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RESUMO

Introducéo: Conhecer o perfil de morbidade e os aspectos que levam ao
absenteismo é de extrema relevancia, pois permite o planejamento de acfes
para promover ambientes saudaveis, previne doencas e auxilia na identificacao
e tratamento oportunos. Objetivo: Realizar uma revisao integrativa da literatura
a fim de compreender o perfil do absenteismo em diversos profissionais da
area da saude em um hospital publico. Materiais e métodos: Foi feita, em
junho de 2020, uma busca de referéncia com os descritores “Absenteismo-
doencga” AND “Pessoal de Saude” nas bases de dados Peridédicos CAPES,
Google Académico e PUBMED. Pelos critérios de elegibilidade, 08 estudos se
adequaram aos parametros estipulados. Resultados: O perfil, identificado
pelos estudos, com maior indice de absenteismo foi: pessoas do sexo
feminino, entre 40 e 50 anos, com nivel médio de escolaridade e tempo médio
de trabalho na instituicdo entre 3 e 6 anos. Além disso, as doencas do sistema
osteomuscular e do sistema conjuntivo e 0s transtornos mentais e
comportamentais foram os principais responsaveis pelos afastamentos.
Conclusao: O absenteismo pode ser entendido como um fendmeno
multifatorial. No entanto, apos o estudo, identifica-se a existéncia de um perfil
de acometidos e de tipos de doencas com maior influéncia no absenteismo dos



hospitais publicos. Uma das limitagfes verificadas no estudo é a concentracao
de pesquisas em categorias profissionais especificas, em detrimentos das
demais categorias.

Palavras-chave: Absenteismo-doenca, Pessoal de saude, Hospital Publico.

ABSTRACT

Introduction: Knowing the morbidity profile and the aspects that provokes the
absenteeism is extremely relevant, as it allows the planning of actions to
promote healthy environments, prevent diseases and help in the identification
and timely treatment. Objective: Carrying out an integrative literature review in
order to understand the profile of absenteeism in various health professionals in
a public hospital. Materials and methods: It was made a reference search in
June 2020, with the descriptors “Absenteeism-disease” AND “Health Personnel”
in the CAPES, Google Scholar and PUBMED periodical databases. By the
eligibility criteria, 08 studies were adapted to the stipulated parameters.
Results: The profile identified by the studies with the highest rate of
absenteeism was female people, between 40 and 50 years old, with high school
level of education and average time working at the institution between 3 and 6
years. In addition, diseases of the musculoskeletal and connective systems and
mental and behavioral disorders were primarily responsible for the leave.
Conclusion: Absenteeism can be viewed as a multifactorial phenomenon.
Nevertheless, after the study, the existence of a profile of people affected and
types of diseases with greater influence on absenteeism in public hospitals is
identified.
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INTRODUGCAO

A Organizacdo Mundial de Saude define que “saude é o completo bem-estar
fisico, mental e social e ndo a simples auséncia de doenca”). Desse modo,
todas as categorias profissionais responsaveis por esta gama ampliada de
acOes em saude devem ser incluidas na listagem oficial de profissdes que
atuam na satde.



A saber, a cartilha de regulacéo do trabalho em saude, apresenta a seguinte
figura abaixo de categorias profissionais na area da salude e seu respectivo
contingente em 2002®.

Médico 4566.112
Enfermeiro B8.952
Odontélogo 56.995
Bioguimico/Farmacéutico 28.670
Fisioterapeuta 21558
Psicologo 15.716
Assistente Social 13.167
Mutricionista 9.536
Fonoandidlogo 7.974
Sanitarista 589
Técnico de enfermagem 82627
Técnico ¢ auxiliar de laboratério 41.187
Técnico em radiologia médica 24.347
Técnico em saide oral 14.666
Técnico ¢ auxiliar de farmdcia 12 878
Técnico ¢ auxiliar em nutrigio ¢ dictética 5.876
Técnico e auxiliar em fisioterapia/reabilitacio 4.874
Fiscal samitdrio 4.260
Técnico e anxiliar em hematologia/hemoterapia 3.257
Técnico ¢ auxiliar em vigilincia sanitdna ¢ ambiental 2,453
Técnico em equipamentos médico-hospitalares 1.923
Técnico em citologia/citotécnica 1.325
Técnico ¢ auxiliar em histologia 626
Auxiliar de enfermagem 389277
Atendente de enfermagem 60.639
Guarda endemias 16.805
Agente de saide piblica 10468
Parteira 1546
Agente comunitirio de saide 142.696
Administracio 581.711
Outros profissionais 61588
Total 2.180.598

Figura 1. Quantitativos de emprego de saude por categoria profissional, Brasil
2002. Fonte: Camara de Regulacéo do trabalho em Satde @

Com isso, é possivel entender ndo apenas a quantidade de pessoas que
trabalham na area da saude (direta ou indiretamente) mas também a
guantidade de pessoas que séo influenciadas pelas politicas institucionais do
local que trabalham e pelo ambiente hospitalar em si.

Isto €, 0 ambiente hospitalar é considerado um local insalubre, perigoso e um
possivel causador de adoecimento devido ao sofrimento psiquico de lidar com
pessoas enfermas, com a eminéncia da morte, com o risco de contaminagao
etc. ©,



Além disso, o adoecimento gerado pelo acumulo desses fatores e das demais
inadequacdes profissionais, pode levar o profissional a precisar se afastar,
temporariamente, dessa rotina de trabalho. Esse fenbmeno é conhecido como
absenteismo®).

Portanto, o absenteismo no sentido lato é a auséncia ao trabalho. Porém, essa
auséncia pode ser especificada em cinco motivos: absenteismo legal,
compulsoério, voluntério, por patologia profissional e por doenca®).

A saber, 0 absenteismo por doenca € a auséncia por alguma enfermidade ou
pela necessidade de algum procedimento médico. Esse tipo de falta ao
trabalho deve ser comprovada por atestados médicos e pode ocorrer por
diversos fatores, laborais ou ndo®).

Por isso, 0s aspectos da organizacao do trabalho devem ser avaliados, para
que se identifiquem situacdes potencialmente causadoras da depreciacédo da
saude do individuo. Além disso, € importante destacar que essas situacoes de
risco afetam ndo apenas o trabalhador em quest&o, mas toda a coletividade®.

Isto €, no contexto hospitalar, a auséncia do servidor ao trabalho pode gerar
prejuizo ao usuario do sistema publico de saude, ao proprio servidor ausente,
ao servidor presente e a instituicao®).

Nesse sentido, o estudo do absenteismo na &rea da saude e de suas
especificidades, é de extrema importancia. Um levantamento feito com os
segurados da Previdéncia Social aponta que, em 2015, foram contabilizados
no orgao, 1.665.934 auxilios-doenca concedidos, movimentando cerca de 2
milhdes de reais aos cofres publicos. Desse modo, conhecer o perfil de
morbidade e os aspectos que resultam nos afastamentos permite o
planejamento de acées em promocao de ambientes saudaveis, a prevencao de
doencas e agravos, a identificacdo e o tratamento oportunos®).

Por isso, 0 objetivo do presente estudo foi realizar uma revisao integrativa da
literatura para entender o perfil do absenteismo em profissionais da area da
saude em um hospital publico.

MATERIAIS E METODOS

Foi feito um levantamento da literatura em junho de 2020, nas bases de dados
Periodicos CAPES e Google Académico. Os descritores utilizados foram os
seguintes: “Absenteeism-disease” AND “Health Personnel” em todas as bases
de dados. Foram selecionados 8 artigos sendo incluidos segundo os critérios
de elegibilidade conforme a Figura 2. Os critérios de inclusédo foram: artigos nos
idiomas inglés, espanhol e portugués, nos ultimos cinco anos, envolvendo o
conhecimento sobre o absenteismo por motivos de doenca que acomete 0s
profissionais que trabalham na area da saude. Os critérios de exclusédo foram
artigos de revisao de literatura ou metanalise.



Artigos encontrados nas bases de dados dos periddicos capes e
google académico (n= 416)

Identificagdo

Estudos excluidos pelo Titulo (n= 348

Estudos duplicados removidos (n=3)
g Artigos com textos completos para avaliar a elegibilidade [n = 65)
g
=
Artigos excluidos pelo abstract (n= 54}
5
[14]
=
o Artigos excluidos a partir da leitura do texto completo (n=3)
&
L
;E Estudosincluidos na sintese qualitativa (n = 8]
3
=

Figura 2. Fluxograma e critérios de sele¢do e inclusédo de artigos.

RESULTADOS

Os resultados do presente estudo encontram-se na Tabela 1.



Tabela 1. Demonstrativo dos artigos que integram a revisao integrativa.

# Ano Titulo Objetivos Resultados
1 2019 Absenteismo- Caracterizar o perfil do A categoria profissional mais
doenca entre absenteismo-doenca acometida pelo absenteismo-doenca
profissionais da equipe de foram os auxiliares de
de saude de enfermagem e da
um hospital equipe médica de um  enfermagem, sendo o pronto-
publico hospital publico socorro adulto o setor com o maior
estadual em estadual de S&o Paulo nUmero de afastamentos,
Séo Paulo no periodo de 2011 a  alcangando 11.460 dias. Nesse
2013 mesmo setor, a maior parte dos
motivos de adoecimento deveu-se a
doencas do sistema osteomuscular
e do tecido conjuntivo e a
transtornos mentais e
comportamentais.
2 2018 Absenteismo Descrever os As doencas do Grupo 3 (Doencgas
dos servidores absenteismos dos do Sistema Osteomuscular e do
de diferentes servidores estatutarios Tecido Conjuntivo) foram as que
regimes de e celetistas da mais causaram absenteismo com
trabalho da Atencdo Basica de um 2614 (13%) atestados. Entre os
Atencéo municipio de médio servidores estatutarios, o cargo de
Bésica de porte maior prevaléncia de atestados
Salde em um motivados por doengas dos 3
municipio de Grupos, foi o de Agente Comunitario
médio porte de Salde com 1333 (44,07%),
enquanto entre os servidores
celetistas, foi o cargo de Auxiliar de
Enfermagem com 460 (23,8%).0
maior percentil dos servidores
analisados encontra-se no sexo
feminino com 407 (86,2%)
servidores. A distribuicdo dos
servidores por faixa etéria
apresentou maior prevaléncia na
faixa etéria entre 41-50 anos
com170 (36%).
3 2018 Perfil Estabelecer a A taxa de acidentes de trabalho foi

epidemiolégico
do
absenteismo-
doenca na
Fundacéo
Oswaldo Cruz
no periodo de
2012 a 2016

prevaléncia e o perfil
de licencas médicas
na Fundacdo Oswaldo
Cruz (FIOCRUZ),
entre 2012 e 2016

de 2,30% do total de licencas e a de
absenteismo, de 2,89%. As
desordens musculoesqueléticas
(21,2%), os transtornos mentais e
comportamentais (13,1%) e as
causas externas (11,3%) foram as
principais causas de afastamento, e
0s transtornos mentais
apresentaram a maior mediana de
dias de afastamento (30,00). As
mulheres (OR=4,08), os que
ocupam cargos técnicos (OR=2,86),
os trabalhadores na faixa etéria de
25 a 34 anos (OR=2,68) e as
unidades de producdo (OR=176,30)
e hospitalares (OR=34,05)
apresentaram as maiores chances




de licenca.

4 2017 Percepcdo dos Analisar a percepgao Observa-se que os profissionais da
servidores do  que os profissionais salide do Pronto Socorro, percebem
pronto socorro  da saude do Pronto gue seus afastamentos para
do hospital Socorro do HGP tém tratamento da salde estao
geral de sobre seus relacionados com fatores do
palmas sobre  afastamentos e suas trabalho, bem como, visualizam as
seus implicac6es para dificuldades que este afastamento
afastamentos  pratica profissional. traz para o servi¢o. Quanto ao perfil
e suas do absenteismo, verificamos que
implicacdes na 85,5% dos afastamentos é de
pratica mulheres e 14,5% ¢é de homens. As
profissional doencas que apresentaram maior

incidéncia tanto em homens como
em mulheres foram doencas
osteomusculares em 25,42% das
mulheres e 28,7% dos homens,
transtorno mental em 6,55% das
mulheres e 12,03% dos homens e
doengas oftalmolégicas em 2,8%
das mulheres e 9,25% dos homens.
Observamos, ainda, que o0 maior
numero de afastamentos (cerca de
45%), tanto de homens, como
mulheres, é nas idades entre 31/40
anos.

5 2017 O Caracterizar o perfil de  Foram registrados 2.309
absenteismo adoecimento dos afastamentos do trabalho no ano.
entre os trabalhadores de Trabalhadores do sexo feminino
trabalhadores  salde e seu apresentaram 1.949 (84,4%) dos
de saude de absenteismo, em um afastamentos e a faixa de idade
um hospital hospital publico na compreendida entre 21 e 30 anos
publico do sul  regido sul do Brasil. teve maior frequéncia de
do brasil afastamentos com 1.551 (67,2%).

Quanto ao afastamento por
categoria profissional, foram 100
(4,3%) de enfermeiros, 635 (27,5%)
de técnico em enfermagem e 628
(27,1%) de auxiliares de
enfermagem; as outras categorias
representam 946 (41%) do total de
afastamentos do trabalho no periodo
de 2013. Observou-se a prevaléncia
de doencas do sistema
osteomuscular (16,4%), sendo a
mais frequente a dorsalgia (7,14%).

6 2017 Fatoresde Investigar a Verificou-se a prevaléncia de
risco para associagao entre a absenteismo nas seguintes
absenteismo prevaléncia de categorias: sexo feminino28
de curta absenteismo-doenca (29,5%), faixa etaria entre 33 e 40
duracéo em e as caracteristicas anos 13 (40,6%), nivel de
um hospital de individuais, os habitos escolaridade: ensino médio 20
médio porte e o estilo de vida, o (30,8%), tempo de emprego entre 3

estado de salde e as

condi¢cdes de trabalho
entre trabalhadores de
um hospital

e 6 anos 10 (43,5%). A maior parte
dos respondentes afirma ter
doencas ocupacionais 10 (55,6%),




filantropico de médio com destaque para tendinites

porte.

7 2017 Absenteismo Tracar o perfil Foram analisadas 1.772 licengas
em dois epidemioldgico do médicas de 603 servidores, sendo a
hospitais absenteismo em dois  maioria enquadrada no grupo de
publicos de hospitais publicos do profissionais de enfermagem
Minas Gerais: interior de Minas (PENF) (57,4 %). As principais
perfil Gerais. causas de afastamento foram
epidemiolégico doencas do sistema osteomuscular

e do tecido conjuntivo, seguido das
injurias respiratérias. Quanto ao
perfil sociodemografico, as mulheres
representaram a maior parte dos
casos analisados (73,6%), e a faixa
etaria com o maior indice de
absenteismo foi entre 30 e 49 anos
(52%).

8 2016 Analise do Analisar o Os profissionais do setor de
absenteismo absenteismo por urgéncia e emergéncia que
por doenca em doenca na Unidade de submeteram atestados neste
uma unidade Urgéncia e periodo em sua maioria séo
de urgénciae  Emergéncia do mulheres (88,1%), com idade média
emergéncia do Hospital Universitario  de 40,63 anos, a carga horaria de
Hospital de Brasilia. trabalho desses profissionais varia
Universitario de 30 a 44 horas semanais. A
de Brasilia categoria profissional que mais

submete atestados médicos sdo os
técnicos/auxiliares de enfermagem e
0 CID de maior incidéncia é o0 M54.5
(dor lombar baixa) e o A09 (diarreia
e gastroenterite de origem infecciosa
presumivel).

DISCUSSAO

O obijetivo do presente artigo foi tracar o perfil do absenteismo-doenca em
trabalhadores de um hospital publico. Para tanto, reuniu-se diversos estudos a
fim de entender, entre outros fatores, quais as principais enfermidades
responsaveis por afastar o funcionario de ambiente de trabalho e qual o perfil
mais acometido por elas.

A saber, todos os estudos apontam o género feminino como o que possui um
maior indice de faltas. Esse fato pode ser justificado pelo “predominio de
mulheres em atividades que demandam relacGes de atencéo e cuidado®” Em
2007, por exemplo, a porcentagem de mulheres na rede basica do SUS
Campinas era de 93,6%).

N&o s0 isso, mas alguns estudos também apontam como causas desse
absenteismo feminino a dupla jornada de trabalho, ou seja, a sobreposicéo de



afazeres domésticos, familiares dependentes e jornada de trabalho
propriamente dita.(®),

Além disso, um outro fator estudado foi a faixa etaria. 50% dos estudos
identificam a faixa etaria entre 40 e 50 anos como a maior responsavel pelos
indices de absenteismo. Em segundo lugar ficou a faixa etéria entre os 33 e 39
anos (37,5%)@.6:8-13),

Esse fenbmeno pode ocorrer devido ao fato de essa faixa etaria mais jovem ter
uma maior probabilidade de ritmo de trabalho intenso, vida familiar com filhos
na juventude e possivel duplo vinculo de trabalho o que pode agravar 0s riscos
de adoecimento®?),

Bem como, outro agente preponderante nos indices de absenteismo foi a
categorias profissional. As categorias com maior ocorréncia de absenteismo de
acordo com a sintese foram os técnicos e auxiliares em enfermagem (62,5%
dos estudos)©@6.:8-13),

N&o s6 essa, mas as categorias “demais profissionais de assisténcia” (25% dos
estudos) e “agentes comunitarios de saude” (12,5% dos estudos) também
tiveram representatividade na sintese(@6.8-13),

Isso se deve ao fato de os trabalhadores de assisténcia (enfermeiros, técnicos,
auxiliares etc.) representarem, historicamente, o0 maior nimero de
trabalhadores de saude no cenério nacional1?),

Além disso, esses profissionais estdo mais expostos a fatores de risco e a
diferentes tipos de atividades ao longo da assisténcia, podendo influenciar no
afastamento e adoecimento ao longo dos anos.

Nesse sentido, o objeto principal desse estudo, as principais doencas
responsaveis por ausentar os trabalhadores foram as doencas do sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo (62,5%), seguidas pelas doencas mentais
e comportamentais (37,5%)(.6:8-13),

A saber, a exposicdo constante a longos plantdes, o ritmo exacerbado de
producéo, o excesso de demandas, o transporte e a movimentacao de
pacientes e as longas horas em pé geram sobrecargas no sistema
osteomuscular e no tecido conjuntivo gerando doencas(*?.

Além disso, a complexidade da instituicdo hospitalar que, ao mesmo tempo,
possui demandas inadiaveis dos pacientes e ndo permite uma padronizacéo
excessiva, somada a necessidade de tratamento personalizado e integrado

geram uma pressdo mental significativa na equipe da satde®?).

Desse modo, essas cobrangas culminam em problemas relacionais e no
aumento da tenséo, levando o trabalhador a desgaste mental e a situacdes
agudas de estresse, responsavel pelas doencas mentais e comportamentais
apontadas no levantamento®?),



Um exemplo disso é um estudo feito em S&o Paulo que aponta o adoecimento
mental como a terceira maior causa de concessao de beneficio auxilio-doenca
por inaptiddo laborativa no Brasil®®).

Contudo, a sintese dos estudos analisados demonstra ndo s6 a prevaléncia
das doengas osteomusculares e mentais como também (apesar da ocorréncia

em menor escala) das doencas do aparelho respiratério(25%) e digestivo(.6:8-
13).

Dito isso, alguns dos estudos da sintese também levantaram fatores como a
escolaridade e o tempo de emprego como fatores importantes a serem
considerados no risco de absenteismo®?).

Isto é, quanto a escolaridade houve uma prevaléncia de absenteismo entre os
individuos que possuiam nivel médio (25%). J4 no quesito tempo de emprego,
12,5% dos autores encontraram uma prevaléncia de falta entre os
trabalhadores com 3 a 6 anos de emprego®3).

Por fim, frente as complexidades do ambiente hospitalar e dos processos
internos de trabalho, destaca-se a necessidade de que os gestores incentivem
a participacao dos trabalhadores na criacdo de estratégias de combate ao
absenteismo®2).

Um exemplo disso, é a implantagéo de politicas organizacionais, como a
adequacdao e dimensionamento das escalas aos trabalhadores de saude;
melhorias na ergonomia, na infraestrutura e nos equipamentos; criagéo de
protocolos de manuseio de pacientes e a utilizacdo de inovacgdes tecnoldgicas
que visem melhorar os ambientes de trabalho e promover a saude do
trabalhador”2).

CONCLUSAO

O objetivo desse estudo foi realizar uma reviséo integrativa da literatura a fim
de caracterizar o perfil do absenteismo-doenca em trabalhadores da area da
saude, em um hospital pablico.

A saber, guanto aos aspectos sociodemograficos, o absenteismo-doenca, na
maioria dos casos, ocorre no sexo feminino, entre os 40 e os 50 anos e entre
trabalhadores com nivel médio de escolaridade.

Além disso, ao analisar os profissionais mais afetados, identifica-se um
predominio do adoecimento em técnicos e auxiliares de enfermagem com
tempo de trabalho, em média, entre 3 e 6 anos.

Bem como, os estudos analisados apontam as doencas do sistema
osteomuscular e do tecido conjuntivo como a maior causa de absenteismo por
motivo de doenca, seguidas pelas doengas mentais e comportamentais.

Nesse sentido, as limitacdes da pesquisa estdo na escassez de estudos que
tenham uma amostra representativa de todas as categorias que trabalham no



hospital. A maior parte dos estudos encontrados sobre 0 absenteismo na area
da saude focam apenas em areas especificas, como por exemplo, a area de
assisténcia (técnicos e enfermeiros).

Por fim, & necessario ressaltar a importancia dos estudos sobre absenteismo
na area da saude, no geral, como forma de avaliar, de forma holistica, os
processos internos e a gestao hospitalar.

N&o sé isso, mas a compreensdo do adoecimento laboral permite a
implantacéo de acdes para reduzi-lo e, consequentemente, colabora para a
melhoria da saude dos trabalhadores e da qualidade dos servi¢os prestados.
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