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Resumo: Objetivo: identificar a prevaléncia da Sindrome de Burnout em
enfermeiras obstetras e obstetrizes que atendem parto domiciliar planejado no
Brasil. Método: estudo transversal, com amostragem nio-probabilistica por
conveniéncia. As participantes foram recrutadas em ambiente virtual ¢ os dados
foram colhidos com uso de questiondrio sociodemogrifico e escala Oldenburg
Burnout Inventory. As relagdes entre o escore da escala e as varidveis
sociodemogréficas foram avaliadas por meio de teste de comparagio e coeficiente de
correlagio. Resultados: participaram 73 profissionais atuantes em 11 estados
brasileiros, predominando 98,6% de mulheres e 79,4% de enfermeiras obstetras.
Identificou-se 45,2% das participantes com Sindrome de Burnout, 30,1% sem
nenhum acometimento, 17% com esgotamento ¢ 6,8% com distanciamento do
trabalho. Conclusao: os dados apontam para elevada prevaléncia da Sindrome de
Burnout na populagio estudada e taxas menores de esgotamento e distanciamento
com o trabalho.

Palavras-chave: Enfermagem obstétrica, Parto domiciliar, Estresse ocupacional,
Esgotamento profissional, Burnout.

Abstract: Objective: to identify the prevalence of Burnout syndrome in obstetric
nurses and midwives who attend planned home births in Brazil. Method: cross-
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sectional study, with non-probabilistic convenience sampling. Participants were
recruited in a virtual environment and data were collected using a
sociodemographic questionnaire and the Oldenburg Burnout Inventory scale. The
relationships between scale scores and sociodemographic variables were assessed
using a comparison test and correlation coefficient. Results: 73 professionals
working in 11 Brazilian states participated, with a predominance of 98.6% women
and 79.4% obstetric nurses. 45.2% of the participants were identified with Burnout
Syndrome, 30.1% without any impairment, 17% with exhaustion, and 6.8% with
depersonalization at work. Conclusion: the data point to a high prevalence of
Burnout Syndrome in the studied population and lower rates of exhaustion and
distance from work.

Keywords: Obstetric nursing, Home childbirth, Occupational stress, Burnout,
professional, Burnout.

Resumen: Objetivo: identificar la prevalencia del Sindrome de Burnout en
enfermeras y parteras obstétricas que atienden partos domiciliarios planificados en
Brasil. Método: estudio transversal, con muestreo no probabilistico por
conveniencia. Los participantes fueron reclutados en un entorno virtual y los datos
se recogieron mediante un cuestionario sociodemografico y la escala Oldenburg
Burnout Inventory. Las relaciones entre la puntuacién de la escala y las variables
sociodemogréficas se evaluaron mediante una prueba de comparacion y coeficiente
de correlacién. Resultados: participaron 73 profesionales que acttian en 11 estados
brasilefios, con predominio del 98,6% mujeres y el 79,4% enfermeros obstétricos. El
45,2% de los participantes se identificé con Sindrome de Burnout, el 30,1% sin
ningun impedimento, el 17% con agotamiento y el 6,8% con alejamiento del
trabajo. Conclusion: los datos apuntan a una alta prevalencia del Sindrome de
Burnout en la poblacién estudiada y menores indices de agotamiento y
distanciamiento del trabajo.

Palabras clave: Enfermeria obstétrica, Parto domiciliario, Estrés laboral,
Agotamiento profesional, Burnout.
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INTRODUCAO

O parto domiciliar planejado (PDP) ¢ uma modalidade de
assisténcia ao parto reconhecida desde a década de 90 pela
Organizagio Mundial de Satide (OMS)" e em expansio em diversos

paises, como Holanda, Dinamarca e Alemanha.? De acordo com a
OMS, a mulher tem o direito de escolher o local do seu parto,
podendo optar pelo ambiente em que se sinta mais segura e
confortavel, apds ter recebido todas as informagdes necessarias.’

A literatura aponta desfechos positivos para mulheres e bebés, o

que sustenta a seguranga dessa escolha. 34 Segundo uma revisao
sistemdtica realizada no Brasil, a comparagao entre PDP e partos
hospitalares mostrou que algumas intervengées sio sensivelmente
menores no ambiente domiciliar, o que contribui para o aumento da

satisfacio materna com a experiéncia vivida.>

A  modalidade de atendimento domiciliar ¢ indicada,
exclusivamente, para gestantes de risco habitual que tém o desejo de
parir em casa, de maneira programada, e na presenca de profissionais

qualificados.6 No Brasil, parte das mulheres que optam pelo PDP sao
motivadas pelo atendimento individualizado; pouca ou nenhuma
intervencao obstétrica; exercicio da autonomia; contato pele a pele
precoce e prolongado com o recém-nascido (RN); possibilidade de ter
mais de um acompanhante ¢ contraposi¢io ao modelo obstétrico
predominantemente tecnocritico, vigente em grande parte das

instituicoes de satde.>”

Embora nio exista um registro oficial das profissionais que
atendem PDP no pafs, esta ¢ uma pritica realizada, quase que
exclusivamente, por enfermeiras obstetras (EOs) e obstetrizes, uma
vez que estas profissionais possuem regulamentagio para esse tipo de
assisténcia (Parecer Técnico n° 003/2019 do Conselho Federal de

Enfermagem (COFEN).3
No entanto, o atendimento ao parto em domicilio nio estd
incorporado as politicas puiblicas de satde no Brasil, se constituindo

como uma opg¢ao as mulheres que possuem condi¢oes de pagar tal

>, visto que é um servico oferecido de forma particular pelas

assisténcia
profissionais. Segundo a literatura, essa atual configuragio de trabalho
implica em diferentes desafios, de ordem prética e social, tanto para as

mulheres que fazem esta opgio, quanto para as profissionais

envolvidas na assisténcia.” Dentre os desafios enfrentados pelas
profissionais, podem ser citados o preconceito social com a
assisténcia; a falta de informacio da sociedade sobre o tema; os
estigmas ¢ a violéncia obstétrica na ocorréncia de uma transferéncia
para o hospital; as dificuldades na aquisi¢ao de insumos e servigos
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necessarios para um atendimento seguro ¢ de qualidade, bem como a

auséncia de protocolos que direcionem a atuacio no domicilio.”
Assim, ¢ possivel que as dificuldades enfrentadas pelas profissionais
para manuten¢ao deste modelo assistencial possam representar um
fator de estresse e contribuir para o desenvolvimento de quadros de
desgaste relacionado ao trabalho como, por exemplo, a Sindrome de
Burnout (SB).
Segundo a OMS, a SB ¢ resultante do estresse cronico no local de

trabalho que nio foi gerenciado com sucesso.10 A sindrome, incluida
na 11* Revisaio da Classificagio Internacional de Doengas

(CID—II)IO, pode causar prejuizos a nivel cognitivo, emocional e
atitudinal, que se traduzem em comportamentos negativos face ao

trabalho, aos pares e ao préprio papel profissional.!! Quando
mantidas ao longo do tempo, as consequéncias da SB também podem

afetar a satde fisica do individuo.!!

A literatura ¢ vasta em investigagoes sobre a SB em diferentes
profissoes, nas mais diversas institui¢des trabalhistas. Logo, considera-
se fundamental investigar a prevaléncia deste acometimento em
trabalhadores nio vinculados a institui¢des (autdbnomos), como ¢ o
caso das EOs e obstetrizes que atuam na assisténcia ao parto
domiciliar planejado.

Assim, uma vez que a drea da satde ¢ uma das mais afetadas pela
SB!! ¢ que a literatura aponta constantes desafios na atuacio das EOs

¢ obstetrizes na assisténcia ao PDP9, este estudo objetivou identificar
a prevaléncia da SB nesta populagao.

METODO

Estudo transversal realizado com EOs e obstetrizes que atendem
PDP no Brasil, recrutadas em ambiente virtual, apds divulgacio da
pesquisa em midias sociais. A descricao deste estudo se apoiou nas
recomendagdes do roteiro STROBE (Strengthening the Reporting of
Observational Studies in Epidemiology).

Com o intuito de ampliar o alcance da investigacao, foi criada uma
conta especifica da pesquisa nas redes sociais Instagram e Facebook. A
divulgacao da pesquisa contou com o auxilio de diversas institui¢oes e
6rgaos de classe da Enfermagem, como a Associagao Brasileira de
Obstetrizes e Enfermeiros Obstetras (ABENFO Nacional e
seccionais) ¢ o Grupo Interdisciplinar de Estudos e Pesquisas sobre
Parto Domiciliar Planejado (GIEPDP) da UFRGS.

Utilizou-se amostragem nao-probabilistica por conveniéncia, visto
que nao ¢ possivel estimar o universo de profissionais que atendem
PDP atualmente no Brasil (nao hé registro oficial desta informagio) e,
portanto, nao foi realizado célculo amostral para determinagio do
tamanho amostral. Os profissionais foram convidados a participar
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mediante compartilhamento das péginas da pesquisa na internet e
aqueles que atendiam aos critérios de inclusio e manifestaram
interesse tinham acesso aos instrumentos da pesquisa no ambiente
virtual.

Os critérios de inclusio foram: EQOs ou obstetrizes; com
experiéncia no atendimento ao PDP no Brasil de, no minimo, 12
meses; € estar ativo na assisténcia ao PDP. Foi considerado ativo
aquele profissional que atendeu, ao menos, um (1) PDP nos tltimos
30 dias anteriores a coleta.

Os dados foram colhidos por meio de dois instrumentos: 1)
questiondrio sociodemogréfico, elaborado pelas autoras, ¢ 2) escala

Oldenburg Burnout Inventory (OLBI).1?

O questiondrio sociodemogrifico contemplava as seguintes
varidveis: identificacio (iniciais); idade (anos); sexo; cidade/estado de
residéncia; rendimento mensal com o PDP (em salarios minimos);
formagao (enfermagem obstétrica ou obstetricia); tempo de trabalho
na assisténcia ao PDP (anos); presenga de outro vinculo empregaticio
(sim ou ndo); média de atendimentos realizados por més e presenca
de equipe de retaguarda (sempre, na maior parte dos atendimento,
somente em alguns atendimentos, nunca).

O segundo instrumento utilizado foi a escala OLBI, criada em

1999 na Alemanha.!? Sua criacio objetivou superar falhas
psicométricas identificadas em escalas anteriormente utilizadas para
mensuracio da SB. A escala OLBI ¢ formada por dois dominios
(desligamento do trabalho - DT e exaustio emocional - EE), nio
possui restricdes as profissdes e, por isso, pode ser aplicada em

qualquer contexto ocupacional.12 Esta caracteristica foi fundamental
para que as autoras escolhessem utilizd-la no contexto desta pesquisa,
j& que o publico alvo do estudo nao possui vinculo institucional.

O dominio DT refere-se ao distanciamento do objeto e conteudo
do trabalho, particularmente com respeito a identificacao pessoal com
o trabalho e vontade de continuar na profissio. J4 o dominio EE pode
ser definido como uma consequéncia da intensa pressio, afetiva e
fisica, ou seja, como uma consequéncia de longo prazo a determinadas

exigéncias desfavoraveis de trabalho.!?
A versao original possuia 16 questdes. ApSs o processo de validagio
para o Brasil, em 2018, trés varidveis com problemas no poder de

mensuracio foram excluidas do instrumento final, que passou a ter 13

s 10 brasilei 12
variavels €m sua versao brasii€ira.

As varidveis relacionadas a0 dominio DT sio: Com frequéncia fago
coisas novas e interessantes no meu trabalho; Cada vez falo mais e
com mais frequéncia de forma negativa sobre meu trabalho;
Ultimamente, tenho realizado meu trabalho de forma quase
mecinica; Considero meu trabalho um desafio positivo; Com o
passar do tempo, venho me desinteressando do meu trabalho; Sinto-
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me cada vez mais empenhado no meu trabalho; e, Muitas vezes sinto-

me farto das minhas tarefas.}2

As variaveis relacionadas ao dominio de EE sao: H4 dias em que me
sinto cansado antes mesmo de chegar ao trabalho; Depois do
trabalho, preciso de mais tempo para sentir-me melhor do que
precisava antigamente; Consigo suportar muito bem as pressoes do
meu trabalho; Durante o meu trabalho, sinto-me emocionalmente
esgotado; Depois das tarefas profissionais, tenho energia para as

minhas atividades de lazer; e, Depois do trabalho, sinto-me cansado ¢

sem f:nergia.12

A escala OLBI utiliza a estrutura /ikert para as respostas, cuja
pontuagio varia de um ponto (discordo plenamente) a quatro pontos
(concordo plenamente) e algumas varidveis tém seus escores

invertidos para a soma das médias nas dimensoes.!? Para fins de
resultado, seguiu-se a orientagao: escores médios > 2,25 na dimensio
EE e escores médios > 2,1 na dimensio DT foram considerados

altos.}% Os individuos foram classificados conforme apresentado no
Quadro 1.

Quadro 1 - Classificacao dos individuos quanto ao estado de

Burnout, segundo a proposta de Peterson.!> Campinas, SP, Brasil,
2022

Dominios
Exaustao Emocional (EE) Desligame?g%o Trabalho Classificagao
Baixo Baixo Sem Burnout
Baixo Alto Com distanciamento
Alto Baixo Com esgotamento
Alto Alto Com Burnout

A confiabilidade da escala foi mensurada pela confiabilidade
composta, a dimensio EE apresentou confiabilidade de 0,92 ¢ a
dimensaio DT 0,88, o que significa que as duas dimensoes

apresentaram Otima confiabilidade.?

Para coleta dos dados, a escala foi integralmente transcrita para um
formulario online, com uso da ferramenta gratuita Google Forms®. Ao
acessar o ambiente virtual da pesquisa, o participante era inicialmente
apresentado ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE). Em caso de concordéncia, esse era assinado digitalmente
(com envio de cdpia ao e-mail cadastrado) e, na sequéncia, respondia
a0 questiondrio sociodemografico e a escala OLBI. A coleta ocorreu
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durante quatro meses, em 2022. Os dados foram automaticamente
transferidos para uma planilha do Microsoft Excel”.

Para as comparagoes envolvendo uma varidvel qualitativa de duas
categorias ¢ o escore de Burnout foi aplicado o teste t de Student nao
pareado. A distribuicao dos dados foi avaliada pelo teste de Shapiro-
Wilk. A consisténcia interna foi avaliada por meio do coeficiente alfa
de Cronbach. Este coeficiente varia de 0 a 1, onde valores maiores do
que 0,7 indicam existir confiabilidade entre as medidas. O valor de
alfa de Crombach da escala foi de 0,86, ¢ a anilise por dominio
identificou valores de 0,8 na dimensio DT e 0,79 na dimensio EE.
Para todas as analises foi utilizado o soffware estatistico SAS versao 9.4
e considerado um nivel de significAncia de 5%.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa, parecer
n°5.489.112/2022. RESULTADOS

Participaram da pesquisa 73 profissionais de satde que atendem
PDP, sendo 79,4% (n=58) EOs e 20,5% (n=15) obstetrizes, 98,6%
(n=72) do sexo feminino e a idade média foi de 35 anos, variando no
intervalo de 24 a 56 anos.

Participaram profissionais de quatro regides do pafs (Sudeste,
Nordeste, Centro-Oeste e Sul), distribuidas em 11 estados brasileiros
(Sio Paulo, Minas Gerais, Rio de Janeiro, Distrito Federal, Bahia, Rio
Grande do Norte, Maranhio, Paraiba, Rio Grande do Sul, Santa
Catarina e Parand). As caracteristicas relacionadas ao trabalho na
assisténcia ao PDP estio descritas na Tabela 1.

Tabela 1 - Caracteristicas relacionadas ao trabalho na assisténcia
ao parto domiciliar planejado (n=73). Campinas, SP, Brasil, 2022
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Variavel n %

Renda mensal
De R$1.000,00 a R$5.000,00 31 42,47
De R$5.001,00 2 R$10.000,00 26 35,62
De R$10.001,00 2 R$15.000,00 12 16,44
De R$15.001,00 a R$ 20.000,00 4 5,48
Tempo de trabalho com PDP
Dela2anos 12 16,44
De 3 a5 anos 24 32,88
De 6210 anos 26 35,62
De 1l al5anos 8 10,96
Acima de 16 anos 3 411
Outro vinculo empregaticio
Nio 42 57,53
Sim 31 42,47
M¢édia de atendimentos/més
De 1 a5 atendimentos/més 66 90,41
De 6 a 10 atendimentos/més 7 9,59
Equipe de retaguarda
Sempre 17 23,29
Na maior parte dos atendimentos 16 21,92
Somente em alguns atendimentos 28 38,36
Nunca 12 16,44
Os resultados sobre a identificagao da SB estao apresentados no
Quadro 2.
Quadro 2 - Prevaléncia da Sindrome de Burnout entre
enfermeiras obstetras e obstetrizes (n=73). Campinas, Sao Paulo,
Brasil, 2022
Dominios Resultado
Exausta(()EEIlar;oaonal I?TC:iLg;IITSI(IIt)O 151)0 Classificacio (n) %
Baixo Baixo Sem Burnout 22 30,1%
Baixo Alto Com distanciamento 5 6,8%
Alto Baixo Com esgotamento 13 17,8%
Alto Alto Com Burnout 33 45,2%

As comparagoes realizadas entre os escores da escala e as varidveis
“renda”, “formacio profissional”, “tempo de trabalho no PDP”,
“outro vinculo empregaticio” e “equipe de retaguarda” nio
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apresentaram resultados estatisticamente significativos, ou seja, nao
tiveram relacao com a identifica¢io da SB.

A varidvel “média de atendimentos/més” nio foi avaliada nos testes
estatisticos devido ao pequeno niimero de participantes na categoria
“De 6 a 10 atendimentos/més”.

Todas as participantes identificadas com o quadro de SB foram
notificadas sobre o resultado por meio de comunicagio eletronica (e-
mail). O e-mail contemplava o resultado individual, um breve
esclarecimento sobre a SB e orientagio quanto a importincia de
procurar atendimento para tal condigao.

DISCUSSAO

Este estudo encontrou uma elevada prevaléncia da SB entre EOs e
obstetrizes que atendem PDP no Brasil. A literatura aponta que
profissionais de saude trabalham com questdes diretamente
relacionadas a satide e/ou doenga, o que acarreta um alto grau de
responsabilidade e os tornam mais propensos ao desenvolvimento de
estresse e outras doencas relacionadas, aumentando a vulnerabilidade
3 SB.1415

Em todo o mundo, estudos vém sendo desenvolvidos para apontar
a incidéncia e prevaléncia da SB no ambiente ocupacional, com uso de
diferentes instrumentos.

Na Enfermagem, um estudo desenvolvido em Uganda mostrou um
resultado similar ao encontrado nesta pesquisa, em que 49,1%

(n=194) dos enfermeiros de um hospital apresentaram SB.1® Em
contextos de elevado estresse, como ocorrido durante a pandemia de
COVID-19, diversos estudos apontaram taxas superiores de SB entre

os trabalhadores da saude, sendo que sua prevaléncia alcancou taxas

proximas de 70% em alguns locais. 1718

No 4rea materno-infantil, um estudo transversal realizado com
enfermeiras americanas atuantes em maternidades revelou que 25%

das participantes (n=384) apresentaram SB.!%
J4 uma ampla investigacio realizada com enfermeiras e midwives

certificadas nos EUA apontou uma prevaléncia de 40,6% de SB%%. No
entanto, esta investigagdo encontrou uma significativa relagio da
sindrome com a carga de trabalho, o que nio condiz com o achado
desta pesquisa, j4 que a média de atendimentos mais prevalente neste
estudo foi de um a cinco por més. No estudo americano, um dos

principais impulsionadores do burnout foi o ambiente de pratica®’, o
que refor¢ca o impacto desta varidvel no desenvolvimento da
sindrome.

Sobre este aspecto, ¢ importante considerar o ambiente de pratica
das profissionais que atendem PDP no Brasil, visto que, na atualidade,
um dos principais desafios apontados na literatura, estd relacionado
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ao embate didrio com profissionais de satde contrérios a prética, fato
que exige constante reafirmacgao das capacidades e ideais de quem

assiste PDP.> Além disso, a literatura mostra que as profissionais
vivenciam um preconceito didrio advindo de diversas camadas da

sociedade, principalmente devido a falta de informacoes sobre este

modelo de assisténcia.”

A busca por atuar no campo do PDP, muitas vezes, ocorre devido a
desvalorizagao das EOs e obstetrizes nos servicos de obstetricia e a
insatisfacio com o modelo obstétrico praticado. Nesse contexto, um
estudo que objetivou descrever a trajetdria da insercao de EOs no
atendimento ao PDP no Rio Grande do Sul, Brasil, identificou que
EOs presenciaram e vivenciaram situagdes de violéncia obstétrica e
limitagdes para atuarem com autonomia ¢ liberdade na atengio ao

parto e nascimento no contexto hospitalar, sendo estes fatores

determinantes para a entrada no servico domiciliar.?!

Mesmo assim, a busca por desempenhar suas atribuicdes com
autonomia e liberdade, por meio do PDP, nao tem sido garantia para
um ambiente de pritica livre de julgamentos e cerceamentos no
contexto brasileiro, j& que essa modalidade de parto e nascimento se
encontra 2 margem do sistema de saude.

Muitos sao os motivos elencados na literatura que podem ocasionar
a SB. Aspectos que vio propiciar, desencadear e/ou manter pessoas
com a sindrome podem ser classificados em duas grandes categorias:
(1) fatores organizacionais, como, por exemplo, a carga de trabalho ou
as demandas emocionais envolvidas; e (2) fatores individuais, como,

por exemplo, a personalidade do trabalhador ou estratégias de

enfrentamento.!!

Uma pesquisa nacional que objetivou identificar as dificuldades
dos profissionais que atuam na assisténcia a0 PDP apontou aspectos
de ordem social e pratica que fragilizam e dificultam a assisténcia, os
quais, segundo o estudo, parecem estar relacionados a falta de

regulamentagio desse modelo de aten¢do nas politicas publicas de

satide do pais.”

Dentre os aspectos organizacionais relacionados 2 assisténcia ao
PDP que podem impactar negativamente a atuagio das profissionais
estao as dificuldades em adquirir insumos basicos para o cuidado, bem
como para solicitar exames laboratoriais e/ou de imagem, somado 2
auséncia de protocolo disponivel para direcionar e respaldar as

condutas praticadas em ambiente domiciliar.?

Acredita-se que estes aspectos, dentre outros, possam contribuir
com o desenvolvimento de quadros de burnout, ji que a literatura
ressalta que a sindrome ¢, principalmente, consequéncia da exposi¢ao
a determinadas condi¢oes de trabalho e nio de uma caracteristica

individual do trabalhador, como um trago de personalidade.11
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As repercussoes da SB instalada sao inimeras, podendo acarretar
uma série de consequéncias adversas, tanto para individuos quanto
para as organizagoes. Estas consequéncias sao, inicialmente, de
natureza psicoldgica, mas se mantidas ao longo do tempo, traduzem-

se em efeitos adversos na satde fisica/bioldgica e nos comportamentos

dos trabalhadores.!!

Dessa forma, entende-se que ¢ imprescindivel que profissionais
acometidas (o0s) sejam identificadas (os) de forma precoce e procurem
estratégias de tratamento ¢ enfrentamento o quanto antes. Neste
aspecto, considera-se que profissionais que atendem PDP estio
duplamente fragilizadas, uma vez que nio possuem vinculo
empregaticio com institui¢oes de satde, o que poderia favorecer a
triagem desta condi¢o, bem como o encaminhamento para suporte e
acompanhamento do quadro.

CONCLUSAO

Este estudo verificou uma alta prevaléncia da SB entre enfermeiras
obstetras e obstetrizes que atendem PDP no Brasil e taxas menores
para esgotamento ¢ distanciamento do trabalho. Nao foi identificada
correlagio estatistica entre as varidveis estudadas com o resultado
positivo para a sindrome.

Considera-se, como hipétese, que as dificuldades apontadas na
literatura, enfrentadas pelas profissionais, possam estar contribuindo
com o desgaste relacionado ao trabalho e, consequentemente, com o
desenvolvimento de quadros de burnout. Portanto, sugere-se a
realizacao de mais estudos que aprofundem a investigagao das relagoes
de causa e efeito neste contexto.

Devido aos prejuizos fisicos e emocionais derivados da SB, ¢
possivel que o cuidado ofertado as parturientes e suas familias pelas
profissionais com SB possa sofrer algum tipo de impacto. Assim,
ressalta-se a necessidade de reflexao sobre regulamentagao da atuacao
dessas profissionais, como estratégia para acompanhar as condicoes de
trabalho ¢ promover medidas de prevenciao e ou acompanhamento
das profissionais acometidas pelas SB.

Enquanto limitagio, a auséncia de uma fonte oficial para
identificagdo e recrutamento das profissionais atuantes no PDP nao
permitiu o calculo amostral para esta investigacao.
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