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Resumo
Introdução: O estresse tem sido um dos problemas que mais tem acometido a equipe 

de enfermagem dentro da unidade de terapia intensiva (UTI), causando prejuízo fun-

cional, bem como instabilidade na saúde desses proÀssionais. Objetivo: Descrever, 

através da revisão integrativa, o estresse no trabalho da enfermagem na UTI, bem 

como identiÀcar fatores, sinais e sintomas associados ao estresse ocupacional. Método:

Trata-se de uma pesquisa integrativa, utilizando como banco de dados a Biblioteca 

Virtual de Saúde (BVS), publicados entre 2002 à 2012. Resultados: As informações 

analisadas permitiram a caracterização das principais evidências em três categorias: 

1) prevalência do estresse vivenciado pela enfermagem na UTI; 2) fatores causado-

res de estresse na UTI e suas consequências para enfermagem; e 3) principais sinais 

e sintomas de estresse na enfermagem no ambiente da UTI. Os resultados demons-

traram a magnitude e os principais agravamentos dessa perturbação para os proÀs-

sionais. Conclusão: O estresse ocupacional pode afetar todo e qualquer trabalhador, 

uma vez que todo trabalho é passível de particularidades especiÀcas que podem pro-

vocar situações geradoras de estresse. É necessário a identiÀcação de medidas e téc-

nicas que minimizem os efeitos do estresse para a enfermagem que atua na UTI com 

a Ànalidade de garantir o bem-estar desses proÀssionais para desempenharem com 

inteira qualidade suas funções. 

Palabras-chave: estresse ocupacional; enfermagem; unidade de terapia intensiva

Occupational Stress in Nursing Active in Intensive Care Unit

Abstract
Introduction: Stress has been one of the problems that has most affected the nur-

sing staff in the ICU, causing functional impairment, as well as instability in the 

health of these professionals. Objective: To describe, through the integrative review, 

the stress in nursing work in Intensive Care Unit (ICU) and to identify factors, signs 

and symptoms associated with occupational stress. Method: This is an integrative 

research, using as database Virtual Health Library (VHL), published from 2002 to 

2012. Results: The information analyzed allowed the characterization of the main 

evidence in three categories: 1) Prevalence of experienced stress by Nursing in ICUs; 

2) factors causing stress in the ICU and its consequences for nursing; and 3) Key signs 

and symptoms of stress in nursing in the ICU environment. The results demonstrated 

the magnitude and the main aggravations of this disturbance to the professionals. 

Conclusion: Occupational stress can affect each and every worker, since all work is 

subject to speciÀc features which may cause situations that cause stress. the identi-

Àcation of measures and techniques is necessary to minimize the effects of stress for 

nursing engaged in the ICU in order to ensure the welfare of these professionals to 

perform with full quality their duties.

Keywords: Occupational stress; nursing; intensive care unit



197

Investig. Enferm. Imagen Desarr. ISSN 0124-2059 19 (2): 195-211, julio-diciembre de 2017 

Estresse ocupacional na enfermagem atuante na unidade de terapia intensiva: uma revisão da literatura

Estrés laboral en enfermería activa en la unidad  
de cuidado intensivo

Resumen
Introducción: El estrés es uno de los problemas que más afecta al personal de enfer-

mería en la unidad de cuidado intensivo (UCI), y causa un deterioro funcional, así 

como la inestabilidad en la salud de estos profesionales. Objetivo: Describir, a través 

de una revisión integradora, el estrés en el trabajo de enfermería en la UCI e identiÀ-

car los factores, los signos y los síntomas asociados con el estrés en el trabajo. Método:

Se trata de una revisión integrativa que utiliza información tomada de la Biblioteca 

Virtual en Salud (BVS), publicada entre 2002 y 2012. Resultados: La información 

analizada permitió caracterizar los principales hallazgos en tres categorías: 1) pre-

valencia de estrés experimentado por el personal de enfermería en la UCI; 2) facto-

res que causan estrés en la UCI y sus consecuencias para el profesional enfermero, y 

3) signos y síntomas de estrés en el profesional de enfermería en el ambiente de la UCI. 

Los resultados demostraron la magnitud y los principales agravantes de este tras-

torno en los profesionales. Conclusión: El estrés laboral puede afectar a todos y cada 

uno de los trabajadores, pues todo trabajo está sujeto a características especíÀcas que 

pueden causar situaciones estresantes. Es necesario identiÀcar qué medidas y qué 

técnicas pueden minimizar los efectos del estrés para los profesionales que trabajan 

en la UCI, a Àn de garantizar su bienestar, en pro de ejecutar un trabajo de calidad. 

Palabras clave: estrés ocupacional; enfermería; unidad de cuidados intensivos
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Introdução
O trabalho surgiu juntamente com o primeiro ser humano, mas as relações 
entre as atividades laborais e as doenças desencadeadas pelo trabalho, per-
maneceram praticamente ignoradas até 250 anos atrás (1). O trabalho e o 
local onde se desenvolve, por muitas vezes são condições propulsoras para o 
adoecimento de muitos trabalhadores. Essa problemática tem sido o alvo de 
muitos pesquisadores com o intuito de desenvolverem ações voltadas para a 
redução ou proporem meios para reduzirem os efeitos negativos dessas ativi-
dades e ambientes para o ser humano, na medida em que o trabalho deixou 
de ser um meio para realização pessoal e proÀssional, e passou a ser um 
causador e desenvolvedor de estresse (2).

O estresse é um mal que atinge a população em geral, formado por di-
versos fatores e constituindo uma síndrome que está associada às condições 
da vida moderna, ao sedentarismo, a sobrecarga de trabalho e ao estilo de 
vida. É um distúrbio que tem crescido de forma alarmante entre as pessoas 
de todo o mundo e afetado principalmente os trabalhadores da área da saú-
de, em especial, a equipe de enfermagem (3,4).

Essa patologia pode ser deÀnida, também, como uma reação do or-
ganismo através de componentes físicos e/ou psicológicos, causada pelas 
alterações psicoÀsiológicas ocorridas quando o ser é confrontado com uma 
situação irritante, amedrontante, entristecedor, excite ou confunda (6,7) ou 
compreendido como uma relação isolada entre uma pessoa, seu ambiente e 
as circunstâncias com as quais está sendo submetido, sendo entendida pela 
pessoa como uma ameaça ou algo que exige dela além das suas próprias ha-
bilidades ou recursos dos quais o coloquem em risco (8,9). 

O trabalho, sendo uma atividade que requer do ser humano uma re-
lação de bem-estar física e psíquica, no ambiente hospitalar está relaciona-
da intrinsecamente com o equilíbrio entre o desenvolvimento e a satisfação 
da realização das funções, mas quando isso não ocorre, gera uma serie de 
complicações, tensões, desajustes e consequentemente o desequilíbrio e o 
adoecimento do trabalhador. Essas alterações acabam provocando um des-
gaste físico e metal que vão inÁuenciar signiÀcativamente para o surgimento 
de transtornos ligados ao estresse como, a depressão, ansiedade, transtorno 
do pânico, fobias, padrões de sono irregular e doenças psicogênicas, o que 
consequentemente pode ter queda da produtividade, insatisfação, ineÀciên-
cia e desorganização do trabalho (8-12).

O ambiente hospitalar gera estresse de várias naturezas e em vários 
níveis: o estresse do paciente e de seus familiares, o estresse dos proÀssio-
nais e do pessoal de saúde envolvidos, a morte, a constatação de que nem 
sempre os pacientes fazem o que lhes é recomendado, colocando em risco 
ou anulando os mais delicados esforços, a sobrecarga ou trabalhos realiza-
dos em contextos que, muitas vezes, não permitem um Ànal feliz ou, então, 
pressupõem requisitos desagradáveis e dolorosos para os pacientes (13,14).

Os proÀssionais da saúde parecem sofrer tensões especíÀcas de es-
tresse ocupacional. De acordo com Zacabi (15), ela ocupa o terceiro lugar 
das proÀssões mais estressantes. Acredita-se que eles enfrentem altos níveis 
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de estresse no trabalho, que se elevam em unidades de terapia intensiva 
(16,17). ProÀssionais que trabalham neste setor podem desenvolver diver-
sas patologias (16,18). 

Geralmente o estresse ocupacional caracteriza-se pela tensão emocio-
nal crônica gerada pelo contato diário, excessivo e estressante com o cam-
po de trabalho, provocando sinais e sintomas de despersonalização, insa-
tisfação com o trabalho e exaustão emocional, afetando de forma negativa e 
drasticamente a sua eÀciência, habilidade e organização para a realização de 
suas funções no ambiente proÀssional (3,19), o que vai causar perda de inte-
resse nos fatores que estão ligados a sua vida proÀssional e pessoal (20,21). 

Reações a essas situações estressantes ao trabalho podem ser avalia-
das pelo balanço entre esforço e recompensa (22). O equilíbrio entre esforço 
e recompensa se dá quando o trabalhador sabe lidar ativa ou passivamente 
no enfrentamento de problemas. O modelo utilizado para avaliar situações 
estressantes mostra que situações em que não há reciprocidade entre esfor-
ço e recompensa provoca reações negativas nos aspectos emocionais e Àsio-
lógicos no trabalhador (23).

No que tange a Enfermagem, vários são os autores que a classiÀca 
como uma proÀssão estressante, devido a sua realidade proÀssional está li-
gada diretamente e de forma interrupta com a dor, morte, sofrimento, des-
espero, incompreensão, irritabilidade, sobrecarga de trabalho para poder ter 
uma estabilidade Ànanceira, falta de medicamentos e equipamentos no se-
tor em que trabalha e outros sentimentos e reações originadas do processo 
doença, que acabam reÁetindo no proÀssional e o problema tende a se ma-
nifestar de forma mais evidente (2,24,25).

O enfermeiro possui uma vasta atuação em diversos setores da saú-
de (26), os quais muitas vezes requerem do proÀssional um esforço maior, 
exigindo um bom preparo técnico e teórico para prestar com competência e 
responsabilidade as suas devidas funções, o que acaba gerando uma pres-
são física, psicológica e desgaste sobre o mesmo (27).

A unidade de terapia intensiva (UTI) seria um dos ambientes mais 
agressivos e desgastantes para o proÀssional, por se tratar da ala em que 
se encontra o menor número de leitos, porém internados os pacientes que 
necessitam de maior assistência e atenção redobrada. A complexidade des-
se serviço provoca alto nível de ansiedade e tensão, sobretudo pela elevada 
responsabilidade que a enfermagem exerce em seu cotidiano, colocando em 
risco a sua qualidade de vida (28-32).

Para o enfermeiro que atua nesse setor é necessário ter habilidade 
e perÀl de líder, que saiba transmitir conhecimentos e que tenha controle 
emocional sobre as situações as quais será exposto. Devido ser um ambien-
te estressante, provoca um processo de desgaste físico e emocional muito 
grande entre os proÀssionais desse segmento (33-35).

Sabe-se que a equipe de enfermagem presta com inteira satisfação 
a assistência aos pacientes críticos, entretanto vivenciam situações angus-
tiantes intensas pelo grande numero de procedimentos a serem realizados 
(36,37). Ademais, a equipe tem que lidar no seu dia a dia com a manipulação 
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de diversos equipamentos, ritmo intenso do trabalho e com a possibilidade 
de agravos e morte de pacientes. Cabendo ainda, realizar todas as ativida-
des com iniciativa, rapidez e de forma minuciosa para não haver erros que 
possam gerar a morte de algum cliente (28).

O estresse ocupacional tem sido um tema bastante abordado entre as 
pesquisas e vem demonstrado a cada dia ser uma das patologias que mais 
acometem os proÀssionais da área saúde, devido estar em contato diariamente 
com situações que provocam desgaste físico e mental. Sendo a Enfermagem 
a classe proÀssional que mais está em contato com essas situações (38), 
acredito que a realização desse estudo, possa contribuir para a identiÀcação 
dos principais agravos e fatores que vem interferindo no trabalho da equipe 
de enfermagem nas UTI bem como, subsidiar fontes literárias para pesqui-
sas na área que vão ajudar na construção e no entendimento de medidas de 
prevenção para esses agravos.

Considerando tais reÁexões, esse estudo tem como objetivos: descre-
ver, através da revisão de literatura, o estresse no trabalho da equipe de en-
fermagem na UTI; identiÀcar os fatores associados ao estresse ocupacional 
e os principais sinais e sintomas relacionados ao estresse.

Metódo
Trata-se de uma pesquisa de natureza bibliográÀca, do tipo narrativa, que 
objetiva o pesquisador a investigação e a busca de conhecimentos existen-
tes na literatura com base em material já elaborado, formado principalmen-
te de livros e artigos cientíÀcos, ou seja, trabalhos cientíÀcos publicados. 
Essa pesquisa, ainda, traz a vantagem de proporcionar uma vasta e ampla 
cobertura de uma gama de fenômenos, mais do que um estudo pesquisado 
de forma direta (39).

Esse tipo de estudo é formado por fontes secundárias, pois os dados 
que o constituem são levantados de fontes que contém diferentes propósitos 
e informações, mas que tratam de um determinado e especíÀco problema 
em estudo, sendo obtidos muitas vezes de maneira mais rápida, podendo ser 
extraídos de livros, revistas e sites, tendo como objetivo principal adquirir 
informações relevantes (40).

A construção de uma pesquisa bibliográÀca é feita por etapas que se 
estruturam desde a escolha do tema a ser estudado, passando pela identi-
Àcação e localização das fontes na língua portuguesa até a elaboração do 
problema e organização sistêmica do plano que forma o objeto de estudo. 
As fontes utilizadas para formulação desse estudo foram encontradas por 
meio da busca eletrônica no banco de dados da Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS), utilizando como palavras chave as expressões: enfermagem, terapia 
intensiva e estresse.

Para os critérios de inclusão foram escolhidos os artigos procedentes 
de fontes primárias que abordassem fatores desencadeantes do estresse na 
equipe de enfermagem na UTI, periódicos na língua portuguesa, publicadas 
no período entre 2002 e 2012, por se tratar de um trabalho de conclusão de 
curso de pós-graduação. Tivemos como critérios de exclusão artigos oriundos 
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de outras revisões da literatura, reÁexões teóricas, relatos de caso, editorial, 
artigos em outros idiomas e, também, aqueles em que seus objetivos não 
se aproximavam do tema proposto ou aqueles que estariam fora do recorte 
temporal pré-estabelecido. 

Após ter sido aplicado os critérios de inclusão e exclusão, foram sele-
cionados 10 artigos. Posto isso, os dados foram analisados e agrupados na 
tabela 1, caracterizando e nomeando três categorias para posterior discus-
são das informações encontradas.

Resultados e discussão
Para a realização da análise e discussão dos dados identiÀcados após a lei-
tura dos artigos, levou-se em consideração o autor da pesquisa, o ano de 
publicação, o periódico, a metodologia e o local de estudo. A partir dessas 
variáveis foi possível descrever os seguintes resultados, vistos na tabela 1.

Tabela 1. Caracterização do estudo por autor, ano, periódico, tipos de sujeito, local de 

estudo e metodologia

Autor/ano Periódico
Sujeitos da 
pesquisa

Local de 
estudo

Metodologia

Santos et al., 2010 
(41)

Rev. Eletrônica 
Saúde Mental 
Álcool e Drogas

- -
Estudo  
bibliográÀco 

Coronetti et al., 
2011 (42)

Arquivos  
Catarinenses  
de Medicina

6 enfer-
meiros; 8 
técnicos de 
enfermagem, 
e 7 auxilia-
res de enfer-
magem

Floria-
nópolis-
Santa 
Catarina

Estudo  
qualitativo; 
descritivo 

Preto e Pedrao, 
2009 (43)

Revista Escola de 
Enfermagem USP 

21  
enfermeiros 

São 
Paulo 

Estudo  
quantitativo

Guerrer e Bianchi, 
2008 (44)

Revista Escola de 
Enfermagem USP 

263 
enfermeiros 

24 capi-
tais bra-
sileiras 

Estudo  
quantitativo

Silva et al., 2012) 
(45)

Revista de  
Ciências da Saúde

20  
enfermeiros

Minas 
Gerais 

Estudo 
quantitativo; 
transversal-
descritivo 

Anjos et al., 2008 
(46)

Revista Instituto 
Ciências da Saúde

18  
enfermeiros 

Campi-
nas-São 
Paulo

Estudo 
quantitativo; 
exploratório-
descritivo 

Lucas e Passos, 
2009 (16)

Revista de  
Pesquisa: Cuidado 
é Fundamental 
Online

6 enfer-
meiros; 13 
técnicos de 
enfermagem; 
3 auxiliares 
de enferma-
gem

Rio de 
Janeiro-
Rio de 
Janeiro

Estudo 
descritivo com 
abordagem 
qualitativa

Continúa
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Miranda e Stancato, 
2008 (48)

Revista Brasileira 
de Terapia 
Intensiva (RBTI)

- -
Estudo 
bibliográÀco

Cavalheiro et al., 
2008 (49)

Revista Latino-
Americana de 
Enfermagem

75 enfermei-
ros

São Pau-
lo-São 
Paulo

Estudo 
transversal

Lopes et al., 2010 
(50)

Revista 
Enciclopédia 
Bioesfera

5 
enfermeiros 
e 15 
técnicos de 
enfermagem

Teresina-
Piauí

Estudo de 
caráter 
exploratório 
descritivo 
de natureza 
quantitativa

Fonte: Biblioteca Virtual de Saúde.

Após o levantamento bibliográÀco e análise, evidenciamos os princi-
pais fatores e situações responsáveis por desencadear o estresse na enfer-
magem, bem como veriÀcamos os níveis de incidência e prevalência dessa 
patologia no ambiente da UTI possibilitando assim, caracterizar esses acha-
dos em três categorias: 1) prevalência do estresse vivenciado pela enferma-
gem na UTI; 2) fatores causadores de estresse na UTI e suas consequências 
para enfermagem; e 3) principais sinais e sintomas de estresse na enferma-
gem no ambiente da UTI.

A pesquisa foi formada por uma amostra de 10 artigos, composta por 
diferenciados números de periódicos, todos abordando em seu contexto as-
pectos referentes ao estresse da enfermagem no ambiente da UTI. Entre os 
tipos de pesquisa prevaleceu à pesquisa quantitativa e o maior número de 
publicações ocorreu durante o ano de 2008.

Prevalência do estresse vivenciado pela enfermagem na UTI

O estresse gerado dentro do ambiente da UTI tem atingido em grande número 
os enfermeiros intensivistas. Em um estudo realizado com 263 proÀssionais 
atuantes em UTI em 81 hospitais das capitais brasileiras, onde se utilizou a 
escala de Bianchi de Stress, revelou que 60% dos enfermeiros pesquisados, 
levando em consideração que foram analisados individualmente, prevaleceu 
entre esses proÀssionais os níveis médios e de alerta para o estresse (41).

Assim como pacientes e familiares, a UTI é visto pelos próprios pro-
Àssionais que nela atua, como um ambiente agressivo, cheio de tensões e 
traumas. Esse fato pode ser conÀrmado na pesquisa realizada com 1800 
enfermeiros, onde 93% destes, aÀrmaram sentirem-se estressados pelo tra-
balho desenvolvido nesse ambiente (42).

Nessa perspectiva, Preto e Pedrão (45) chamam a atenção em seu estu-
do realizado em 5 hospitais Àlantrópicos do interior de São Paulo, utilizando 
o Inventário de Estresse em Enfermeiros, com 21 participantes, sendo 90,5% 
do sexo feminino, revelou que 57,1% dos sujeitos, avaliam a sua unidade 
como fonte geradora de estresse e que 33,3% acham a unidade estressante 
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só em certas situações. Mas o que foi identiÀcado na maioria dessas UTI é 
que são formadas por proÀssionais com idade entre 24 a 40 anos correspon-
dendo a 90,4% e 9,6% se constituem de enfermeiros com idade maior de 40 
anos, revelando que o estresse nessas unidades pode estar ligado a pouca 
experiência que muitos desses proÀssionais ainda não possuem e que por 
isso muitos deles se submetem a se envolverem com áreas mais complexas, 
talvez na busca por experiência. Constatando que quanto maior a idade e o 
tempo de atuação nessas unidades, ganhando mais conhecimentos e expe-
riências, o nível de estresse é menor entre os enfermeiros.

De maneira semelhante, uma pesquisa realizada em uma UTI no 
sul de Minas Gerais, constituída por 20 enfermeiros com idade entre 20 a 
59 anos, sendo a faixa etária prevalente de 20 a 30 anos (50%), com pre-
dominância signiÀcativa do sexo feminino (60%), ao comparar a frequên-
cia de estresse levando em consideração a idade, observou-se que a faixa 
etária de 20 a 30 foi a que apresentou um índice de estresse mais elevado, 
quando equiparada com outras faixas etárias pesquisadas. Notou-se que a 
porcentagem de sintomas de estresse diminui nos grupos, com o avançar 
da idade (45).

Por outro lado, Guerrer e Bianchi (50) quando compararam o tempo 
de formado com os domínios da pratica do ambiente da UTI, observaram 
que os enfermeiros com menos de um ano e de dois a cinco anos de forma-
dos não apresentaram níveis mais elevados de estresse para nenhum domí-
nio. Ao contrário dos enfermeiros entrevistados que ao se veriÀcar a média 
total para cada faixa de tempo de formado, os enfermeiros com 11 a 15 anos 
e que tinham maiores domínios do ambiente e dentre experiências maiores, 
revelaram possuírem níveis mais elevados de estresse, com média de 3,79, 
ao contrário do esperado, que quanto maior o tempo de formado, menor o 
estresse, que seria explicado pelo fato do enfermeiro apresentar maior segu-
rança técnica e controle sobre as situações que surgem em UTI, de tal forma 
que estas não se conÀgurariam como estressantes.

Da mesma forma evidenciaram-se em outro estudo que os proÀssio-
nais com maior tempo de trabalho na UTI (de 2 a 13 anos), foram os que 
mais apresentaram sintomas de estresse, seja na fase alerta, resistência ou 
exaustão, enquanto os proÀssionais de enfermagem mais novos no serviço 
(menos de 2 anos) não apresentaram qualquer sintoma de estresse, quando 
avaliados pelo Inventário de Sintomas de Stress para Adultos de Lipp (45).

Em um estudo realizado em uma UTI de um hospital privado na ci-
dade de Teresina-Pi, com 14 proÀssionais atuantes nessa unidade, dentre os 
quais eram 04 Enfermeiros e 10 Técnicos de enfermagem, com predominân-
cia de idade entre 33 a 46 anos, perfazendo um total de 57,14%, seguidos de 
21 a 33 anos (42,9%), sendo 71 % destes do sexo feminino, revelou que 70% 
dos técnicos e 75% desses enfermeiros, apresentaram níveis de estresse re-
ferentes à sua ocupação proÀssional (50).

Já no levantamento realizado com 18 enfermeiros de uma UTIN, em 
uma maternidade em Campinas, São Paulo, ao serem questionados sobre 
questões pertinentes nesse ambiente do tipo: convencer os membros da che-
Àa, incompatibilidade com superior hierárquico, incompetência de superior 
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hierárquico, sentir-se desvalorizado, falta de funcionários e acúmulo de 
funções, 50% desses proÀssionais responderam ao um nível máximo de es-
tresse e quando avaliados pelo questionário sobre a prevalência do estresse 
para alguns fatores desencadeantes, 10,08% responderam ausência de es-
tresse para os fatores desencadeantes, 14,21% pouco estresse, 19,77% es-
tresse moderado, enquanto que 23,64% apontaram nível muito alto e 28,29% 
nível máximo (46).

A enfermagem é considerada por muitos autores como uma das pro-
Àssões mais estressantes que existe uma vez que, no seu trabalho diário 
é obrigado a conviver com pessoas que sofrem e requerem atenções maio-
res, compaixão e simpatia. O proÀssional quando tem que lidar com essa 
situação, pode se sentir irritado, deprimido e desapontado, pois há conver-
gências desses sentimentos com o desempenho da proÀssão, acarretando 
consequentemente culpa e aumento da ansiedade (43).

Fatores causadores de estresse na UTI e suas consequências  
para enfermagem 

Em uma pesquisa realizada por Lucas e Passos (47), em uma UTI de um 
hospital público situado no município do Rio de Janeiro, sendo entrevistados 
22 proÀssionais da equipe de enfermagem, entre técnicos de enfermagem 
e enfermeiros, constatou alguns fatores desencadeantes do estresse ocupa-
cional no ambiente da UTI, dos quais tiveram destaque, as condições e a 
organização do trabalho, a falta de compreensão da família com o trabalho 
da equipe de enfermagem e o não reconhecimento familiar e a impotência 
diante as limitações do tratamento por não poderem fazer algo a mais pelo 
paciente, são representados por esses proÀssionais como causadores de in-
satisfação, frustrações e estresse.

Muitos são os fatores desencadeantes do estresse nos proÀssionais e 
que geralmente os leva a um excessivo consumo de café, álcool e tabaco. Em 
se tratando da enfermagem, existem no trabalho dos enfermeiros intensi-
vistas, inúmeras fontes geradoras de estresse, entre as quais se incluem as 
condições ambientais, socioeconômico, cultural, organizacional e a própria 
assistência de enfermagem (46).

Por outro lado, Guerrer e Biachi (50) estabelecem em seu estudo a 
relação do estresse na enfermagem quanto ao cargo e domínio que alguns 
desses proÀssionais ocupam no ambiente de trabalho, como apontam nos 
casos dos enfermeiros chefes que apresentaram níveis mais elevados em do-
mínios com atividades administrativas, assim como os enfermeiros assisten-
ciais apresentaram índices mais elevados de estresse para domínios mais 
relacionados à assistência do paciente. Demonstrando assim, que o estres-
se também se encontra ligada ao tipo de cargo e atividades que o mesmo re-
quer do proÀssional.

Entretanto, em uma pesquisa realizada por Preto e Pedrão (45), des-
crevem que proÀssionais iniciantes na carreira e que desenvolvem suas ati-
vidades em uma unidade de assistência extremamente complexa, a princípio 
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poderão não desenvolver ou ter essa situação como fator de estresse, mas se 
futuramente esses proÀssionais não buscarem o aprimoramento e alternati-
vas que facilitem o alívio das tensões provocadas pelo ambiente exaustivo e 
tenso e pelo árduo trabalho, é de supor que esses proÀssionais poderão des-
envolver quadros patológicos, entre eles o estresse, que consequentemente 
irá interferir na qualidade de vida destes.

Preto e Pedrão (45) ainda chamam atenção para relação de outros as-
pectos que poderão desencadear o estresse na enfermagem. Perceberam em 
seu levantamento, que alguns enfermeiros que não possuíam especialização 
na área e que tinham mais de um emprego, apresentaram índices elevados 
perceptivos para estresse, conÀrmando assim, que a qualiÀcação, a situação 
econômica e o ambiente de trabalho, formam-se em fatores que inÁuenciam 
fortemente no desenvolvimento de quadros de estresse.

Já em um estudo realizado com base em relatos da equipe de enfer-
magem de duas UTI em Florianópolis, SC, revela diversos fatores estressan-
tes como o ambiente físico, excesso de trabalho, o próprio relacionamento 
entre os proÀssionais e a rapidez na ação da assistência são indicados como 
os principais fatores que consequentemente causam o estresse na equipe de 
enfermagem, reÁetindo basicamente no relacionamento humano e que re-
sulta em irritabilidade, intrigas, ansiedade, desmotivação e baixa produti-
vidade desses proÀssionais (42).

Em consonância com isso, outra pesquisa mostra que fatores como, 
sobrecarga de trabalho, conÁitos de funções, desvalorização, dupla jorna-
da, falta de autonomia, insatisfação com o trabalho, relacionamento inter-
pessoal, remuneração, ruído, acidentes biológicos e morte, são identiÀcados 
pela enfermagem em seu trabalho em UTI como predisponentes ao estresse 
e que geram diversas perturbações na qualidade de vida proÀssional e pes-
soal, revelando que esse desgaste causado pelo estresse poderá levar o indi-
víduo ao estado de estresse (41). 

Assim Miranda e Stancato (48), em seu levantamento bibliográÀco 
acerca dos riscos á saúde da equipe de enfermagem que atua na UTI, des-
crevem que o estresse e outras consequências biopsicoÀsiológicas às quais 
os proÀssionais de uma UTI estão expostos, de forma cumulativa e progres-
siva, são desencadeados por fatores como ambiente de trabalho, sobrecarga 
de trabalho, relações interpessoais, trabalho noturno, tempo de serviço (in-
trínsecos) e condições pessoais e características da personalidade (extrín-
secos), conforme estudo que levou em conta o problema entre enfermeiros 
brasileiros de 1982 a 2001. Outros agentes estressores apontados foram à 
organização do trabalho, sobretudo em ambiente com precariedade das con-
dições laborais, o ambiente ruidoso, as relações conÁitantes e as exigências 
impostas pelo trabalho. 

O estresse desses proÀssionais é formado por um conjunto de fato-
res e situações dos quais se deparam diariamente no ambiente de trabalho. 
A insatisfação com o trabalho, somada a situações consideradas críticas pe-
los proÀssionais como, o conÁito no relacionamento entre os proÀssionais, a 
falta de pessoal e material, o ritmo, tempo de trabalho e ruído constante das 
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aparelhagens, podem levar ao quadro de estresse com surgimento de sintomas 
relacionados ao desencadeamento de fatores orgânicos que, se não controla-
dos, predispõem a doenças graves e descontentamento com a proÀssão (49,50).

Principais sinais e sintomas do estresse nos profissionais  
de enfermagem atuantes no ambiente da UTI

O estresse ocupacional pode se manifestar de várias maneiras, tanto de 
forma física quanto emocional. Dentre essas manifestações destacam-se, a 
presença de mãos frias, enxaqueca, perda do senso de humor, problemas de 
memória, pesadelos, insônia, irritabilidade excessiva, relatados pelos pro-
Àssionais de Enfermagem atuantes no ambiente da UTI, prevalecendo com 
maior frequência os sintomas psicológicos que acabam interferindo no rela-
cionamento e causando insatisfação no trabalho e consequentemente pre-
judicando a assistência prestada (42).

Em concordância com isso, os estudos realizados por Lucas e Passos 
(47), revelam que o estresse se manifesta através de sintomatologias físicas 
do tipo: cansaço constante, irritabilidade excessiva, diminuição da libido, 
mudança no apetite, hipertensão arterial, mau humor, insônia, dor lombar 
e cervical, pensar constantemente em um só assunto e sensação de desgaste 
físico, estado de exaustão, diarreia frequente, náuseas, tontura frequente. E 
sinais e sintomas emocionais e psicológicas quais sejam: angústia, ansie-
dade diária, vontade de fugir de tudo, que acabam repercutindo de forma 
negativa no ambiente de trabalho e na vida pessoal desses indivíduos, in-
terferindo no relacionamento familiar e gerando até mesmo doenças como 
a depressão (50).

Nesse sentido, pesquisas caracterizam diversos sinais e sintomas se-
cundários ao estresse nesses proÀssionais, que podem ocorrer de forma in-
dividual, única ou várias simultaneamente, sendo a taquicardia e o suor frio 
os mais relatados por eles, correspondendo a 41,2% dos dados encontrados 
e a hipertensão e arritmia a 35,3%. Dentre outros constataram: aumento 
da sudorese, tensão muscular, taquicardia, hipertensão arterial, aperto da 
mandíbula, ranger de dentes, hiperatividade, náuseas, mãos e pés frios na 
tentativa de adequação ao ambiente de trabalho (41).

Já outros autores Cavalheiro, Moura-Júnior e Lopes (49) avaliaram 
o estresse, descreveram e dividiram os sinais e sintomas na enfermagem de 
acordo com as alterações presentes nos sistema cardiovascular, aparelho 
digestivo e músculo-esquelético. Levando em consideração essas mesmas 
variáveis, foi possível obter em outro estudo resultados signiÀcativos para a 
patologia, quando referidos pelos proÀssionais modiÀcações quanto: a ne-
cessidade excessiva de dormir, gastrite, pirose, dores musculares na nuca 
cervical ou lombar, falta de apetite e cefaleia (46).

A identiÀcação dos sinais e sintomas físicos e psicológicos sugestivos 
para o estresse ocupacional, na enfermagem, pode estar relacionada com a 
sua própria percepção da situação no ambiente laboral, já que é um trabalho 
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que permite o contato direto com pessoas sendo assim, considerado agente es-
tressor de grande magnitude, devido aos problemas e riscos que surgem (45).

Conclusão 
Todo e qualquer trabalho, em sua particularidade, acaba se tornando es-
tressante, seja devido o ambiente impróprio para sua atuação ou pela neces-
sidade do proÀssional em se adequar as situações e imprevistos que ocorre 
durante a atividade laboral.

O estresse ocupacional é, sem dúvida, um dos males que tem afeta-
do o proÀssional da enfermagem no seu ambiente de trabalho. As próprias 
funções da proÀssão e as responsabilidades designadas a esses proÀssio-
nais requerem um esforço e dedicação muito grande e ao somarem com as 
situações, por muitas vezes diÀcultosas, da UTI, gera diversas perturbações 
e alterações físicas, emocionais e psicológicas nesses indivíduos, prejudican-
do a qualidade da assistência oferecida nesse local.

Levantamos nessa pesquisa os principais dados pertinentes para o 
estudo dessa patologia na UTI, revelando sua prevalência, os fatores desen-
cadeantes e os sinais e sintomas que a sugerem. Demonstrando que apesar 
da sua notória presença nesse setor da saúde e causando diversos transtor-
nos para a enfermagem e para o ambiente no total, não constatamos me-
didas e técnicas que poderiam ser utilizadas para diminuir e minimizar os 
efeitos do estresse para esses proÀssionais, fator limitante no referido estudo.

Visto o exposto acerca da temática estudada, observou-se uma carên-
cia sobre tema pouco estudado, sendo necessário a elaboração de mais es-
tudos de intervenção clínica que analisem métodos e estratégias eÀcazes 
na proÀlaxia nos fatores desencadeadores desse agravo aos proÀssionais de 
enfermagem nas UTI.
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