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Fatores relacionados ao absenteismo por
doenca entre trabalhadores de Enfermagem
Factors related to absenteeism due to sickness in nursing workers

Eliete Boaventura Bargas'
Maria Inés Monteiro’
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em administraco de enfermagem; Métodos: Estudo descritivo exploratério, que analisou atestados médicos de até 15 dias de afastamento do
Condigdes de trabalho; Absenteismo trabalho apresentados por 994 profissionais de enfermagem de um hospital universitario. A fonte de dados foi

o sistema de frequéncia da instituicéo.

Resultados: A maioria dos trabalhadores era do sexo feminino, casada e técnica de Enfermagem. A idade
média foi de 41,9 anos e um tergo atuava no servigo de internagdo de adultos. Dos 994 profissionais, 645
apresentaram pelo menos um dia de atestado médico.

Concluséo: O absenteismo por doenca teve fatores complexos e multifatoriais. Os fatores associados a ele
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Introducao

A auséncia no trabalho, na atualidade, ¢ um impor-
tante problema em diferentes paises e acarreta eleva-
do custo econdmico para as institui¢oes.”

Absenteismo por doenga é o periodo de ausén-
cia laboral atribuivel a uma incapacidade do indi-
viduo® e pode ser categorizado em voluntdrio (por
razdes particulares), legal (amparado por lei, como
no caso de licenga maternidade, nojo e férias), com-
pulsério (impedimentos de ordem disciplinar) e por
doenca. A auséncia devido a acidente de trabalho é
registrada de forma distinta.’’ O ambiente de tra-
balho dos profissionais de Enfermagem ¢ insalubre,
tanto nos aspectos materiais quanto psicolégicos
e, por estarem submetidos a condigoes de trabalho
inadequadas, a manutengao da satde deles pode es-
tar prejudicada.®

Diferentes estudos identificaram que o absen-
teismo varia segundo sexo, idade, ocupagao, nivel
de responsabilidade e regime de trabalho, entre ou-
tros.*” Todavia, estudos apontam para a necessi-
dade de informagoes comparativas entre os setores
do hospital e que correlacionem o absenteismo por
doenca ao ambiente e A natureza do trabalho, e a
caracteristicas individuais.®”

Revisao sistemdtica de literatura abrangendo o
periodo de 1986 a 2006 identificou que fatores in-
dividuais (registro anterior de falta ao trabalho) e
relacionados ao trabalho (satisfacio com o trabalho,
comprometimento organizacional e envolvimento
no trabalho) reduziam o absenteismo, com énfase
na auséncia de teoria que dé suporte a discussio so-
bre absenteismo.®

Estudo longitudinal realizado no Canad4 iden-
tificou seis fatores que interferiam na redugio do
absenteismo: horario de trabalho nio flexivel; nt-
mero insuficiente de profissionais de Enfermagem;
estresse na casa e no trabalho; condi¢des inadequa-
das de trabalho; baixos saldrios; comunicacio com
superiores e com colegas; e falta de incentivo para
que os trabalhadores nio utilizassem atestado e pro-
blemas relativos a satde.”

Reconhecendo a problemdtica resultante do
absenteismo por doenga como importante na di-
namica laboral, posto que esta interfere nas con-
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digoes de trabalho e torna o ambiente desfavora-
vel ao cuidado de Enfermagem, é que se propds
a realizagao deste estudo, que objetivou avaliar a
associagdo do absenteismo por doen¢a com o per-
fil sociodemogriéfico e relaciond-lo ao trabalho dos
profissionais de Enfermagem.

Métodos

Estudo descritivo exploratério com abordagem
quantitativa, desenvolvido em um hospital univer-
sitdrio publico de alta complexidade, com aproxi-
madamente 400 leitos, no interior do Estado de
Sao Paulo, na Regido Sudeste do pais. Foi utilizado
o banco de dados do setor de Recursos Humanos
da universidade com informacio sobre sexo, idade,
estado civil, escolaridade, funcio, local de trabalho,
turno, vinculo empregaticio e tempo de trabalho na
institui¢do - informagdes estas que compdem o sis-
tema de frequéncia.

A amostra total foi composta por 994 profis-
sionais de Enfermagem, lotados no Departamento
de Enfermagem, aprovados em concurso publico.
O grupo que apresentou absenteismo por doenga
foi composto por 645 profissionais de Enferma-
gem. O absenteismo foi analisado considerando-
se os afastamentos do trabalho por doenga com
duragao <15 dias, justificados por atestados médi-
cos, no periodo de 1° de janeiro a 31 de dezembro
de 2011.

As varidveis foram divididas em duas categorias:
relacionadas ao perfil sociodemogrifico (sexo, faixa
etdria, estado civil e escolaridade) e caracteristicas
do trabalho (fun¢io, lotagdo, vinculo empregaticio
e tempo de trabalho na institui¢io).

Os dados foram inseridos em planilha ele-
tronica no editor Microsoft Excel e analisados
utilizando-se o Statistical Analysis System 9.2 e
R-Project versao 2.15.0. Foram realizadas andlises
descritivas para verificar a consisténcia dos dados
e comparagoes envolvendo as varidveis sociode-
mogréficas e relacionadas ao trabalho na amostra
total e no grupo que apresentou absenteismo por
doenca (testes de Mann-Whitney e Kruskal-Wal-
lis). Foi utilizado o teste qui-quadrado para estu-



dar a associagao entre as varidveis categéricas. Para
todas as andlises, foi considerado nivel de signifi-
cancia <5%.

O desenvolvimento do estudo atendeu as nor-
mas nacionais e internacionais de ética em pesquisa
envolvendo seres humanos.

Resultados

A maioria da amostra era do sexo feminino, ca-
sada, com média de idade de 41,9 + 10,1 anos,
variando entre 20 e 69 anos. Em rela¢io a escola-
ridade, a maioria dos profissionais havia concluido
o Ensino Médio (593 profissionais), seguida pelo
Ensino Superior (372 profissionais) ¢ Fundamen-
tal (29 profissionais). Quanto a fun¢io, 6% eram
auxiliares de Enfermagem, 67% técnicos em En-
fermagem e 27% eram enfermeiros. Pouco mais
de um terco dos funciondrios estava lotado no
Unidade de Internagao Adulto; 17% faziam par-
te do Centro Cirtrgico e da Central de Materiais;
13% da Unidade de Terapia Intensiva; 9% Unida-
de Ambulatorial; 9% do Unidade de Enfermagem
Pedidtrica; 8% Unidade de Apoio e Diagnéstico;
7% da Unidade de Emergéncia e 2% atuavam di-
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retamente no Departamento de Enfermagem. Em
relacio ao tempo de trabalho na institui¢ao, a mé-
dia foi de 11,4+8,7 anos.

Foram estatisticamente significantes a escola-
ridade e o absenteismo por doenca tanto entre os
trabalhadores que apresentaram absenteismo por
doenga, quanto na amostra estudada (p=0,02 e
0,0007). A faixa etdria foi estatisticamente signifi-
cante no grupo geral do estudo (p=0,001), mas nao
significante entre os que apresentaram pelo menos
um afastamento (p=0,14). Nio houve relagio esta-
tistica entre sexo e absenteismo por doenga (p=0,50)
(Tabela 1).

Foi estatisticamente significante a fungio e
o absenteismo por doenca entre toda a amostra
de estudo e aqueles que apresentaram atestado
médico (p= 0,02 e 0,0000). Quanto ao local de
trabalho, as andlises foram estatisticamente sig-
nificante na amostra do estudo (p=0,002) e nio
estatisticamente significante entre os que tive-
ram pelo menos um afastamento (p=0,90). Ain-
da, o tempo de trabalho foi estatisticamente sig-
nificante na amostra geral do estudo (p=0,000)
e ndo estatisticamente significante para os traba-
lhadores que apresentaram pelo menos um afas-
tamento (p=0,10) (Tabela 2).

Tabela 1. Dias ausentes por afastamentos com até 15 dias de duragdo da equipe de enfermagem de acordo com as variaveis

sociodemograficas
Variveis Total de dias ausentes Somente os funcionérios que apresentaram atestado Amostra do estudo
por atestado n Média DP Mediana p-value n Média DP Mediana p-value

Género
Feminino 6.476 550 118 1,2 8 0,39 850 7,6 10,6 8,5 0,56
Masculino 1.018 95 10,7 10,0 8 144 71 9,5 8

Grupo etdrio (anos)
20-29 533 58 9,2 9,8 7 0,14 120 4,4 8,2 0 0,0001
30-39 2.190 201 10,9 10,0 7 305 7,2 9,6 3
40-49 2.421 200 12,1 12,3 75 305 79 11,5 3
50-59 2.089 163 12,8 10,9 10 228 9,2 10,9 5]
60-69 261 23 11,3 10,5 " 36 7,2 10,0 2,5

Estado civil
Casado 3.676 310 19 10,6 8 0,43 470 78 10,3 & 0,12
Divorciado/vilvo 1.050 83 12,6 10,4 10 118 8,9 10,5 45
Solteiro 2.768 252 11,0 11,6 7 406 6,8 10,6 2
Escolaridade

Fundamental 405 25 16,2 10,8 15 0,02 29 14,0 11,5 13 0,00007
Ensino médio 4.798 397 12,1 11,0 8 593 8,1 10,7 8]
Superior 2.291 223 10,3 10,8 7 372 6,2 9,7 2

DP — Desvio padrdo
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Tabela 2. Dias ausentes por afastamentos com até 15 dias de duracao da equipe de enfermagem de acordo com as variaveis

relacionadas ao trabalho

Total de dias ausentes

Trabalhadores que apresentaram atestado

Amostra do estudo

Varidveis por atestado n Média DP Mediana  p-value n Média DP Mediana  p-value
Funcao
Enfermeiro 1.728 162 10,7 11,0 7 0,02 273 6,3 10,0 2 0,0000
Técnico de Enfermagem 4,980 435 11,4 10,5 8 664 7,5 10,1 3
Auxiliar de Enfermagem 786 48 16,4 13,8 14 57 13,8 14,0 1
Local de Trabalho
Departamento de Enfermagem 80 6 13,3 13,1 10 0,90 20 4,0 9,2 0 0,0002
Centro Cirdrgico/Central de Materiais 1.548 124 12,5 11,8 7,5 165 9,4 11,6 8
Unidade de Apoio e Diagndstico 647 49 13,2 13,0 10 82 79 12,0 2
Servigo
Ambulatorial 837 70 12,0 10,6 10,5 92 9,1 10,5 5
Unidade de Internagéo Adulto 2.654 229 11,6 11,0 8 345 77 10,5 2
Pediatria 542 52 10,4 8,0 9 90 6,0 78,0 2
Unidade de Emergéncia 424 40 10,6 11,9 55 72 59 10,3 15
Unidade de Terapia Intensiva 762 75 10,2 9,8 7 128 59 9,0 2
Turno
Matutino 1.764 152 11,6 10,3 8 0,56 251 7,0 9,8 2 0,04
Vespertino 1.050 102 10,3 1,7 6 180 58 10,1 15
Noturno 3.299 279 11,8 10,9 9 402 8,2 10,6 4
Administrativo 1.381 112 12,3 11,5 9,5 161 8,6 1,1 4
Vinculo
CLT 6.735 585 11,5 11,02 8 0,45 915 74 10,4 3 0,07
CLT aposentado 759 60 12,6 10,81 11 79 9,6 10,9 5
Tempo de trabalho na instituigdo (anos)
0-4 1.466 151 9,7 9,9 7 0,1 288 51 8,6 1 0,0000
5-9 1.893 163 11,6 10,6 7 211 9,0 1,05 5
10-14 1.317 100 13,2 11,4 10 160 8,2 11,0 3
15-19 402 37 10,9 8,1 10 55 73 84 4
20-24 1.507 134 11,2 10,6 7 197 7,6 10,2 4
25-29 909 60 15,1 15,0 10 83 10,9 14,4 5

CLT — Consolidacéo das Leis de Trabalho

Discussao

Uma das limitagdes deste estudo é que, por ser re-
trospectivo, nao foi possivel identificar se a causa
do absenteismo por doenga foi em razio da doenca
relacionada ao trabalho ou motivacional. Outro as-
pecto é que, nos dados do sistema de informagao da
institui¢ao, nao constava o Cédigo Internacional da
Doenca (CID) referente ao afastamento dos traba-
lhadores no ano de 2011.

Neste estudo, foi observada menor média de
dias ausentes no grupo etdrio de 20 a 29 anos e
maior média no grupo de 50 a 59 anos.

Investigacdo realizada no Canadd identificou
que trabalhadores do sexo feminino, com faixa
etdria mais elevada, auxiliares de Enfermagem e
aqueles com um saldrio por hora menores eram
mais propensos a apresentar absenteismo por
doenca.?
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No presente estudo, os auxiliares de Enferma-
gem apresentaram maior média de auséncias por
licenca médica que os técnicos de Enfermagem e
estes, mais que os enfermeiros, porém a relacio com
a idade nio foi linear.

Dado similar é relatado em estudo realizado no
Estado do Rio de Janeiro, no qual os autores relata-
ram que os enfermeiros tendiam a assumir papel de
lideranga na equipe, que exige maior assiduidade;
apresentavam menor risco de contaminagio e de
doencas; e, também, assumiam tarefas administrati-
vas."" A maior prevaléncia de auséncias nao previs-
tas nas categorias de nivel médio de formagao edu-
cacional foi observada também em outro estudo.!?

Houve relagio entre absenteismo por doenga e o
turno de trabalho (p=0,04) no presente estudo. Pes-
quisa realizada na Espanha corrobora tais achados.
19 O absenteismo da equipe de Enfermagem foi
analisado mediante a implantagao de sistema de ro-



dizio de turnos no ano de 2011, com ampliacio da
duragio da jornada de trabalho (8 as 20h, 20 s 8h,
10 as 22h, 22 as 10h e das 15 as 8h) e, consequen-
temente, houve aumento dos dias de descanso. Ob-
servou-se reducao de 40,8% do absenteismo geral,
porém houve aumento do absenteismo por doenga,
provavelmente, pelos longos turnos de trabalho.?

Quanto ao local de trabalho, foram encontrados
resultados semelhantes, e 0 maior registro de ausén-
cia no trabalho por doenca foi no Centro de Mate-
rial, no qual 91,6% dos trabalhadores apresentaram
pelo menos um afastamento por doenga, seguido do
Centro Cirtrgico.”

Embora nio tenha sido objeto deste estudo, ¢
importante destacar algumas pesquisas realizadas
em outros paises, que relacionaram absenteismo
e propor¢io de profissionais de Enfermagem por
paciente, ainda sem dados similares em pesquisas
nacionais.

Estudo realizado em hospital universitdrio na
Franga identificou que a satisfagio do paciente foi
correlacionada ao absenteismo por doencga da equi-
pe de Enfermagem.!? Pesquisa realizada no Reino
Unido identificou que em hospitais com maior
quantidade de pacientes por enfermeiro as taxas de
mortalidade eram 26% mais altas que as observa-
das naqueles com menor propor¢io de pacientes
por enfermeiro.”” Em estudo realizado no Brasil, o
aumento do nimero de pacientes por equipe de En-
fermagem esteve associado ao aumento da incidén-
cia de quedas do leito, infec¢io associada ao cateter
venoso central, absenteismo, rotatividade de profis-
sionais e menor taxa de satisfacao dos pacientes.!'?
Na Alemanha, foi identificado que a baixa relagio
enfermeiro-paciente estava associada a maiores ris-
cos para o paciente e também a outras situagdes in-
dicadoras de estresse, tal como o absenteismo."” Es-
tudo realizado na Holanda relatou como preditores
do absenteismo as queixas de satide e as consultas
com médico generalista.’®

Os achados do presente estudo subsidiam a
perspectiva do absenteismo com determinantes
multifatoriais e complexos, que precisariam ser ana-
lisados sob a perspectiva do processo de trabalho,
da cultura institucional, da satde e bem-estar dos
trabalhadores de Enfermagem. E importante que a
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coordenagao dos servicos de Enfermagem envolva
os trabalhadores na realizagio do planejamento e
de tomada de decisoes, para que haja comprometi-
mento da equipe e que o trabalhador sinta-se como
parte fundamental no processo de trabalho.

Este estudo contribuiu para o avango do conhe-
cimento da Enfermagem quanto as caracteristicas
do absenteismo por doenga, sinalizando a impor-
tancia em se investir em agoes que visem a preven-
¢a0 da satide e & promogao da qualidade de vida no

trabalho.

Conclusao

O absenteismo por doenga teve fatores complexos e
multifatoriais, de modo que se faz essencial a abor-
dagem destes para melhorar a qualidade da assistén-
cia de Enfermagem, a satisfacio com o trabalho e
haver a reducao de custos institucionais. Os fatores
associados ao absenteismo por doenga foram: faixa
etdria, escolaridade, fun¢io, turno, tempo na insti-
tuicao e local de trabalho.
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