 28,8% dos trabalhadores. Nesse cluster, os 
trabalhadores identificaram a exposição às cargas de trabalho 
como intensa, com média de 2,05.

O cluster 2 correspondeu ao maior agrupamento (n=143), 
com trabalhadores do sexo feminino (100%), tempo e unidade de 
trabalho mais frequente, nesse cluster, foram de 15 a 20 anos por 
25,9% delas e Unidade Pediátrica com 14% dos trabalhadores, e 
a exposição às cargas de trabalho foi identificada como intensa, 
com média de 2,08.
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DISCUSSÃO
Dos quatro clusters formandos, três deles (2, 3 e 4) são 

compostos por trabalhadoras do sexo feminino, e um (1), do sexo 
masculino. A exposição às cargas de trabalho foi identificada como 
intensa nos clusters 1, 2 e 3, e como pouco intensa no cluster 4. 
As unidades de trabalho identificadas com mais frequência nos 
clusters 1, 2 e 3 foram, respectivamente, a RUE, a Pediátrica e a 
Clínica Médica, e no cluster 4, foram a Maternidade e a Clínica 
Cirúrgica. Os clusters 1 e 3 identificaram com mais frequência o 
período de trabalho de 1 a 5 anos, no cluster 2, o tempo de 15 a 
20 anos, e no cluster 4, o período inferior a um ano.

Quanto à predominância de clusters formados com 
trabalhadores do sexo feminino, evidencia-se que este resultado 
é semelhante ao encontrado em estudo com 265 enfermeiras e 
810 técnicas e auxiliares de enfermagem de hospitais públicos, 
sendo 90,1% e 86,9% do sexo feminino, respectivamente12. 
A enfermagem tem como característica ser composta por uma 
equipe predominantemente feminina, conforme evidencia o Perfil 
da Enfermagem no Brasil, que identifica 85,1% de trabalhadoras. 
Entretanto, aponta um aumento crescente de trabalhadores do 
sexo masculino (14,4%) desde o início da década de 199013.

De acordo com isso, o cluster 1 foi agrupado com trabalhadores 
do sexo masculino (n=66), representando 18,3% do total da 
amostra. Estudos apresentam essas modificações no perfil de 
egressos dos cursos de enfermagem. Na Escola de Enfermagem 
da Universidade de São Paulo, no período de 1950 a 1990, o 
quantitativo de homens na enfermagem era de 2,37% para 97,63% 
de egressos do sexo feminino14. No período de 2006 a 2012, o 
quantitativo alterou para 7,6% do sexo masculino e 92,4% do 
sexo feminino15. Resultados semelhantes foram encontrados na 
Faculdade de Enfermagem da Universidade Federal de Juiz de 
Fora, que apresentou 12% de egressos do sexo masculino entre 
os anos de 2005 e 201716.

Ainda no cluster 1, a exposição as cargas de trabalho foram 
identificadas como intensas. Esse resultado pode estar relacionado 
ao fato de que o agrupamento é constituído por trabalhadores do 
sexo masculino e os homens experienciam desafios negativos 
frente ao exercício da profissão, desde sua inserção no mercado 
de trabalho17. Um exemplo disso é a atuação do enfermeiro na 
assistência à saúde da mulher, evidencia-se que mulheres que 
realizam consulta ginecológica, em sua maioria preferem que 
os atendimentos sejam realizados por enfermeiras18. Além da 
assistência, os enfermeiros tendem a ocupar com frequência 

cargos de liderança e docência19, atividades que também podem 
aumentar a exposição as cargas de trabalho.

Já os agrupamentos formados exclusivamente por 
trabalhadoras do sexo feminino caracterizaram a exposição 
às cargas de trabalho como intensa (clusters 2 e 3) e pouco 
intensa (cluster 4). A identificação das cargas de trabalho como 
presentes no ambiente laboral da enfermagem de um hospital 
universitário são evidenciados por outro estudo com a participação 
predominante de trabalhadoras do sexo feminino, destacando-
se as cargas biológicas, psíquicas, cargas fisiológicas, cargas 
químicas, cargas físicas e cargas mecânicas. Identificam-se 
como cargas de trabalho, a presença de vírus e bactérias no 
ambiente de trabalho, umidade, ocorrência de acidentes com 
perfurocortantes, tensão prolongada, conflitos, relacionamentos 
interpessoais difíceis, trabalho em turnos, realização de esforço 
físico e percorrer longas distâncias dentro da instituição6.

Para compreender a exposição às cargas de trabalho, também 
é necessário conhecer as condições de trabalho vivenciadas 
pelos trabalhadores nos ambientes laborais. Analisando o contexto 
socioambiental dos hospitais universitários e a presença de 
docentes e estudantes nas unidades de internação, supõe-se o 
aumento à exposição dos trabalhadores de enfermagem às cargas 
de trabalho. A universidade está ligada ao hospital, ocorrendo a 
articulação das atividades de assistência aos pacientes, ensino, 
pesquisa e extensão por meio das atividades realizadas durante o 
ano letivo. Assim, as relações interpessoais e interações positivas 
entre estudantes e trabalhadores, por exemplo, são essenciais 
para a manutenção de um ambiente de trabalho saudável, troca 
de experiências e qualidade na assistência20.

Dentre as unidades de trabalho em que os trabalhadores de 
enfermagem desempenham as atividades de assistência, aquelas 
identificadas com mais frequência nos clusters 1, 2 e 3 foram, 
respectivamente, a RUE, a Pediátrica e a Clínica Médica. Nessas 
unidades, os trabalhadores de enfermagem apresentam altos 
índice de perda de produtividade decorrente do adoecimento 
dos mesmos devido à presença das cargas de trabalho21.

O serviço de emergência é identificado como a principal porta 
de entrada dos pacientes no ambiente hospitalar. Desta forma, 
podem apresentar problemas relacionados à alta demanda de 
atendimento e à grande rotatividade de pacientes, características 
responsáveis por gerar estresse entre os trabalhadores. Dentre os 
itens que merecem atenção e melhorias para o fortalecimento da 
assistência nesses serviços, estão a liberdade para a resolução 
de problemas da unidade e o apoio das instituições de saúde22.

Tabela 2. Intensidade das cargas de trabalho de acordo com os clusters formados

Cluster
Nada intenso Pouco Intenso Intenso Muito intenso

Extremamente 
intenso p-value

x x x x x

1 - - 2,05 - -
2 - - 2,08 - - 0,002*
3 - - 2,21 - -
4 - 1,80 - - -

x  – média; * - p<0,05
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A Clínica Pediátrica é caracterizada por apresentar 
fatores no ambiente de trabalho que podem ser capazes de 
gerar insatisfação entre os trabalhadores como: dificuldades 
do trabalho em equipe e com as relações multiprofissionais; 
dificuldades com serviços de apoio; falta de tempo para discutir a 
assistência realizada; pouco apoio da instituição; baixa autonomia 
e dimensionamento inadequado de pessoal23. Além disso, os 
trabalhadores de enfermagem que atuam em pediatria referem 
que o trabalho neste ambiente exige um perfil diferenciado, 
devido à especificidade de atender à criança e sua família, sendo 
necessário sensibilidade e envolvimento emocional. O processo 
de trabalho envolve englobar o familiar nas ações de cuidado e 
valorizar sua participação24.

A Unidade de Clínica Médica também é caracterizada por 
apresentar alta complexidade e risco de morte dos pacientes. 
Tal fato requer a administração de medicamentos potencialmente 
perigosos, realização de procedimentos invasivos, além de 
monitorização constante, necessitando um número elevado de 
trabalhadores. Com isso, verificam-se relações indiretas entre 
o trabalho desenvolvido e o adoecimento dos trabalhadores, 
levando a consequências negativas na qualidade de vida e 
absenteísmo no ambiente hospitalar25.

No cluster 4, os trabalhadores desenvolviam o trabalho com 
mais frequência nas unidades de Maternidade e Clínica Cirúrgica. 
A atuação em Maternidades é identificada por enfermeiros como 
satisfatória, uma vez que possuem autonomia na realização da 
assistência aos pacientes, apoio das chefias e controle sobre o 
que ocorre na unidade. As relações da equipe de enfermagem 
são estabelecidas com confiança, sobretudo acerca do que 
ocorre dentro do setor, utilizando como estratégia reuniões para 
a resolução de problemas26. Já com relação ao desenvolvimento 
da assistência em Clínica Cirúrgica, identifica-se que atitudes 
como boa colaboração e comunicação interdisciplinar, apoio de 
colegas, bom trabalho em equipe e oportunidade de expressar 
opiniões são fatores que reduzem as cargas de trabalho27.

De acordo com o tempo de trabalho identificado com maior 
frequência nos clusters formados, o período de 1 a 5 anos foi 
evidenciado por 100% dos trabalhadores do cluster 3 e por 
34,8% dos trabalhadores do cluster 1. Corroborando isso, 
estudo com 301 trabalhadores de enfermagem, com tempo 
de atuação de 1 a 4 anos para 36,5% da amostra, evidenciou 
que as condições e organização do trabalho potencializam as 
cargas de trabalho. Fatores, como ritmo de trabalho, duração da 
jornada, necessidade de produtividade e cumprimento de prazos, 
capacidade do ambiente físico, equipamentos e instrumentos 
utilizados na assistência, podem ser responsáveis por gerar 
desgastes físicos e mentais5.

O tempo de trabalho de 15 a 20 anos foi identificado por 
25,9% dos trabalhadores do cluster 2. Outro estudo verificou 
a maior média de fadiga física e cognitiva entre trabalhadoras 
auxiliares de enfermagem que atuavam de cinco a 16 anos, e 
absenteísmo, com período de 11 a 29 dias de falta ao trabalho. 
Dessa forma, considerou o cansaço das atividades do trabalho 
como um possível fator de risco para o absenteísmo28.

O cluster 4 foi formado com maior frequência por trabalhadores 
que atuam por período inferior a um ano, representando 93,4% 

dos trabalhadores. A inserção recente no ambiente de trabalho 
pode fazer com que os trabalhadores identifiquem com menor 
intensidade a existência das cargas de trabalho e as consequências 
para a sua saúde. Isso pode ocorrer, pois enfermeiros jovens, 
na prática, necessitam adquirir competência técnica e funcional 
durante o processo de trabalho assistencial19. Apesar da presença 
das cargas de trabalho no ambiente laboral de hospitais públicos, 
muitos trabalhadores não possuem consciência dessa exposição5.

CONCLUSÃO E IMPLICAÇÕES PARA A 
PRÁTICA

A identificação dos quatro clusters permitiu a análise do perfil 
de trabalhadores de enfermagem de dois hospitais universitários 
localizados no Rio Grande do Sul, Brasil, de acordo com o sexo, 
tempo de trabalho, local de trabalho e intensidade das cargas 
de trabalho.

Os resultados possibilitam o planejamento de intervenções 
direcionadas às particularidades de cada grupo, visando diminuir 
as cargas de trabalho em hospitais universitários, principalmente 
entre mulheres na enfermagem. O conhecimento acerca das 
condições de trabalho, como o tempo e unidades em que 
são desenvolvidas as atividades de assistência, e que foram 
identificadas com mais frequência entre os trabalhadores de 
enfermagem, permitem buscar mudanças para minimizar as 
consequências relacionadas à presença das cargas de trabalho 
nesses ambientes laborais, como adoecimentos, acidentes de 
trabalho e afastamentos do trabalho.

A intensidade como as cargas de trabalho foram identificadas 
fomenta reflexões acerca das condições de trabalho em que 
são desenvolvidas as atividades de enfermagem, sugerindo-se 
mudanças que minimizem a exposição às cargas de trabalho, 
como melhorias relacionadas às relações interpessoais entre as 
equipes de trabalho, disponibilidade de infraestrutura, materiais 
e equipamentos em qualidade e quantidade adequadas, assim 
como remuneração, quantitativo de trabalhadores e carga horária 
compatíveis com as necessidades das instituições e trabalhadores.

Como limitação do estudo, destaca-se o desenho transversal, 
que impossibilita a inferência causal dos resultados obtidos. 
Sugere-se a realização de novas pesquisas com a finalidade 
de discutir os achados deste estudo com relação ao perfil dos 
trabalhadores da enfermagem e intensidade das cargas de 
trabalho.
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