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Introdugdo: ha algum tempo vem se configurando no mercado de trabalho em satde, formas
de contrato de trabalho precarizadas que tem comprometido a gestdo do cuidado, a satide dos
trabalhadores da satide e de enfermagem, sua relacdo com o sistema ptblico de saide, a
qualidade da assisténcia prestada aos usudrios e a continuidade de servicos esséncias para a
populacao. Isso vem corroborar com a ideia de que as politicas publicas e sociais no Brasil
estdo subordinadas aos ditames dos interesses politicos e do poder econdmico, e que a forca
de trabalho encontra-se submetida “aos imperativos alienantes de um sistema global de
capital.”’. Nesse sentido, as seguintes questdes norteadoras problematizaram este estudo:
como os processos de trabalho das equipes de enfermagem se desenvolvem, partindo do
principio que a equipe é formada por diferentes niveis de formacao profissional e de contrato
de trabalho? Quais os fatores implicados no referido processo de trabalho, capazes de gerar
situacOes de sofrimento? Objetivos: identificar os tipos de contratos de trabalho das equipes
de enfermagem que atuam em policlinicas, no municipio de Niter6i - RJ; descrever a
percepcdo desses profissionais quanto ao sofrimento no trabalho e analisar se o tipo de
contrato interfere na relagdo interprofissional e geracdo de sofrimento individual e/ou
coletivo. Método: Trata-se de um estudo de abordagem qualitativa, do tipo exploratério e
descritivo. Os dados foram coletados com trabalhadores das equipes de enfermagem de duas
Policlinicas Regionais do municipio de Niterdi, RJ. Participaram deste estudo 16 profissionais
de enfermagem, incluindo enfermeiros, técnicos e auxiliares. Destes, 02 sdo enfermeiros, 10
sdo técnicos de enfermagem e 04 sdo auxiliares de enfermagem. Todos os profissionais
participantes sdo do sexo feminino. A coleta de dados se deu através de uma entrevista com
04 perguntas abertas. Optou-se por uma andlise de conteido através de categorias tematicas.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica da Universidade Federal Fluminense e os
participantes foram orientados a assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
Resultados: durante a leitura atentiva e exaustiva das entrevistas e, de acordo com a revisdo de
literatura, foram selecionadas 03 categorias. Na primeira categoria “O trabalho em satde
vivenciado em sua dualidade: ora prazer, ora sofrimento” ficou evidente que o trabalho
prescritivo, normativo e idealizado de modo arbitrario, repercute de modo negativo no fazer
dos profissionais dessa equipe de enfermagem, mesmo em situagdes onde o processo de
trabalho precisa sofrer alguns rearranjos para dar conta das demandas de satide. Além disso, o
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trabalho idealizado pela direcdo é visto sempre como o trabalho correto, pois ele foi analisado
e organizado. Dessa maneira s6 existe uma tnica e melhor forma de realiza-lo, pois ela é a
mais econdmica, eficaz e menos custosa (otimiza tempo). E nisso, s6 resta aplica-la que a
coisa funciona 2. Além da falta de espaco e oportunidade para discutir modos de se fazer nos
servicos de sadde, outras formas de sofrimento no trabalho foram apontas pelos profissionais
como a falta de recursos materiais suficientes e a estrutura fisica dos servicos. Ressaltaram
que o trabalho se torna menos penoso e ganha corporeidade, a medida que ele é reconhecido
pelos usudrios, gerentes e gestores ou quando, para amenizar os sofrimentos, sdo criadas
estratégias coletivas. Sdo essas estratégias e o reconhecimento que causam prazer no trabalho.
Assim, os trabalhadores constroem, no coletivo, estratégias que os “protegem” de situagdes
massacrante relativo aos constrangimentos do seu trabalho. Elas possibilitam a continuidade
no (do) trabalho, além de suportarem as contradi¢cOes da organizagdo. Além disso, tais
estratégias permitem que o trabalhador possa se manter em estado de normalidade, resultado
de um equilibrio instavel, precario — entre o sofrimento e as defesas contra esse. Porém essas
estratégias devem ser vistas e tratadas com cuidado, pois embora sejam importantes para
manter a normalidade, elas pressupdem um equilibrio relativo, sob pena de impedir que o
sofrimento no trabalho tenha sentido®. Outra categoria que destacou na andlise das falas,
“Desprecariz¢do e sofrimento no trabalho em satide: utopia ou realidade?”, apresenta uma
contradi¢do no que esta preconizado na Politica Nacional de Desprecarizacdo do Trabalho no
SUS e da atual situagdo vivenciada pelo sistema, com privatizacdo dos servigos, precarizagao
dos contratos de trabalho, terceirizagdo e aumento dos afastamentos por mais de 15 dias
decorrentes de transtornos psiquicos. Foi destacada perda de direitos trabalhistas, a perda de
descanso remunerado, férias remuneradas, jornada normal de trabalho, horas extras dentre
outros ®. Ndo existe a possibilidade do uso de alguns beneficios, como transporte,
alimentagdo, auxilio educacdo e outros, além de perdas salariais decorrentes de faltas ao
trabalho, corte de gastos publicos ou pela ndo adocdo de acordos coletivos da categoria dos
trabalhadores estaveis. Além disso, foi mencionada a pouca atuacdo do Cerest municipal, no
que se referre a vigilancia das condi¢Ges de trabalho e da ilegalidade dos contratos. E a tltima
categoria “Atitudes solidarias frente ao sofrimento e precarizacdo do trabalho em saide”
destacou as iniciativas de cooperagdo e solidariedade, destacando que a gestdao humanizada e
solidaria entre os pares deve permitir espacos coletivos de decisdo e democratizacdo das
relagdes de trabalho, com envolvimento dos trabalhadores nas decisdes sobre as finalidades
do processo de trabalho; ao motivar o protagonismo, a corresponsabilidade e autonomia dos
sujeitos coletivos, as acOes de gestdo e atencdo serdo mais efetivas. Nesse sentido, a
preocupacdo em transversalizar as decisdes, acdes e levar em consideragdo a fala e o saber
coletivo, foram relatados pela maioria dos participantes, pois mesmo diante de um vinculo de
trabalho nos quais seus direitos ndo sdo reconhecidos, estes se sentem parte da gestdo do
cuidado e afirmam ter compromisso e lacos de afetividade com o usudrio e seu par.
Conclusdo: Neste estudo ficaram evidenciados os impasses causados pela precarizagdo do
trabalho para a saide dos trabalhadores de enfermagem, além do distanciamento entre o
preconizado nas politicas publicas de saide e o que acontece, de fato, nos meandros do
mundo do trabalho. Sob este aspecto, fica evidente a falta de compromisso de gestores e
gerentes com a sadde desses trabalhadores e o distanciamento das ac¢des de vigilancia em
saude do trabalhador perante as condi¢des de vida e trabalho desses sujeitos. Contribuicdes:
este estudo reforca a importancia de se fazer intervengdes nas condi¢des de trabalho desses
profissionais e pressionar gestores e instituicdes para a garantia dos direitos trabalhistas. Além
disso, promover espacos de discussdo que problematizem as atuais formas de organizacdo e
processos de trabalho. Referéncias: 1) Antunes R. Sistema de metabolismo social do capital e
seu sistema de mediagdes. In: Os sentidos do trabalho: ensaio sobre a afirmagdo e a negacdo
do trabalho. Sdo Paulo: Editora Boitempo, 2009. p. 21-26. 2) Schwartz Y, Durrive L.
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Area Tematica: Interfaces da Enfermagem com préticas profissionais e populares de cuidado
em saude
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