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EPIGRAFE

Cultivar estados mentais positivos, como a generosidade e a
compaixao, decididamente conduzem a melhor satide mental e a

felicidade.

Dalai Lama


http://pensador.uol.com.br/autor/dalai_lama/

RESUMO

As condicOes gerais de vida, assim como as condi¢des de trabalho, contribuem para tornar
muitos trabalhadores inaptos a responder as exigéncias das tarefas que Ihes sdo propostas.
Este estudo tem como objetivo uma andlise da satide mental dos trabalhadores de enfermagem
e seu ambiente de trabalho da Unidade de Salde da Familia Aparecida Capelinha, localizada
no Alto Vale do Jequitinhonha em Minas Gerais. Foi realizada uma breve revisdo da literatura
nacional sobre o tema. Os resultados mostraram que sdo muitos os fatores que causam o
afastamento do profissional da enfermagem, tais como: a desorganizagédo do posto de trabalho
e as condicOes precérias dos mesmos 0s tem sobrecarregado causando distdrbios mentais que
podem se tornar irreversiveis se ndo tratados a tempo. E necessario a implementacdo de
politicas voltadas para a qualidade de vida do trabalhador, minimizando os problemas ligados
a insatisfacdo no trabalho, aumentando consequentemente a produtividade e a eficiéncia dos
trabalhadores.

Descritores: sofrimento mental, saide mental

ABSTRACT

The general conditions of life, as well as working conditions, contribute to making many
workers unable to meet the demands of the task proposed to them. This study aims at an
analysis of workers' mental health nurses and their working environment Health Unit Ali
Family Aparecida, located on the Alto Vale do Jequitinhonha in Minas Gerais. We performed
a brief review of the literature on the subject. The results showed that there are many factors
that cause the removal of professional nursing, such as the disruption of the workplace and the
poor condition of them is overloaded causing the mental disorders that may become
irreversible if not treated in time. It is necessary to implement policies aimed at quality of life
of the worker minimizes the problems related to job dissatisfaction, thereby increasing

productivity and efficiency of workers.
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1 INTRODUCAO

As grandes exigéncias relacionadas aos profissionais de saude, por lidar com pacientes,
tornam os profissionais mais vulneraveis a sentimentos depressivos e de esgotamento
emocional (MOURA, 2005 citado por AVELLAR; IGLESIAS; VALVERDE, 2007).

De acordo com Suzuki et al. (2008), o trabalho de enfermagem é fonte de estresse e exaustao,
tendo em vista a responsabilidade e tensdo que envolve. No que diz respeito a organizagdo e
divisdo do trabalho, a legislacdo contribui para a insatisfacdo e sobrecarga. Além disso, a
fragilidade da enfermagem em relacdo & autonomia se reflete na dificuldade em definir
atribuicbes e condicBGes de trabalho, impactando negativamente na salude psiquica destes
trabalhadores. E sabido que profissionais de saude tendem a apresentar niveis altos de
ansiedade, seja pelo contato com o sofrimento humano ou com a morte, seja pela divisdo

técnica-social do trabalho como na hierarquizacao ou pelas grandes jornadas de trabalho.

A estrutura psicologica de cada individuo esta relacionada a tendéncia de desenvolver estresse
ou ndo, porém a relacdo profissional/paciente/familia assim como as relagdes e condicdes de
trabalho tém obtido cada vez mais relevancia (SUZUKI, et al. 2008, p. 28).

O estudo das relagbes entre salde-doenca-trabalho merece a atencdo de
muitos pesquisadores na area de salde ocupacional, destacam-se como prejuizos a
salde fisica e mental dos trabalhadores: prolongadas jornadas de trabalho; ritmo
acelerado de producéo, por excesso de tarefas; automacdo por realizagdo de aces
repetitivas com parcelamento de tarefas e remuneracdo baixa, em relacdo a
responsabilidade e complexidade das tarefas executadas. Em tais situacfes, muitas
vezes o0 trabalho deixa de significar satisfacdo, ganhos materiais e servigos sociais
Uteis, para tornar-se sofrimento, exploracdo, doenca e morte. Freqlientemente, 0s
profissionais de enfermagem estdo sujeitos a condi¢des insatisfatorias de trabalho,
provocando danos a saude, que podem ser de natureza fisica ou psiquica, gerando
transtornos alimentares, de sono, de eliminacdo, fadiga, agravos nos sistemas
corporais, diminuicdo do estado de alerta, estresse, desorganizacdo no meio familiar e
neuroses, fatos que, muitas vezes, levam a acidentes de trabalho e licencas médicas
(BARBOZA,; SOLER, 2003, p. 178).

Para Bourbonnais et al, (1998) citado por Manetti; Marziale, (2007), o sofrimento psiquico do
trabalhador esta associado ao desgaste no trabalho, ao apoio social insuficiente, ao sentimento

de inseguranca no trabalho e a instituicdo de atuacdo profissional.



Conforme ressalta Who, (2001) citado por Santos; Kassouf, (2007) a salide mental é tdo
importante quanto a saude fisica para o bem-estar das pessoas. Contudo, a Organizacdo
Mundial da Saude estima que 450 milhdes de pessoas no mundo sofrem de algum tipo de
transtorno mental ou comportamental. Essas doengas causam severa incapacidade e influéncia
negativa sobre a qualidade de vida dos individuos, de suas familias e da sociedade como um

todo.



2. JUSTIFICATIVA

A percepcdo de académica durante a graduacdo de enfermagem, me levou a adquirir uma
visdo niilista do ser enfermeiro. Acredito que a grande maioria dos estudantes que conclui a
graduacdo, deseja além da inser¢do imediata em um mercado de trabalho, se tornar Agentes
de Transformacdo, de mudar a realidade de trabalho, a qual estdo inseridos como
profissionais, de trazer melhoria aos pacientes assistidos, de se dedicar a promocao da satde
destes pacientes e prevencdo de agravos, e ndo somente ao tratamento de causas agudas,
enfim de conseguir obter a satisfagdo profissional tanto almejada.

Apdbs a minha graduacdo, fui contratada pela Prefeitura de Capelinha (cidade localizada no Alto
Vale Jequitinhonha em Minas Gerais), para trabalhar em uma Estratégia de Saude da Familia
(ESF), area esta que adquiri maior afinidade durante o periodo académico.

O municipio de Capelinha conta com 10 equipes de Estratégia de Saude da Familia, sendo
trés rurais. A Unidade de Atencdo Priméria a Salude (UAPS) que atuo, denominada
Aparecida, encontra-se na Rua Montes Claros, n° 120, Bairro Aparecida e cidade Nova do
municipio de Capelinha. A area pertencente a UAPS Aparecida é dividida em sete micro-
areas e compreende 01 avenida, 05 travessas e 19 ruas. A area adscrita possui uma populagédo

de 822 familias cadastradas no SIAB (Sistema de Informacdo em Atencdo Basica).

A UAPS Aparecida esta instalada em uma casa alugada, que ndo esta totalmente adaptada
para atender as necessidades da Equipe, sendo que a Unidade necessita de melhorias em sua

estrutura fisica, além de aquisi¢do de equipamentos médicos - hospitalar e insumos.

Esta UAPS conta com os seguintes cargos: 01 Enfermeira, 01 Psicéloga, 01 Técnica de
Enfermagem, 01 Auxiliar de Enfermagem, 01 Médica e 07 Agentes Comunitarios de Saude
(ACS).

Além da questdo de falta de infra-estrutura para o trabalho e auséncia de alguns materiais de
consumo, cabe ressaltar que a Equipe que referi anteriormente, nem sempre esteve completa,
sendo que existe uma rotatividade muito grande de profissional médico e muitas vezes ocorre

a auséncia do mesmo, além da existéncia de profissionais que ndo possuem perfil para o



trabalho em saude. Outro agravante identificado, esta relacionado a cultura hospitalocéntrica
existente no municipio, o que dificulta o trabalho de promocgéo e prevencdo da salde, de
acordo com as diretrizes da Estratégia de Saude da Familia, preconizadas pelo Ministério da

Saude (MS). Sendo assim, todos esses fatores se tornaram fonte de insatisfagéo.

O interesse pelo desenvolvimento desta pesquisa se deu através de uma experiéncia pessoal,
uma vez que o prolongamento do estresse ocupacional e a insatisfacdo pessoal relacionada aos
processos de trabalho inadequados, geraram somatizacGes durante o processo de adoecimento.
Além disso, outro motivo que despertou o0 desejo pela realizacdo desta pesquisa foi a
visualizacdo de publicagbes sobre este tema e estudos sobre o absenteismo entre 0s

trabalhadores de enfermagem.

Este estudo tem como objetivo uma andlise da satide mental dos trabalhadores de enfermagem
e seu ambiente de trabalho da Unidade de Salde da Familia Aparecida Capelinha.



3 OBJETIVOS

3.1 Objetivo Geral

Levantar na literatura nacional dados sobre os sofrimentos psiquicos que o0 processo de

trabalho em salde pode causar aos profissionais de enfermagem.

3.1.1 Objetivo Especifico

Descrever as consequéncias do sofrimento psiquico e suas somatiza¢fes sobre a dindmica de
trabalho.






4 METODOLOGIA

Para o desenvolvimento deste estudo foi realizada uma revisdo da literatura por meio de um
levantamento retrospectivo de pesquisas publicadas com temas relacionados. Optou-se por
trabalhar com revisdo narrativa, pela possibilidade de experiéncia de autores que ja
trabalharam com esta tematica. Realizou-se analise de conteddo dos estudos encontrados no
periodo de 2000 a 2010.

Segundo Silva et al. (2002), a revisdo narrativa ndo é imparcial porque permite o relato de

outros trabalhos, a partir da compreensao do pesquisador sobre como os outros fizeram.

Foi desenvolvido um estudo bibliografico com busca de artigos em bancos de dados nacionais
e pela realizacdo de leitura seletiva e sistematizada de artigos que abordam o tema em estudo.
Foram pesquisados artigos em um banco de dados nacional, a partir dos seguintes descritores:

salde mental, sofrimento psiquico.






5. REVISAO DA LITERATURA

A inadequacéo das condicdes de trabalho a que estdo expostos os trabalhadores, pela sua alta
relevancia, tem se constituido em foco de estudo e reconhecimento de diversos autores. Eles
evidenciam as significativas exigéncias de ordem mental, organizacional, psicossocial e fisica,
sendo estas, como um dos determinantes primarios dos prejuizos a saude e a qualidade dos

servigos prestados por estes profissionais (LIMA, 2004).

As condigdes de trabalho incluem aspectos relacionados diretamente na satde do trabalhador,
bem como as condicBes psicologicas e ambientais do posto de trabalho, e a propria
organizacdo do mesmo. O trabalho representa uma importante instancia na patogenia, no

desenvolvimento e na evolucéo de distdrbios psiquicos.

A psicopatologia relacionada ao trabalho tem despertado o interesse de grandes estudiosos em
todo mundo, originando diversas publicacdes e observacbes para o avangco de tratamentos

relacionados a doenca relacionada ao trabalho.

O profissional da enfermagem é um dos grandes centros dos estudos da psicopatologia, uma
vez que, sdo lhes atribuidas cargas de trabalhos estressantes durante o cotidiano. A
convivéncia diaria com a morte, patologias graves e infecciosas e longas horas de trabalho

levam este profissional a desenvolvimento de doengas mentais graves.

Neste sentido, o termo ambiente abrange ndo apenas o meio propriamente dito em que
o enfermeiro trabalha, mas também os instrumentos, 0s métodos e a organizacao deste
trabalho. Em relacdo a tudo isto, esta ainda a natureza do proprio homem, o que inclui
suas habilidades e capacidades psicofisidlogicas, antropométricas e biomecéanicas
(ALEXANDRE, 1998).

Com a evolucédo da importancia do trabalho, a preocupagdo com as condic¢des, 0 bem estar e a
satisfagdo do trabalhador, bem como a repercussdo do trabalho sobre a sua saude também

evoluiu e ganhou forga no decorrer da historia.

“QO trabalho é uma atividade que pode ocupar grande parcela do tempo de cada individuo e do

seu convivio em sociedade. O trabalho nem sempre possibilita realizagdo profissional, pode,



ao contrério, causar problemas, desde insatisfacdo até exaustdo” (DEJOURS, 1992 citado por
TRIGO et. al, 2007, p. 224).

Para Murta e Trdccoli (2004), o trabalho em nossa sociedade, € uma fonte de satisfacdo das
necessidades humanas, como auto-realizacdo, manutencdo de relagbes interpessoais e
sobrevivéncia. Porém, pode se tornar fonte de adoecimento quando apresenta fatores de risco
para a saude do trabalhador e 0 mesmo ndo apresenta ferramentas para se proteger destes

riscos.

De acordo com Martins et al. (2010), o trabalho da equipe de enfermagem tem como
caracteristica um processo organizado e como objeto de trabalho o sujeito doente. Sendo
assim, esses profissionais se deparam constantemente com sofrimentos, medos, conflitos,
tensdes, disputa pelo poder, ansiedade e estresse, convivéncia com a vida e morte, longas
jornadas de trabalho, entre outros fatores que fazem parte deste cotidiano.

Enquanto os enfermeiros cuidam dos pacientes e de suas familias muitas vezes esquecem de
se preocupar com a sua qualidade de vida, em especial em sua satde. (MONTANHALLI, et.
al,2006).

Observa-se que, muito se tem falado a respeito das condicdes de trabalho e das condigdes
desfavoraveis gque este apresenta a seus trabalhadores, em especial aos enfermeiros, uma vez
que os exp0e a riscos de ordem bioldgica, fisica, quimica, ergondémica, mecanica, psicoldgica

e social.

Vérios sdo os processos geradores de sofrimento para o enfermeiro, o desgaste deste
profissional tem desencadeado uma sequéncia de licencas médicas e afastamentos

temporarios do trabalho, até mesmo o absenteismo.



5.1 Estresse

Camelo; Angerami, (2004), afirmam que algumas situacGes na relacdo trabalhador-usuario
demandam certo gasto de energia e adaptacdo, como o contato direto com a realidade e/ou
sofrimento do proximo, além dos lagos afetivos que muitas vezes se estabelecem entre o
profissional e usuario. Essas situacfes, juntamente com as individualidades do trabalhador,

podem desencadear o processo de estresse.

Atencdo especial tem sido dada pelos pesquisadores da enfermagem para algumas
caracteristicas da organizacdo do trabalho que permeiam o cotidiano da equipe de
enfermagem e podem desencadear o estresse, como as jornadas de trabalho prolongadas e os
ritmos acelerados de trabalho, a atitude repressora e autoritaria de uma hierarquia rigida e
vertical, a auséncia de reconhecimento da enfermagem como essencial e a inadequacdo da

legislacdo em seu exercicio profissional (BIANCHI, 2000).

“A saude e o trabalho, o bem-estar fisico e mental sdo temas relacionados a percepcoes
subjetivas 0s quais, nos Ultimos anos, tém sido explorados por muitos pesquisadores sob a luz
do conceito do stress” (COSTA et. al, 2003, p. 65).

Hans Selye, médico endocrinologista, foi o primeiro cientista a utilizar o termo stress,
na area da salde. Ele observou que muitas pessoas sofriam de doengas fisicas e
reclamavam de sintomas comuns. Tais observacBes o levaram a investigacoes
cientificas em laboratorios, com animais, e, em 1936, a definir estresse como o
resultado inespecifico de qualquer demanda sobre o corpo, seja de efeito mental ou
somatico, e estressor, como todo agente ou demanda que evoca reagdo de estresse,
seja de natureza fisica, mental ou emocional. Em seus estudos, Selye observou que o
estresse produzia reacdes de defesa e adaptacdo frente ao agente estressor. A partir
dessas observagdes, ele descreveu a Sindrome Geral da Adaptagdo (SAG), que pode
ser entendida como um conjunto de todas as reagdes gerais do organismo que
acompanham a exposi¢cdo prolongada do estressor. (SELYE, 1956 citado por
CAMELO; ANGERAMI, 2004, p. 15-16).

De acordo com o autor supracitado, a exposicao prolongada a estressores apresenta-se em trés
fases ou estagios: ALARME: pode ser entendido como um comportamento de adaptagdo, mas
seguido de sintomas como taquicardia, tensdo cronica, dor de cabeca, sensacdo de



esgotamento, pressdo no peito, extremidades frias, entre outros; RESISTENCIA: persisténcia
na fase de alerta concentrando-se em um o6rgao-alvo especifico, ansiedade, medo, isolamento
social, roer unhas, oscilacdo do apetite e impoténcia sexual fazem parte desta fase; e por fim a
EXAUSTAO: o consumo alto de energia e excesso de atividades provocam a faléncia do

6rgdo-alvo, manifestando-se sobre a forma de doencas organicas.

Dois termos diferenciam os tipos de estresse. O termo eutresse, refere-se a boa adaptacéo aos
estimulos; resultam em vitalidade, otimismo, vigor fisico e mental e alta produtividade. E,
antagonicamente, o termo distresse, estd associado a quando os mecanismos de adaptacdo
comegam a se esgotar e a resposta ao estimulo é insatisfatoria, propiciando o aparecimento de
fadiga, irritabilidade, falta de concentracdo, depressdo, pessimismo, incomunicabilidade,
baixa produtividade e falta de criatividade (MAURO, et. al. 2000).

Hanzelmann; Passos, (2010), afirmam que o estresse afeta tanto a vida pessoal, quanto
apresenta repercussdes no ambito profissional. Dessa forma, os individuos reagem de forma
diferenciada diante dos estimulos que desencadeiam o estresse. O estresse esta presente em
todas as situacfes da vida cotidiana, sendo que o determinante do nivel de estresse e as
mudancas que o mesmo pode proporcionar esta diretamente relacionado a forma como o
individuo reage frente as adversidades. Sendo, assim, as condi¢fes que fazem parte do dia-a-
dia da enfermagem, quando ndo bem ajustados e adequados pelos profissionais, podem
influenciar na saude fisica e mental destes profissionais, interferindo negativamente nas
atividades laborais, causando diminuicdo da produtividade, desgastes fisicos e mentais,
absenteismo, sentimento de incapacidade e insatisfac&o.

“Os principais sintomas de estresse destacados por Candeias, (1992) citado por Montanholi et.
al, (2006), séo: suor, calores, dores de cabeca, tensdo muscular, alteracdo no batimento

cardiaco, dores de estobmago, colite e irritacao”.



5.2 Sindrome de Burnout

Costa et. al, (2003), relatam que para definir o estresse crénico associado ao trabalho, nos
Estados Unidos, pesquisadores utilizaram a expressdo inglesa burn out, que significa

combustdo completa.

O conceito de Burnout surgiu nos Estados Unidos em meados da década de 1970 para
explicar o processo de deterioragcdo nos cuidados e na atencdo profissional dos
trabalhadores. O termo Burnout quer dizer, incendiar-se, deixar-se queimar (burn =
queimar e out = exterior). Ao longo dos anos essa sindrome de “queimar-se” tem se
estabelecido como uma resposta ao estresse laboral crbnico integrado por atitude e
sentimentos negativos. (FRANCA, 1987, citado por RUVIARO; BARDAGI, 2010, p.
195).

Lipp, (2000) citado por Trindade; Lautert (2010), p. 275, “conceitua a Sindrome de Bournout
como o estresse laboral cronico, caracteriza-se pelo esgotamento fisico e emocional do
trabalhador, que ocorre quando o individuo ndo possui mais estratégias para enfrentar as

situacdes e conflitos no trabalho”.

A Sindrome de Burnout estd relacionada a individuos que trabalham diretamente com o
publico, sendo que estes individuos apresentam desmotivados, pouco compreensivos, com
tratamento distante e desumanizado, culpando os pacientes dos problemas que 0s mesmos
padecem (MOREIRA, et. al, 2009).

Para Araujo, (2001) citado por Ruviaroo; Bardagi, (2010), p. 197, “o estresse pode apresentar
aspectos positivos ou negativos, enquanto que o Burnout tem necessariamente um carater

negativo que ¢ chamado de distresse”.

A Sindrome refere-se a um sentimento de sobrecarga emocional, sendo que 0s sintomas
podem afetar o individuo fisica e/ou psiquicamente, sendo alguns dos sintomas: ansiedade,
aumento da irritabilidade e perda da motivacdo, além de reducdo das metas de trabalho, da
responsabilidade com resultados, alienacdo e conduta egoista, posteriormente ocorre o

isolamento social e a desumanizagdo. A falta de realizacdo profissional desencadeia uma



série de respostas negativas como: depressdo, baixa auto-estima e reducdo das relacbes
interpessoais. (MASLACH; JACKSON, 1981 citado por RUVIARO; BARDAGI, 2010).

Os sintomas da Sindrome de Burnout sdo divididos em quatro categorias: fisicas,
psiquicas, emocionais e distlirbios de comportamento. Nos sintomas fisicos, se
destaca a sensacdo de fadiga constante e progressiva e os distirbios do sono. Como
sintomas psiquicos ha uma diminui¢do da meméria e dificuldade de concentragdo. Ha
uma reducdo da capacidade de tomar decisfes. Nos sintomas emocionais, o elemento
mais constante é o des&nimo. H& uma perda do entusiasmo e da alegria, e com
frequéncia, ha ansiedade e depresséao, sendo esta de carater situacional, aparecendo ou
diminuindo diante do ambiente e situacdo estressora. Como Ultimos sintomas
aparecem os distarbios do comportamento, onde ha uma tendéncia ao isolamento,
fazendo com que o individuo tenha dificuldades em contatar com seus clientes ou
colegas, passando a evitar encontros sociais. (FRANCA, 1987, citado por RUVIARO;
BARDAGI, 2010, p. 198).

A prevencdo da Sindrome de Burnout esta relacionada a variedade de rotinas, prevencdo de
horas-extras, melhoria das condicdes de trabalho, tanto fisicamente quanto socialmente, além
de capacitacGes profissionais, enfim, modificar as condi¢des ocupacionais, bem como a
percepcao do trabalhador frente a agentes estressores. (FRANCA; RODRIGUES, 1997, citado
por RUVIARO; BARDAGI, 2010).



5.3 Absenteismo

Trabalhadores estressados tém baixa produtividade, baixa realizacdo pessoal, relacionamento
interpessoal prejudicado, adoecem precocemente, sdo ansiosos e depressivos, desmotivados e
faltam ao trabalho (BOLLER, 2003 citado por SUZUKI, FREITAS, FERNANDES, 2008).

Estudos mostram que o desequilibrio na salude do profissional pode leva-lo a se
ausentar do trabalho (absenteismo), gerando licengas por auxilio-doenca e a
necessidade por parte da organizagdo, de reposicao de funcionérios, transferéncias,
novas contratagdes, novo treinamento entre outras despesas. (TRIGO et. al, 2007,
p. 224).

Quando ocorre o afastamento de um profissional, este processo repercute negativamente na
vida deste trabalhador, quando este afastamento se da por manifestacfes psicopatoldgicas,
associado ao fator negativo esta o preconceito e o estigma. Nesse sentido, € necessario
garantir suportes sociais, educacionais e de salde para o reequilibrio deste profissional
(MIRANDA, et. al, 2009).






CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo teve como objetivo levantar na literatura nacional a respeito do estresse e da
Sindrome de Bournout do trabalhador de enfermagem, correlacionando com 0s
trabalhadores de uma Unidade de Salde na cidade de Capelinha, localizada no Alto Vale do

Jequitinhonha em Minas Gerais.

Foi verificado, através de conversa informal, que os profissionais de enfermagem do PSF
Aparecida encontram-se em grande exaustdo por atender a um enorme nimero de familias
por semana. Eles sentem-se esgotados fisicamente e estdo insatisfeitos quanto a qualidade de

seu trabalho.

A invisibilidade do sofrimento mental possui importantes origens em mecanismos
psicoldgicos. Sdo muitos os aspectos relacionados ao trabalho que pode mostrar como o
sofrimento pode alterar a vida e o trabalho dos enfermeiros. Além do estresse, da Sindrome
de Burnout, entre outras; o absenteismo € uma das formas mais claras de percepc¢do do
sofrimento desse profissional, uma vez que o nimero de afastamentos em Unidades de

Saude e hospitais vem crescendo nos Gltimos anos.

Sdo muitos os fatores que causam o afastamento deste profissional, a desorganizacéo do posto
de trabalho e as condi¢des precérias dos mesmos os tem sobrecarregado causando distarbios
mentais que podem se tornar irreversiveis se ndo tratados a tempo. Os problemas de
afastamentos na Unidade Salude Aparecida também sdo causados pelos motivos acima citados
e pela exaustdo do funcionario que permanece por longas horas trabalhadas, além do
descontentamento pessoal ao ver o servico realizado corriqueiramente e de forma incompleta,

devido a grande demanda.

Além do mais, as condigdes desfavoraveis de trabalho, como infra-estrutura inadequada, falta
de insumos também sdo geradores de insatisfacdo profissional. Outro motivo, observado
dentro do setor de trabalho é a ndo existéncia de uma educagdo continuada, ou seja, de

capacitacao profissional, o que gera descontentamento e desestimulo na ambiente laboral.



A qualidade de vida no trabalho, portanto, deve ser resgatada por meio da realizacdo de
melhorias na organizagdo do trabalho que visem suprir as necessidades e expectativas dos
profissionais, baseadas na idéia de humanizacao do trabalho e na responsabilidade social das
instituicbes. A implementacdo de politicas voltadas para a qualidade de vida do trabalhador
minimiza os problemas ligados a insatisfacdo no trabalho, aumentando consequentemente a
produtividade e a eficiéncia dos trabalhadores.
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