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ABSTRACT

Obijective: to verify the correlation between occupational stress, salivary cortisol concentration
anci musculoskeletal pain in hematology-oncology nurses. Method: cross-sectional study with 28
hematology-oncology nurses from an institution in southern Brazil. The Job Stress Scale and the
Nordic Musculoskeletal Symptoms Questionnaire were used for data collection, and Salivette®
tubes were used for saliva collection and salivary cortisol analysis on three moments during a workday,
and on two moments during a day off. Descriptive statistics and Spearman’s Correlation test were
used. Results: there was a significant and positive correlation between cortisol at the beginning
of the day off with control. Cortisol values with occupational stress and musculoskeletal pain were
not significant. Conclusion: the results contribute to the understanding of the health-disease
process of hematology-oncology nurses, highlighting the need for concomitant physiological and
psychological assessments for better evaluation and definition of strategies.
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Atualmente espera-se cada vez mais que os trabalhadores apresentem um minimo
de caracteristicas, dentre elas, lideranca, competéncia, diversidade de habilidades e
boa estrutura psiquica, gerando uma pressdo que pode causar angustia e sofrimento
psiquico™. Na area de en?ermagem enfermeiro é o profissional lider da equipe, cabendo-
lhe desempenhar esse papel e corresponder a muitas exigéncias, o que pode leva-lo ao
desenvolvimento de estresse ocupacional.

O estresse ocupacional pode ser entendido como o resultado da interacao entre
as demandas e o controle no trabalho que, quando desproporcionais (altas demandas e
baixo controle), podem levar ao adoecimento do trabalhador. As demandas sao pressées
psicoldgicas, como o tempo de realizacdo do trabalho, e o controle se refere ao controle
de tarefas, habilidade intelectual e autonomia que o trabalhador possui para a realizacao
do seu trabalho. Esta definicdo é conhecida como Modelo Demanda-Controle (MDC) de
estresse ocupacional®

O MDC tem como pressuposto a maneira como os profissionais percebem seu
trabalho, dividido em quatro quadrantes: a elevada exposicao as demandas psicoldgicas
no trabalho e pouco controle 30 profissional sobre estas corresponde ao trabalho de Alta
Exigéncia, o que pode levar a danos para sua saude; ja baixas demandas psicoldgicas e
alto controle compéem a Baixa Exigéncia, menos nocivo a saude. Quando altas demandas
psicoldgicas sdo combinadas com alto controle do profissional, tem-se um efeito positivo,
o Trab S?ho Ativo. Por outro lado, se a demanda psicolégica no ambiente de trabalho é
baixa e o controle também é baixo, tem-se uma desmotivacdo, com gradual perda de
habilidades, isto é, o Trabalho Passivo@?3.

O MDC é uma forma de avaliar o estresse no ambiente de trabalho, porém o
estresse também pode ser avaliado por medidas fisioldgicas, como por meio do cortisol,
reconhecido como hormonio do estresse. A secrecao de cortisol & fisiologica, portanto,
esperada, e sua concentracdo pode ser mensurada na saliva. No estresse recorrente e
crérglicg), a concentracao de cortisol apresenta-se elevada, podendo indicar prejuizos a
saude

O estresse ocupacional também pode estar relacionado a outros agravos como a dor
musculoesquelética (DME), um dos principais estressores para o trabalhador®. Profissionais
que relatam DME estdo mais propensos a se sentir estressados e vice-versa, posswelmente
porque a dor os torna menos tolerantes as demandas psicoldgicas do trabalho(5). A DME
é a principal queixa dos profissionais de enfermagem e é causa comum de incapacidade
em enfermeiros®.

Dentre as diversas areas de atuagao dos enfermeiros, a oncologia tem sido identificada
como estressante. Enfermeiros que trabalham nesta area cultivam envolvimento emocional
com os pacientes” e vivenciam, muitas vezes, a terminalidade e processo de morte junto
aqueles que estao fora das p055|b|||dades terapéuticas de cura, bem como necessitam atuar
na defesa dos direitos dos pacientes, o que representa uma elevada carga emocional®.

O MDC ja tem sido utilizado em pesquisas que buscam a descricao da associacdo
entre estresse e DMEY"%. No entanto, ha lacunas na literatura quanto a avaliacdo do
estresse ocupacional por meio dos quadrantes do MDC e os valores de cortisol, bem como
na especificidade dos trabalhadores de hemato-oncologia™.

Diante do exposto, apresentou-se como objetivo verificar a correlagcdo entre estresse
ocupacional, concentracao de cortisol salivar e dor musculoesquelética em enfermeiros de
hemato-oncologia.
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Estudo transversal, realizado com enfermeiros da unidade de hemato-oncologia de
um hospital publico do sul do Brasil. Essa unidade engloba setores de internacao (pediatrico,
adulto e de transplante de medula éssea) e ambulatoriais (quimioterapia e radioterapia).

A populacao da pesquisa compreendeu 37 enfermeiros. Os critérios de inclusdo
adotados foram: ser enfermeiro e atuar em turno diurno. Foram excluidos: os portadores
de doenca que afeta a producéo de cortisol (identificada, por autorrelato, como Sindrome
de Cushing, doenca de Addison, Insuficiéncia Adrenal, entre outras); os que usavam
glicocorticoides, esteroides, beta bloqueadores, antidepressivos ou qualquer medicagao
psicoativa (que influenciam no funcionamento do eixo Hipotalamo-Pituitaria-Adrenal);
autorrelatavam doencas periodontolégica ou sangramento gengival/bucal; as coletas com
menos de um mL de saliva na amostra, em duas tentativas, conforme particularidades do
laboratdrio; tabagistas e etilistas ou com histéria de uso excessivo de bebida alcodlica nos
altimos cincos anos; as que estavam gravidas, pois esta condi¢do influencia a producao
de cortisol no organismo; e os afastados do trabalho, por qualquer motivo, no periodo da
coleta de dados.

Da populacao (n=37), quatro ndo aceitaram participar da pesquisa, trés estavam em
uso de glicocorticoide, um possuia Sindrome de Cushing e outro nao atingiu o minimo de
um mL de saliva para a analise, em duas tentativas. Portanto, obteve-se uma amostra final
de 28 enfermeiros.

O protocolo de pesquisa incluiu as escalas validadas Job Stress Scale (JSS)'? e o
Questionario Nordico de Sintomas Osteomusculares (QNSO)!"®, bem como um instrumento
de caracterizacdo sociodemogréfica, laboral e perfil de saude, apresentando questoes
como sexo, idade, estado civil, tempo de formacgao e de trabalho, setor, satisfacdo em
trabalhar em seu setor, turno de trabalho, questdes referentes a coleta de saliva: horério
de coleta e amostra do dia de trabalho ou da folga.

A partir da JSS"?, em escala Likert, foram analisadas cinco questdes sobre
demandas psicoldgicas e seis questoes sobre controle. As opgdes de resposta variam
de “frequentemente” (1 ponto) a “nunca ou quase nunca” (4 pontos). Os escores foram
obtidos por meio da soma da pontuacao das questdes em cada dimenséo: a dimensao
demanda varia de cinco a 20 pontos e contém uma questdo com direcdo reversa, a
dimensao controle de seis a 24 pontos, também com uma questdao com diregao reversa. O
nivel de demanda psicoldgica foi dicotomizado conforme as medianas em “alta demanda”
e "baixa demanda” e o grau de controle em “baixo controle” e “alto controle” e, entao,
divididos em quatro quadrantes: baixa exigéncia, trabalho passivo, trabalho ativo e alta

exigéncia.

O Questionario Nérdico de Sintomas Osteomusculares (QNSQO) permite identificar a
presenca e localizagdo dos sintomas osteomusculares, com escolhas dicotomicas (sim ou
nao), em nove regioes anatomicas, dentre elas: coluna vertebral, membros superiores e
membros inferiores, compreendendo o periodo de um ano e dos Ultimos sete dias. Para
uma interpretacdo mais detalhada da DME, foi adicionado ao QNSO uma escala numérica
de dor, em que os enfermeiros indicavam uma nota de zero a 10 sobre DME nos ultimos
sete dias, em que zero representa estar sem dor e 10 a pior dor.

A coleta de saliva, para analise do cortisol, se deu por meio de tubos Salivette® (swab
oral de algodao, seco, acondicionado em tubo plastico) realizada em trés momentos no
ultimo dia de trabalho da semana: ao despertar, no inicio do plantdo e no final do plantao,
com tolerancia de uma hora apds o horario de inicio e uma hora antes do final; e em dois
momentos no dia de folga subsequente: um que correspondia ao horério de inicio de
plantdo e outro de final de plantao. O procedimento de coleta da saliva foi realizado pelos
préprios enfermeiros, portanto, foram fornecidas orientacoes verbais e escritas quanto aos
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cuidados e entregues cinco tubos Salivette® para cada um, fornecidos pelo laboratério de
analise, uma caixa de poliestireno e um gelo reutilizavel para o transporte.

As orientacoes fornecidas foram: 24h antes da coleta ndo ingerir bebidas alcodlicas e
nao realizar tratamentos dentérios, duas horas antes evitar escovar os dentes e se alimentar
(exceto dgua), imediatamente antes da coleta fazer bochecho leve com 4gua. No momento
da coleta, ndo possuir lesdes orais com sangramento ativo ou potencial, ndo estar com
febre e/ou doenca aguda. Abrir o Salivette® e remover o swab - colocar o swab na boca
estimulando a salivacao - manter o swab durante trés minutos ou o tempo necessario para
sentir que esta saturado de saliva - retornar o swab para a posigao inicial no Salivette® e
fechar?irmemente, guardar sob refrigeragdo até ser entregue a autora (maximo trés dias).
As orientacoes foram realizadas pessoalmente por uma das autoras, entregues também no
formato escrito juntamente com a explicacdo do procedimento e, no dia da coleta, foram
enviadas mensagens de texto aos participantes com as mesmas recomendacdes.

Posteriormente, quando entregues, as amostras de saliva foram encaminhadas ao
laboratério de referéncia, centrifugadas por cinco minutos a 2500 rpm e mantidas sob
refrigeracdo de 2 a 8°C. O método de analise utilizado foi eletroquimioluminescéncia. Os
resultados obtidos foram expressos em pg/dL. Para comparagao dos valores de cortisol
salivar com a referéncia na literatura, foi utilizado: manh3, entre seis a 10 horas: inferior a
0,736pg/dL; tarde, entre 16 e 20 horas: inferior a 0,252ug/dL; e noite, entre 23:30 e 00:30
horas: inferior a 0,274pg/dL"%.

Para andlise dos dados, utilizou-se o programa estatistico PASW Statistics® (Predictive
Analytics Software, da SPSS Inc.) 17.0. Empregou-se estatistica descritiva, com distribuicao
de frequéncia e medidas de posicao e dispersao, a depender da distribuicao da normalidade
verificada pelo teste Shapiro-Wilk. Foram realizados testes t de student e ANOVA para as
distribuicoes simétricas, e Mann-Whitney e Kruskal-Wallis para distribuicoes assimétricas.

As correlacdes foram testadas por teste de Spearman, também considerando
a distribuicdo dos dados, utilizando os seguintes valores para classificagao: 0,1 a 0,29
correlacédo fraca; de 0,3 a 0,49 correlacdo moderada e acima de 0,5 correlacdo forte.
Adotou-se como significativos valores com p<0,05.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa local sob parecer nimero
2.447.277.

Participaram do estudo 28 enfermeiras, 28 mulheres, com mediana de idade de 37 (IIQ
34-44) anos, e 21 (75%) tinham companheiro. Possuiam tempo de formagcao com mediana
de 12,92 (IIQ 9,42-18) anos e tempo de trabalho na instituicdo com mediana de 10 (lIQ
3,58-12) anos. Quanto ao setor de trabalho, 13 (46,4%) eram de unidades ambulatoriais e
16 (57,1%) de unidades de internacao, com tempo de trabalho nestes setores de 3,75 (I1Q
3,33-6) anos. Todos relataram estar satisfeitos por trabalhar em seus setores. Trabalhavam
no turno da manha 11 (39,2%) enfermeiros, nove (32,1%) no turno da tarde e nove (32,1%)
em turno misto (manha e tarde).

Em relacdo ao MDC, 17 (60,7%) enfermeiros estavam em baixa demanda e 19 (67,8%)
em baixo controle, visto que a JSS teve mediana de 12 (1IQ 10,25-14) pontos para Demanda
e 11 (1IQ 10-12) para Controle. As medidas descritivas da JSS estao apresentadas na Figura
1. Verifica-se que a maior frequéncia de enfermeiros se encontrava nos quadrantes de
Trabalho Passivo e Alta Exigéncia.
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Figura 1 - Estresse dos enfermeiros de um servico de hemato-oncologia segundo o Modelo Demanda-
Controle. Santa Maria, RS, Brasil, 2018

Os valores de cortisol salivar obtidos estao descritos na Tabela 1. Os maiores valores
foram ao despertar com 0,470 pg/dL e inicio de plantao e folga, com 0,250 pg/dL e 0,277
ug/dL, respectivamente.

Tabela 1 — Medidas descritivas dos valores de concentracdo de cortisol salivar dos enfermeiros de um
servico de hemato-oncologia. Santa Maria, RS, Brasil, 2018

Horarios n Concentragao de Cortisol (ug/dL)
Ao despertar 28 0,470+0,2111
Inicio de Plantdo 28 0,250 (0,175-0,384)*
Final de Plant3o 28 0,119 (0,102-0,145)*
Inicio da folga 24 0,277+0,128*
Final da folga 24 0,126 (0,076-0,200) *

tMédia/Desvio Padrdo; tMediana (Intervalo Interquartil). Fonte: Autores (2018)

Quanto ao QNSO, observa-se que a DME na coluna vertebral foi a que mais atrapalhou
os enfermeiros no uUltimo ano e, na ultima semana, nos membros inferiores. As medidas
descritivas da QNSO e escala numérica estao apresentadas na Tabela 2.
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Tabela 2 - Frequéncia e intensidade de dor musculoesquelética nos enfermeiros de um servico de hemato-

oncologia. Santa Maria, RS, Brasil, 2018

Dor ou Este problema Dor ou
desconforto no atrapalhou para desconforto
ultimo ano  fazer alguma coisa  nos ultimos
n (%) no uGltimo ano sete dias
n (%) n (%)
Frequéncia
Coluna Vertebral 27 (96,43) 14 (50) 18 (64,28)
Membros Superiores 16 (57,14) 2(7,14) 4 (14,28)
Membros Inferiores 21 (75) 10 (35,71) 28 (100)
Intensidade
Sem dor 5(17,85)
Dor Leve 10 (35,71)
Dor Moderada 12 (42,86)
Dor Intensa 2(7,14)
Dor Muito Intensa 0

Fonte: Autores (2018)

A mediana da intensidade de DME foi de trés (IIQ 1-5), com minimo de zero e maximo
de sete. A maior parte dos enfermeiros sentiu Dor Moderada, seguida de Dor Leve, nos
ultimos sete dias.

Na Tabela 3, estdo apresentadas as medidas de DME e cortisol salivar nos quatro
quadrantes do MDC.

Tabela 3 - Medidas dor musculoesquelética na Ultima semana e valores de cortisol salivar divididos por
quadrantes do Modelo Demanda-Controle. Santa Maria, RS, Brasil, 2018 (continua)

Quadrantes Regides Presenca de DME Horarios de coleta de Cortisol
MDC* (n) corporais n (%) saliva (n)

Ao despertar (9) 0,464+0,193 *

Trabalho CV 6 (60) Inicio de plantao (9) 0,310+0,165t

Passivo MS 1(10) Final de plantao (9) 0,131+0,043t

e Ml 10 (100) Inicio da folga (8) 0,272+0,1657

Final da folga (8) 0,147+0,5711

Ao despertar (6) 0,428+0,3057

Baixa CcVv 4 (66,6) Inicio de plantao (6) 0,274+0,1411
Exigéncia MS 1(16,6) Final de plantao (6) 0,116 (0,108-0,129)*

© M 6 (100) i o eller (4] 0,345+0,101

Final da folga (6) 0,236+0,186"
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Ao despertar (2) 0,528+0,201t
Trabalho CVv 1 (50) Inicio de plantao (2) 0,223+0,3891
Ativo MS 0 Final de plant3o (2) 0,177+0,6361
) Ml 2 (100) Inicio da folga (2) 0,256+0,912t
Final da folga (2) 0,132+0,025*
Ao despertar (10) 0,492+0,1781

Alta Ccv 7 (70) Inicio de plantdo (10)  0,244(0,168-0,322)*
Exigéncia MS 2 (20) Final de plantdo (10) 0,119+0,0607
0, Ml 10 (100) Inicio da folga (7) 0,220+0,103

Final da folga (7) 0,073(0,070-0,152)*
TMédia/Desvio Padrdo; tMediana/Intervalo Interquartil. Fonte: Autores (2018)

Verifica-se que os quadrantes do MDC que obtiveram maior frequéncia de DME
nas trés regides corporais foram os dois quadrantes de maior frequéncia de estresse,
isto é, Alta exigéncia e Trabalho passivo. Todos os enfermeiros sentiram DME nos M|
independentemente do quadrante de MDC. Quanto ao cortisol salivar, identifica-se que
seus valores se encontraram dentro dos valores de referéncia.

Nao foram encontradas associagoes pelos testes t de student e ANOVA para as
distribuicoes simétricas, e Mann Whitney e Kruskal-Wallis para distribuicbes assimétricas,
com valor de p considerado significativo quando p<0,05. Por fim, na analise de correlacao
de Spearman foram testadas as variaveis demanda psicoldgica, controle, nivel de dor e
concentracado de cortisol salivar nos diferentes horarios, em que se verificou apenas uma
correlagdo significativa e positiva entre cortisol de inicio da folga com controle (r=0,446
e p=0,029), descritas detalhadamente na Tabela 4, o que sugere que quanto maior a
concentracao de cortisol, maior foi o controle.

Tabela 4 - Correlagao das demandas psicoldgicas, controle, nivel de dor e concentragdo de cortisol salivar
nos enfermeiros de um servico de hemato-oncologia. Santa Maria, RS, Brasil, 2018

Nivel de Cortisol Cortisol Cortisol Cortisol Cortisol Deman- Con-

dor ao de inicio de inicio de final de final das trole
desper- de de folga de de folga psicolé-
tar plantao plantao gicas
Nivel de dor 1
Cortisol ao despertar 0,024 1

Cortisol de inicio de plantdo -0,171  -0,299 1
Cortisol de inicio de folga 0,249 0,034 0,282 1

Cortisol de final de plantédo 0,032 -0,177 0,441 0,451 1

Cortisol de final de folga 0,117 -0,21 0,141 0,146 0,174 1

Demandas psicoldgicas 0,154 0,106 -0,103 -0,383 -0,031 -0,015 1
Controle -0,036 -0,315 0,113 4461t 0,201 0,365 -0,292 1

"p=0,029. Fonte: Autores (2018)
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Quando as variaveis foram analisadas individualmente, observou-se que a maior
parte dos enfermeiros encontrava-se nos quadrantes de Alta Exigéncia e Trabalho Passivo,
considerados como os de maior risco para o desenvolvimento de doencgas ocupacionais,
pois, no trabalho de Alta Exigéncia, altas demandas psicologicas e pouco controle resultam
em desgaste psicolégico e enfermidades e, no Trabalho Passivo, por ndo apresentar
desafios ao trabalhador, este pode perder gradualmente as habilidades ja adquiridas®.

Este dado vai ao encontro com situacdo de estresse em enfermeiros de outros
hospitais publicos, que se encontravam nestes mesmos quadrantes!’®. Outro estudo
revela também que é muito provavel que o estresse dos enfermeiros esteja associado
as atividades gerenciais e assistenciais que eles desenvolvem, incluindo coordenacgao de
equipes e supervisao de atividades!".

O estresse dos enfermeiros também pode estar relacionado ao seu processo de
trabalho no setor de hemato-oncologia, pois pacientes com doencas hemato-oncoldgicas
demandam altas cargas de trabalho pela equipe de enfermagem, em comparacdo com
aqueles com doencas nao malignas®. Além disso, o dbito, a piora clinica e o sofrimento
destes pacientes sdo caracteristicas comuns em oncologia, o que pode interferir na
satisfacao dos trabalhadores e na sua percepcao sobre o trabalho!”.

Neste sentido, as caracteristicas do setor de hemato-oncologia demandam muito
psicologicamente dos profissionais, identificado pelo quadrante de Alta Exigéncia, porém,
é interessante que o quadrante Trabalho Passivo, que demonstra baixa demanda e baixo
controle, tenha sido identificado também como um dos mais prevalentes. Estes enfermeiros
nao enxergam seu trabalho como desafiador nem como exigindo alto desgaste. Isso
demonstra como existem diferencas entre os profissionais sobre a maneira como enxergam
o mesmo trabalho.

Apesar de os enfermeiros se encontrarem em quadrantes de estresse ocupacional
de maior risco para doencas, os valores de cortisol s;:\ivar nao demonstraram alteracdes.
Assim, identifica-se que, possivelmente, estes profissionais encontram-se em altos niveis
de estresse psicoldgico devido ao trabalho, mas que ainda nao é cronico, nao refletindo
nos valores de cortisol®.

Quanto a DME, os locais identificados com maior prevaléncia de dor foram coluna
vertebral no Ultimo ano e membros inferiores nos Ultimos sete dias, com intensidades
variando de leve a moderada. A maioria dos profissionais de enfermagem hospitalar
ja apresentaram sinais e sintomas de Lesbes por Esforcos Repetitivos/Distirbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho!'®. Enfermeiros jordanianos também relataram
dores nas costas, principalmente aqueles que ficavam muito tempo em pé e que tinham
mais de oito anos de tempo de trabalho, tendo como impacto da dor o absenteismo‘?.

A DME reconhecida como de intensidade moderada e leve pode refletir o inicio
deste sintoma, o que demonstra este ser tempo oportuno para intervengdes no intuito de
prevenir a piora do quadro de estresse ocupacional e promover a melhora psicoldgica.

Com relacado a DME e estresse, os enfermeiros que referiram maior frequéncia de
DME encontravam-se nos quadrantes de maior estresse, Alta Exigéncia e Trabalho Passivo,
com énfase para dor em MMII e CV. Este resultado vai ao encontro da literatura, que
identifica relagdo entre estresse e DME em profissionais de enfermagem, com associacao
positiva entre Altas demandas psicologicas e DME®).

Ao se considerar o conjunto das variaveis em estudo, isto é, estresse ocupacional,
concentracao de cortisol salivar e DME, identificou-se apenas uma correlagao significativa
e positiva envolvendo o valor da concentracdo de cortisol do dia de folga com o fator
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controle, indicando que possivelmente os enfermeiros se sentem com maior controle as
demandas psicoldgicas do trabalho durante a folga, ou seja, apresentam maior dominio e
autonomia sobre suas atividades no horario que corresponde ao inicio do turno de trabalho.

Um estudo realizado com enfermeiras brasileiras relata que, entre os efeitos benéficos
do descanso durante o trabalho, estd a reducdo da sonoléncia. Além disso, o descanso
durante a jornada possibilita um melhor desempenho e diminuiu a sonoléncia e a fadiga
no final do plantdo. Ainda, o repouso pode facilitar o reajuste aos horarios nas folgas, ja
que os individuos que nao descansaram no plantdao se queixam mais de baixa qualidade
do sono nos dias de folga quando comparados aqueles que repousaram.

Por fim, em vista dos achados, enfatiza-se aimportancia de desenvolver estratégias de
enfrentamento, que podem ser definidas como um conjunto de respostas comportamentais
que o individuo emite diante de uma situagao de estresse, para modificar o ambiente
na tentativa de adaptar-se da melhor forma possivel ao evento estressor, para reduzir
ou minimizar seu carater aversivo. Este estudo traz limitacdes que envolvem o pequeno
n]Lc'Jmero amostral. Além disso, o desenho transversal ndo permite inferéncias de causa e
efeito.

CONCLUSAO

No presente estudo, identificou-se uma correlacao significativa e positiva envolvendo
o valor da concentracao de cortisol do dia de folga com o?ator controle, o que demonstra
a importancia do dia de folga para o profissional, talvez porque assim possa se organizar
e tomar decisdes, melhorando o seu controle nas atividades a serem desenvolvidas
no trabalho. Relacionando estresse e DME, observou-se que os enfermeiros que se
encontravam nos quadrantes de maior estresse mencionaram maior frequéncia de DME na
coluna vertebral e nos membros inferiores, com intensidade de moderada a leve.

Diante do exposto, faz-se necessaria a avaliacao das condicdes laborais, incluindo os
aspectos fisicos, cognitivos e a organizagao do trabalho, para a criagdo de um ambiente
de trabalho mais saudavel e promogdo de um cuidado integral ao profissional. Dessa
forma, é possivel corrigir ou prevenir as lesdes osteomusculares, diminuir o estresse e,
consequentemente, melhorar sua capacidade de realizagao do trabalho.

Este estudo contribui para um melhor entendimento sobre o trabalho do enfermeiro
em hemato-oncologia em hospital publico, com dados psicoldgicos e fisioldgicos, visto
a deficiéncia de estudos sobre a saude psiquica e fisica analisadas conjuntamente nesta
populagcao. Estes sao aspectos de salde que merecem atengao, pois podem promover
o absenteismo do profissional e, consequentemente, aumento de carga de trabalho aos
outros trabalhadores.
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ESTRES LABORAL, CORTISOL SALIVAL Y DOLOR MUSCUL’OESQUELE’TICO EN
ENFERMERAS DE HEMATO-ONCOLOGIA

RESUMEN:

Objetivo: verificar la correlacién entre el estrés laboral, la concentracién de cortisol salival y el dolor musculoesquelético
en enfermeras de hemato-oncologia. Método: estudio transversal con 28 enfermeras de hemato-oncologia de una
institucién del sur de Brasil. Para la recogida de datos se utilizaron la Escala de Estrés Laboral y el Cuestionario
Nérdico de Sintomas Musculoesqueléticos, asi como tubos Salivette® para la recogida de saliva y el analisis de cortisol
salival en tres momentos de un dia de trabajo, y en dos momentos de un dia de descanso. Se utilizaron estadisticas
descriptivas y la prueba de correlacion de Spearman. Resultados: hubo una correlacién significativa y positiva entre el
cortisol del inicio del dia libre con el control. Los valores de cortisol con el estrés laboral y el dolor musculoesquelético
no fueron significativos. Conclusién: los resultados contribuyen a la comprensiéon del proceso salud-enfermedad de
las enfermeras de hemato-oncologia, destacando la necesidad de evaluaciones fisioldgicas y psiquicas concomitantes
para una mejor evaluacién y definicién de estrategias.

DESCRIPTORES: Hidrocortisona; Enfermeria Oncolégica; Dolor Musculoesquelético; Estrés Laboral; Salud Laboral.
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ESTRESSE OCUPACIONAL, CORTISOL SALIVAR E DOR MUSCULOESQUELETICA EM
ENFERMEIROS DE HEMATO-ONCOLOGIA

RESUMO:

Objetivo: verificar a correlacdo entre estresse ocupacional, concentracdo de cortisol salivar e dor musculoesquelética,
em enfermeiros de hemato-oncologia. Método: estudo transversal com 28 enfermeiros de hemato-oncologia de
uma instituicdo do sul do Brasil. Utilizou-se para coleta a Job Stress Scale e o Questionario Nérdico de Sintomas
Osteomusculares, e tubos Salivette® para coleta de saliva e anélise do cortisol salivar em trés momentos num dia
de trabalho, e em dois momentos em um dia de folga. Empregou-se estatistica descritiva e teste de Correlacdo de
Spearman. Resultados: houve correlacdo significativa e positiva entre cortisol de inicio da folga com controle. Os
valores de cortisol com o estresse ocupacional e com a dor musculoesquelética ndo foram significativos. Conclusdo:
os resultados contribuem para a compreensdo do processo saide-doenca dos enfermeiros de hemato-oncologia,
destacando a necessidade de avalia¢ées fisioldgicas e psiquicas concomitantes para melhor avaliagcdo e definicdo de
estratégias.

DESCRITORES: Hidrocortisona; Enfermagem Oncoldgica; Dor Musculoesquelética; Estresse Ocupacional; Saude do
trabalhador.

*Artigo extraido da dissertacdo de mestrado "Estresse, cortisol e dor musculoesquelética em Enfermeiros de um servico de
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