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RISCOS OCUPACIONAIS EM UM SERVICO DE VISITA DOMICILIAR
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Resumo: O presente estudo aborda os riscos presentes no cotidiano de trabalho de uma
equipe multidisciplinar de visita domiciliar que atua no Rio de janeiro. Os trabalhadores da
salde estdo expostos a diversos riscos que sdo peculiares as atividades que exercem
principalmente dentro do hospital. Entretanto a diversificacdo e ampliacdo dos servicos de
salde podem expor estes trabalhadores, incluindo também os enfermeiros, a ambientes e
condicGes de trabalho com riscos diferenciados. Os profissionais de satde que trabalham no
setor de visita domiciliar, ao percorrer longas distancias entre um domicilio e outro para
atender os pacientes que residem na area de abrangéncia do servico (municipio do Rio de
Janeiro e area metropolitana do estado), enfrentam varios percalcos no percurso como
engarrafamentos, alteracfes no clima, desconforto ao ficar no mesmo veiculo por varias
horas entre outros. Além disso, um dos principais problemas é a exposicdo ao risco da
violéncia urbana por estarem constantemente na rua. O trabalhador exposto a situacfes
imprevisiveis, estressantes e violentas fora do ambiente controlado da instituicdo de salde
tem maior esforco do ponto de vista psiquico para lidar com as intempéries, seja no meio
urbano ou rural®. Objetivos: Identificar situacdes de riscos que a equipe multiprofissional da
visita domiciliar de um hospital no Rio de Janeiro estd exposta; identificar as estratégias
utilizadas pelos trabalhadores para enfrenta-los e analisar as consequéncias sobre a sua satde
e trabalho. Método: Abordagem qualitativa. Para obter os dados foi utilizado um
questionario contendo 15 perguntas, sendo seis iniciais sobre dados de identificacdo dos

sujeitos, oito perguntas abertas e uma pergunta fechada abordando aspectos do cotidiano de
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trabalho. Foram realizadas entrevistas com 17 trabalhadores (nove enfermeiros, quatro
fisioterapeutas, uma terapeuta ocupacional, uma assistente social e duas psicologas) que
atuavam na visita domiciliar de um hospital pablico no Rio de Janeiro em setembro de 2011.
A escolha do referido grupo de trabalhadores se deu devido a maioria deles ser composta por
enfermeiros que atuam numa realidade diferenciada do &ambito hospitalar e pela
peculiaridade da dindmica de trabalho onde h& a necessidade da equipe multidisciplinar
percorrer longas distancias por varias horas para realizar o atendimento domiciliar. O
nGmero de entrevistados se baseou no critério de saturacdo das informagdes®. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa do hospital onde foi realizado o estudo e
recebeu 0 nimero 0016.0.305.000-11. Todos os passos metodoldgicos obedeceram as
determinacbes éticas da Res. no. 196/96. Antes da coleta de dados os entrevistados
assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. As entrevistas foram agrupadas pela
analise de contetido®. Resultados: Os trabalhadores referiam se sentirem expostos a riscos de
assalto, furtos, acidentes automobilisticos, abordagem por pessoas do crime organizado. As
estratégias de enfrentamento para essas situacdes incluem observacao constante do caminho
percorrido, evitar porte de valores, controle emocional e religiosidade. Discussdo: Para 0s
trabalhadores da equipe multidisciplinar a exposicdo as diferentes formas de violéncia
urbana tem direta relacdo com local onde exercem suas atividades laborais — o domicilio do
paciente. Assim, trabalham em pequenos grupos ou até mesmo sozinhos. Os trabalhadores
isolados sdo alvo facil para agressdes, principalmente nos trabalhos externos, e para as
mulheres o risco é muito maior por conta de agressdes de natureza sexual®. A preocupagéo
com violéncia urbana e o0 medo de ser assaltado ou estar em local onde possa ter confronto
armando estéo relacionados a realidade do Rio de janeiro que é uma metropole onde o crime
organizado esta presente em diversas comunidades. Na regido Sudeste a maioria das mortes
violentas estdo associadas ao narcotréfico, e frequentemente acontecem confrontos de
grupos pelo controle dos pontos de distribuicdo e venda de drogas e destes grupos com
policiais. Diante da violéncia, os individuos podem ter diversas interpretacdes (reais ou nao)
que sdo uma sinalizacdo das situacdes de risco. Nesse momento cada individuo procura se
defender como pode na rotina didria. Mesmo que ndo leve a um adoecimento comprovado
do profissional, a forte tensdo vivenciada no exercicio das suas funcdes pode levar o
trabalhador & desmotivacdo e ao desgaste tanto emocional como profissional’. As
consequéncias para o trabalho inclui o atendimento de forma mais apressada do paciente o
até mesmo a sua inviabilidade quando ele reside em localidades de risco. Esse problema da

interferéncia na qualidade e na execu¢do do atendimento aos pacientes em areas de maior
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risco de violéncia requer uma discussdo mais ampla pelas politicas puablicas, visando
melhorias das condi¢des de vida nas comunidades e consequentemente melhores condic¢des
para os trabalhadores da satde. Conclusdo: A auséncia de condigdes de trabalho adequadas,
a exposicao aos riscos fisicos (calor e trepidacdo), o medo e ansiedade gerados pelos riscos
de acidentes automobilisticos e ao visitar localidades de conflito social sdo situagdes reais
presentes no cotidiano destes trabalhadores que em longo prazo podem levar ao adoecimento
fisico e psiquico. Na execucdo do seu trabalho este profissional percebe que o risco da
violéncia prejudica o atendimento do paciente em alguns momentos, porque ele acaba
atendendo de maneira mais apressada ou mesmo ndo atendendo, em funcdo do risco
percebido. Os proprios trabalhadores entendem que este problema foge do dominio do
servico, sendo uma questdo de ambito maior dentro das politicas de seguranca publica.
Contudo, apontam que o treinamento da equipe, para lidar com as situacfes de crise, assim
como um protocolo para o caso de surgir alguma forma de violéncia, é de suma importancia
e representaria um ganho para todos os trabalhadores. Existe também a necessidade da
criacdo de um espaco, dentro da rotina de trabalho do setor, para que estes profissionais
falem sobre as experiéncias e os problemas vivenciados na rua e discuta, em equipe, 0
quanto isso estd ou ndo repercutindo sobre sua saude.

Descritores: Saide do trabalhador, controle de risco e Enfermagem.

Area tematica: Producéo Social e Trabalho em Sadde e Enfermagem
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