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PESQUISA

Satisfacao profissional e qualidade no cuidado em oncologia: visdo dos profissionais da saude
Professional satisfaction and quality of care in oncology: the vision of health professionals

Satisfaccion profesional y la calidad de la atencion en oncologia: una vision de los profesionales de
salud

Leticia de Lima Trindade', Maiara Bordignon?, Lucimare Ferraz?, Simone Coelho Amestoy*

* ABSTRACT *

Objective: identifying strategies used by health professionals working in Oncology to achieving job
satisfaction, beyond the resources/actions that could mitigate the sources of dissatisfaction and improve
the quality of care. Method: a qualitative and descriptive research conducted with 31 professionals of the
health team who works in Inpatient Unit Oncology of a General Hospital located in the State of Santa
Catarina. The data were collected through semi-structured interview and analyzed according to Content
Analysis. Results: the main strategy of the professionals is conducting a work that assists the patient to
coping with the difficulties imposed by the disease. Among the resources emerged the increase in staff,
multidisciplinary approach, minimizing turnover and continuing education of workers. Conclusion: it
highlights the importance of raising efforts towards incorporation of such resources/actions as a way to
reducing the wear of the worker. Descriptors: Job satisfaction, Occupational health, Assurance of health
care quality, Oncology.

. e »

Objetivo: identificar as estratégias utilizadas pelos profissionais da sallde que atuam na oncologia para
alcancar a satisfacdo no trabalho, além dos recursos/acoes que poderiam amenizar as fontes de insatisfacao
e melhorar a qualidade do cuidado. Método: trata-se de uma pesquisa qualitativa e descritiva realizada com
31 profissionais de uma equipe de saude multidisciplinar que atua na Unidade de Internagao Oncoldgica de
um hospital geral localizado no Estado de Santa Catarina. Os dados foram coletados por meio de entrevista
semiestruturada e analisados conforme a Analise de Conteldo. Resultados: a principal estratégia dos
profissionais é realizar um trabalho que auxilie o paciente a enfrentar as dificuldades impostas pela doenca.
Entre os recursos emergiram o aumento no quadro de funcionarios, atuacao multidisciplinar, minimizacao
da rotatividade e a educacao permanente dos trabalhadores. Conclusdo: destaca-se a importancia de
angariar esforcos em prol da incorporacao de tais recursos/acées como forma de reduzir o desgaste do
trabalhador. Descritores: Satisfacdo no trabalho, Salide do trabalhador, Garantia da qualidade dos cuidados
de saude, Oncologia.

‘ e *

Objetivo: identificar las estrategias utilizadas por los profesionales de salud que trabajan en oncologia para
lograr la satisfaccion en el trabajo, mas alla de los recursos/acciones que podrian mitigar las fuentes de
insatisfaccion y mejorar la calidad de la atencion. Método: es una investigacion cualitativa y descriptiva
realizada con 31 profesionales del equipo de salud que trabajan en la Unidad de Oncologia de un Hospital
General en el Estado de Santa Catarina. Los datos fueron colectados através de entrevista semi-estructurada
y analizados de acuerdo con el Analisis de Contenido. Resultados: la principal estrategia de los profesionales
esta llevando a cabo el trabajo para ayudar al paciente con las dificultades impuestas por la enfermedad.
Entre los recursos surgio el aumento del personal, enfoque multidisciplinario, menor rotacion y formacion
continua de los trabajadores. Conclusién: destaca la importancia de aumentar los esfuerzos hacia la
incorporacion de recursos/acciones como una manera de reducir el desgaste del trabajador. Descriptores:
Satisfaccion en el trabajo, Salud laboral, Garantia de la calidad de atencion de salud, Oncologia.
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INTRODUCAO

satisfacao profissional é abordada como o vinculo afetivo do
trabalhador com a atividade laboral exercida,' sendo a satisfacdo e insatisfacao consideradas
opostas ou os extremos de um mesmo fendmeno? e nestas pode estar a origem do sofrimento
e desgaste no trabalho.

Os estudos da Psicodindmica do Trabalho® que discutem o sofrimento, privilegiam duas
perspectivas, sendo uma voltada a sua dinamica geradora e a outra relacionada a analise das
estratégias defensivas suscitadas pelo sofrimento. Este é entendido como uma vivéncia
individual ou coletiva, o qual se instala a medida que da realidade laboral emerge o conflito
entre as necessidades de gratificacao do trabalhador e a restricao de satisfazé-las no cenario
de trabalho. *

Dar vez e voz aos profissionais de salde, por vivenciarem cotidianamente o ambiente
e a organizacao do trabalho, representa uma importante ferramenta para avaliar e identificar
a necessidade de adequacdes neste processo, com vistas a reduzir ou sanar possiveis situacoes
de insatisfacdo/sofrimento, e tornar a atividade laboral mais satisfatoria.’

Além disso, as implicacdes da (in)satisfacao profissional perpassam no grau de
comprometimento com o outro, nos niveis de rotatividade e absenteismo, e na saide do
trabalhador, podendo desfavorecer a qualidade do cuidado.®” Tal fato reforca a importancia
de investigacOes acerca das estratégias utilizadas pelos profissionais para alcancar a
satisfacao no trabalho, no intuito de potencializa-las, bem como os recursos e acdées que
promoveriam o aumento da satisfacao profissional e a qualidade da assisténcia.

Diante do exposto, este estudo foi desenvolvido no contexto assistencial da oncologia,
uma vez que os profissionais de salde que prestam cuidados aos pacientes oncoldgicos
convivem com uma grande carga emocional e de estresse, contatam diretamente e
afetivamente o paciente e sua familia durante o diagnoéstico da doenca, tratamento e
acompanhamento,®® dentre outras situacées que podem impactar significativamente na
satisfacao profissional, e para as quais os profissionais criam estratégias defensivas. Também,
se observa o aumento gradativo dos casos de cancer e subsequente demanda por servicos de
salde direcionados ao seu tratamento.

Nesse sentido, o objetivo desta pesquisa foi identificar estratégias utilizadas pelos
profissionais da salde que atuam na oncologia para alcancar a satisfacao no trabalho, além
dos recursos/acdes que poderiam amenizar as fontes de insatisfacao e melhorar a qualidade

do cuidado.

J. res.: fundam. care. online 2015. abr./jun. 7(2):2383-2392




ISSN 2175-5361 DOI: 10.9789/2175-5361.2015.v7i2.2383-2392

Trindade LL, Bordignon M, Ferraz L et al. Satisfacdo profissional e ...

Trata-se de um estudo qualitativo do tipo descritivo, desenvolvido em uma unidade de
internacao oncolodgica de um hospital geral do Estado de Santa Catarina, no Sul do Brasil.

Participaram do estudo 31 profissionais da equipe multidisciplinar em salide que atuam
diretamente com os pacientes na Unidade de Internacao Oncoldgica, e que exerciam suas
atividades assistenciais ha mais de dois meses neste setor, sendo: um assistente social, dois
enfermeiros, um fisioterapeuta, um fonoaudiologo, trés médicos, um nutricionista, um
psicologo e 21 técnicos em enfermagem.

A coleta de dados foi realizada no campo de trabalho dos profissionais, durante o més
de junho de 2013, utilizando a entrevista semiestruturada, aplicada individualmente e
registrada em aparelho Mp3, como forma de identificar as estratégias vinculadas a satisfacao
profissional e os recursos/acoes que poderiam amenizar as fontes de insatisfacao e melhorar
a qualidade da assisténcia, na visao dos trabalhadores da salde que atuam na oncologia.

Deu-se por encerrada a realizacao de novas entrevistas quando as respostas dos
profissionais deixaram de acrescentar novas informacdes ao estudo, quando ja se tinha
conseguido abarcar diferentes categorias ocupacionais, e ainda pela dificuldade no acesso aos
demais trabalhadores da saude, dado ao pouco tempo disponivel para responder ao
instrumento no local de atuacdo, ou incompatibilidade dos horarios de trabalho do
profissional com as atividades dos pesquisadores.

As entrevistas foram transcritas na integra e analisadas conforme Analise de Conteldo
de Bardin." Utilizou-se da literatura cientifica para fundamentacéao dos achados, remetendo-
se também a Psicodindmica do Trabalho de Cristophe Dejours.>"

Como forma de garantir o anonimato dos participantes, estes foram reconhecidos pela
sigla que representa sua categoria profissional, seguida do nUmero cardinal na ordem em que
as entrevistas, nas suas categorias profissionais, foram transcritas. As siglas utilizadas foram:
AS (Assistente Social); E (Enfermeiro); FO (Fonoaudidlogo); FT (Fisioterapeuta); M (Médico);
NT (Nutricionista); PS (Psicologa); e, TE (Técnico em Enfermagem).

Cabe informar que o projeto de pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade do Estado de Santa Catarina (n°® 275.106/2013), via Plataforma
Brasil, e seguiu os aspectos éticos preconizados pela Resolucao 466/2012 do Conselho

Nacional de Saude.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Na sequéncia sera apresentada a caracterizacdao dos participantes, bem como as

categorias tematicas centrais emergidas no estudo, sendo elas: estratégias utilizadas pelos
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profissionais de salde para alcancar a satisfacdao no trabalho em oncologia; e recursos e acoes
que potencializam a satisfacao no trabalho e melhoram a qualidade do cuidado em oncologia.
Caracterizacdao dos sujeitos

Os sujeitos tinham, no momento da coleta de dados, em média 38,6 anos de idade
(entre 23 e 57 anos). A maioria (28 sujeitos-90,3%) do sexo feminino, com tempo médio de
atuacao na unidade de internacao oncologica de 4,5 anos e com 7,8 anos de formados. Quanto
a categoria profissional houve predominio do pessoal da enfermagem (74,1% da populacao
estudada), aspecto comum nos estudos da area da saude, tendo em vista que estes
profissionais compéem a maior forca do trabalho em salde, e esta ser uma classe,
predominantemente, ocupada por mulheres. A forca feminina representa atualmente mais de
70% do contingente profissional do setor."

Dos profissionais entrevistados, 58,1% referiram nao ter escolhido trabalhar na area
da oncologia, sobretudo, enfermeiros e técnicos em enfermagem, citaram ser alocados no
setor pela geréncia de enfermagem. Isto pode interferir na satisfacao destes profissionais com
o trabalho realizado e na qualidade do cuidado prestado. Ainda, 71% dos sujeitos afirmaram
nao trabalhar em outro local, concomitantemente, ao trabalho em oncologia, no entanto,
percebeu-se nos relatos a tendéncia dos profissionais em buscar remuneracao extra, embora
com vinculo empregaticio nao fixo.

Estratégias utilizadas pelos profissionais da saide que atuam na oncologia para alcancar
a satisfacao no trabalho

Dentre as estratégias utilizadas pelos profissionais de salde para manejo das
insatisfacoes e estressores do trabalho, a fim de alcancar a satisfacao profissional e melhorar
a qualidade da assisténcia em oncologia, destaca-se a manutencao do bom humor e motivacao
profissional, transmitindo alegria e apoio ao paciente.

E também procurar levar alegria para esses pacientes, que muitas vezes, vocé
com um sorriso, com um aperto de mao, com um simples gesto [...]. (E;).
[...] nunca trago problema de casa para o hospital [...] mesma coisa aqui, as
vezes, tu sais daqui deprimida, mais triste por motivos deles, procuro
também ndo passar em casa [...]. (TE;).
[...] a gente gosta do que faz e do setor que a gente trabalha [...]. (TEs).
[...] procuro fazer meu trabalho da melhor forma possivel, eu sempre
imagino, sempre me coloco no lugar do paciente [...]. (FT;).

A afinidade com a profissao, o desempenho das atividades da melhor forma dentro de

cada situacao, a pratica do acolhimento e da empatia com o paciente, e evitar trazer
problemas pessoais para o ambiente de trabalho e vice-versa, foram lembradas pelos
participantes.

Pode-se perceber que diante das estratégias utilizadas pelos profissionais para
alcancar a satisfacao no trabalho em oncologia, sobressairam as que se relacionam ao exercer
de um trabalho que auxilie o paciente oncolégico, geralmente carente em atencao e em
situacao de vulnerabilidade. Entende-se que o vinculo estabelecido entre este sujeito e a
equipe de salde, assim como, a prestacao de cuidados de qualidade, mostram-se fontes
importantes de satisfacao no trabalho neste contexto assistencial.

Desvelou-se também, a busca pelo aperfeicoamento técnico-cientifico, a manutencao
de uma estrutura emocional e espiritual fortalecida, tratamento com psicologa e realizacao

de praticas de lazer e complementares em salde. Neste cenario, foram identificadas
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estratégias externas ao ambiente de trabalho, para minimizacao do possivel efeito deletério
do desgaste e sofrimento laboral sobre a saude fisica e mental do trabalhador.

Busco o conhecimento técnico-cientifico, no caso a graduacdo, questdo de
leituras, lazer e terapias complementares (academia, yoga) [...]. (E).
[...] Manter uma espiritualidade fortalecida dentro do possivel. (M)
[...] o tratamento pessoal [...] tenho que me manter tratada. Eu me trato
com outra psicéloga. (PSq).

Evidenciou-se que os participantes utilizam-se de estratégias, com vistas a fortalecer

sua multidimensionalidade, enquanto cuidador, buscando preservar além do corpo fisico, a
dimensao espiritual, afetada também por estarem frequentemente, expostos ao sofrimento
e a finitude dos pacientes oncologicos.

A partir da interpretacao dos relatos dos profissionais, percebeu-se que as estratégias
emergidas no estudo, podem ser consideradas como coletivas e individuais, identificadas na
Tabela 1. Tais estratégias mostraram-se diferenciadas para promocao da satisfacdo no
trabalho e, consequentemente, para qualidade da assisténcia prestada ao paciente em
tratamento, dada a percepcao de cada trabalhador, e a complexidade e singularidade do

cuidado exigido nesse contexto assistencial.

Tabela 1 - Estratégias utilizadas pelos profissionais da saide que atuam na oncologia para alcancar

satisfacao no trabalho, Santa Catarina, Brasil, 2013

As estratégias:

Estratégia individual Estratégia coletiva

- Manutencao do bom humor e motivacao | - Trabalho em equipe.
profissional;

- Transmitir alegria e apoio ao paciente;

- Evitar trazer problemas pessoais para o
ambiente de trabalho e vice-versa;

- Afinidade com a profissao;

- Desempenho das atividades laborais da
melhor forma dentro de cada situacao;

- Praticar o acolhimento e a empatia com o
paciente;

- Buscar aperfeicoamento técnico-cientifico;

- Manter estrutura emocional e espiritual
fortalecida;

- Tratamento com psicologa;

- Realizacdo de praticas de lazer e

complementares em salde.

Além disso, embora se tenha observado inter-relacoes das estratégias defensivas
individuais e coletivas, identificou-se maior resgaste das estratégias individuais. Nestas, “o
mecanismo de defesa esta interiorizado (no sentido psicanalitico do termo), ou seja, ele
persiste mesmo sem a presenca fisica de outros”.*'? Na estratégia coletiva de defesa, por
sua vez, tal mecanismo pode ser sustentado por um consenso e depende de condicoes
externas.® Este achado pode estar relacionado a ndo disposicao por parte da instituicido, de
espacos para discussao, cooperacao e participacao dos trabalhadores, uma vez que, estes se

encontram muitas vezes diante da sobrecarga de trabalho.*
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Nesse contexto, chama-se a atencdo para as estratégias defensivas criadas pelos
profissionais diante das vivéncias insatisfatorias no trabalho, que por vezes mascaram o
sofrimento do trabalhador, ndo permitindo sua identificacao imediata. "

Recursos e a¢cdes que potencializam a satisfacdo no trabalho e melhoram a qualidade do
cuidado em oncologia

Quando questionados acerca dos recursos e/ou acoes que promoveriam a satisfacao
no trabalho e a qualidade no cuidado em oncologia, os profissionais ressaltaram o aumento
no quadro de funcionarios como sendo fundamental, no intuito de reduzir as cargas de
trabalho, permitindo melhor atender as necessidades do paciente e promover sua seguranca.

Mais funciondrios [...] a gente era cinco, agora a gente é quatro, chegou a
ficar em trés, ai é muita coisa, ai tipo tem detalhezinho, ai quando tem
muito paciente, tu quer cuidar melhor, atender melhor e cuidar para nao
fazer um erro [...]. (TEg).

Quanto aos recursos humanos, corrobora-se com a literatura™ no que se refere a

necessidade de adequar o quantitativo de profissionais, principalmente o nUmero de
enfermeiros que trabalham no ambiente hospitalar. O dimensionamento de pessoal,
particularmente, da equipe de enfermagem, surge como um recurso para adequacao do
numero de trabalhadores em satde de acordo com a necessidade do cenario assistencial, com
vistas a oferecer ao paciente um cuidado seguro e de qualidade.

Entende-se que para o desenvolvimento das atividades em saude o setor deve
apresentar-se com numero suficiente de trabalhadores, segundo o nimero de pacientes e
complexidade de assisténcia, além de capacitados para o exercer da sua funcao, com vista a
promover condicoes adequadas a prestacao do cuidado. Os recursos humanos sao tao
importantes quanto a estrutura fisica, equipamentos e recursos financeiros da organizacao.™

A existéncia de uma equipe multidisciplinar atuante e efetiva emergiu como acao de
fomento a qualidade do trabalho em saude. Para os profissionais, a atuacdao com maior
entrosamento entre os diferentes membros da equipe, com discussao de caso e do cuidado
prestado, possibilitaria a qualidade no atendimento e a satisfacao do paciente. Assim, o
trabalho em equipe, além de emergir como uma estratégia coletiva utilizada pelos
profissionais, também foi lembrado como um recurso que potencializa a satisfacdo no
trabalho, melhorando a qualidade da assisténcia.

[...] um trabalho multidisciplinar efetivo [...] com discussé@o de caso, sentar
com todos estes profissionais e estar discutindo realmente o trabalho
prestado e a assisténcia [...]. (E;).
[...] é muito importante trabalhar em equipe, porque [...] se a equipe estiver
bem entrosada, sincronizada, com harmonia a gente consegue ter um
resultado muito melhor. (AS;).

0 trabalho em salde exige constante contato com pessoas, e por isso, é preciso atentar

para o treinamento de habilidades interpessoais, que por vezes, sao deixadas de lado em
favor de habilidades técnico-econdmicas e nao sao reconhecidas enquanto custos
psicoldgicos, estresse profissional e declinio da qualidade no cuidado.' Neste sentido, numa
perspectiva de atuacao em equipe, deve haver a valorizacao do trabalho desenvolvido pelo
outro, uma vez que o processo de producao da saude € constituido por objetos de trabalho,
sobre os quais incidem as acdes dos diferentes profissionais, mediante uso de instrumentos

materiais e ndo materiais'®.
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Um estudo' mostrou que o coleguismo e o respeito mituo podem superar os desafios
do cotidiano de trabalho dos enfermeiros oncologicos e promover a satisfacao profissional,
como mostrou os achados desta pesquisa.

Ainda, a menor rotatividade dos profissionais da equipe, especialmente da
enfermagem, foi uma das acles enfatizadas pelos profissionais em prol do dominio do
conhecimento e praticas especificas do setor da oncologia e assim, a continuidade do cuidado
com maior qualidade.

O proéprio quadro de enfermagem, pelo sistema, troca muito frequentemente
e, isso, consequentemente, prejudica o resultado final do trabalho. (M,).
[...] troca de setor, cada més vem uma enfermeira, enfermeira e técnicos e
tudo, eu acho que tem que ser, tipo eu estou hd xx anos aqui, a gente tem
um dominio [...] porque é um setor bem complexo [...]. (TEs).

Percebe-se a insatisfacao dos profissionais com a rotatividade na instituicao

hospitalar. O sentido da rotatividade destacada pelos profissionais de saide da oncologia
relaciona-se principalmente as ordenacoes administrativas e do gerenciamento dos recursos
humanos que as vezes, nao consideram ou nao é possivel considerar na confeccao das escalas
de pessoal, o setor de afinidade e de atuacao do profissional.

A abordagem da rotatividade no trabalho em saude, bem como, do absenteismo, se
torna relevante a medida que autores tém destacado os aspectos prejudiciais destas situacoes
na organizacdo e dinamica do trabalho. Como exemplo, tem-se a inviabilizacdo da
continuidade do cuidado. Neste contexto, cabem aos administradores e/ou gestores da
instituicdo de salde a tomada de medidas que valorizem o trabalhador no seu campo de
atuacdo e que oferecam condicdes dignas de trabalho.'®"

A capacitacao dos trabalhadores para o bom acolhimento, assisténcia humanizada e
manejo nas situacdes de morte e morrer, foi trazida pelos profissionais como recurso/acao
que promoveria a satisfacao profissional e a qualidade no cuidado em saude.

[...] se preocupar mais com os profissionais que atuam nestas dreas [...] com
cursos, mas nao aquele curso de uma hora, mas um curso com um profissional
habilitado [...]. (TE;g).
[...] formassem grupo [...] que a gente pudesse expor nossas dificuldades, a
questdo da morte, que isso a gente ndo tem muito preparo [...] cada ébito é
um obito diferente, e a gente ds vezes ndo sabe o que falar, o que dizer,
como ajudar [...]. (TEs).

Diante do exposto, a educacao permanente com abordagem no acolhimento em saude,

processo de morte e morrer, entre outros temas, se mostra como um importante instrumento
para garantir a humanizacao no cuidado, a partir do oferecimento de um suporte maior e
continuo aos profissionais de saude.?

Complementa-se que as doencas oncologicas tém tido grande repercussao no cenario
epidemiologico brasileiro e mundial, o que exige da equipe de salde desenvolvimento e
atualizacao permanente, além de habilidades para o desenvolvimento de um cuidado
humanizado?', prestado por profissionais preparados tecnicamente e psicologicamente.

Outras melhorias no ambiente e nas condicées de trabalho incluem: valorizacao
profissional no contexto do cuidado em salde, a partir do aumento da remuneracao, melhoria
das condicoes ergonomicas, flexibilidade e acessibilidade da carga horaria profissional;
retorno aos trabalhadores dos pontos positivos e de aspectos a melhorar frente aos cuidados
prestados, conforme a avaliacao dos pacientes durante a internacao; e disponibilidade de
meios para canalizacao dos sentimentos e suporte emocional intra-hospitalar para os

profissionais da oncologia.
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[...] ter uma vdlvula de escape para nés enquanto profissionais [...] alguém
para cuidar de nés [...] por isso, muitos profissionais acabam ficando
doentes, porque vdo somatizando e também um dia que a gente precisa, nés
ndo temos quem nos ampare e nem quem financie essa rede de apoio para
nos [...]. (ASy).

A prestacao da assisténcia a saude de qualidade depende principalmente de equipes

de trabalho saudaveis e, por isso, o cuidado deve ser estendido também aos profissionais de
saude que convivem no seu cotidiano de trabalho com os conflitos relacionais, sofrimento
humano e morte.? Desta forma, a participacao dos trabalhadores em atividades que envolvam
ginastica laboral, relaxamento, musicalizacdo, automassagem e confraternizacoes, entre
outras, podem ajudar na reducao dos efeitos negativos no trabalho.?

Um ponto interessante a ser elencado se refere a necessidade de suporte emocional e
estratégias de canalizacao dos sentimentos vivenciados pelos profissionais de saude da
oncologia, e com isso, reconhecer o lado humano do trabalhador e da sua atividade.

Outro resultado relevante foi o entretenimento aos pacientes em regime de
internacdo, por meio de um espaco de lazer e de atividades dinamicas e ludicas, que se
mostrou como um recurso capaz de favorecer a qualidade da assisténcia em oncologia.

A melhoria do espaco fisico emergiu como uma medida a ser (re)avaliada com o intuito
de oferecer uma estrutura fisica capaz de atender a demanda crescente de individuos em
tratamento do cancer. Relatos expressaram ainda, a insatisfacdo dos profissionais com o
desconforto vivenciado pelo acompanhante do paciente na permanéncia intra-hospitalar, pela
falta de espaco e de condicoes de conforto.

[...] acompanhantes, dos familiares, geralmente vem de fora, entéGo ndo tem
assim, como que eu vou te dizer, uma poltrona descente, porque o
acompanhante vem para ajudar a cuidar, e o que acaba acontecendo é que o
paciente, as vezes, fica meio ansioso, porque vé o acompanhante no chdo,
principalmente no inverno, que é muito frio. (TE;3).
Aumentando o espaco fisico para poder acolher melhor [...] o nosso espaco
fisico é pequeno pela quantidade de pessoas que nés temos (AS;).
Os acompanhantes ndo sdo priorizados, o conforto para os acompanhantes.
(TE+s).
[...] essa nova Lei que diz que em sessenta dias tem que iniciar o tratamento,
porém, serd que as autoridades, os governos, pensaram que tem que ter um
espaco fisico, que tem que ter pessoas qualificadas, para fazer isso, que tem
que ter mdquinas, que tem que ter equipamentos, que tem que ter
medicamento para tudo isso e tem que ter uma rede capacitada [...]. (ASy).
Acoes e recursos num enfoque mais amplo do contexto do cuidado em saude foram

trazidos pelos profissionais. Dentre eles estdo a ampliacdo do servico hospitalar,
investimentos governamentais na prevencao e deteccao precoce do cancer e maior agilidade
no inicio do tratamento, desafiando para a (re)organizacao da rede de saude.

Estudos?*?® enfatizam ainda que, conflitos e tensées manifestados na forma de
estresse nos profissionais de salde, podem ser propiciados, dentre outras condicoes, pela
estrutura fisica inadequada. Deste modo, a saude dos trabalhadores pode ser ameacada pelas
condicoes improprias ou deficitarias dos recursos humanos e materiais. Assim como, pode
afetar a qualidade do cuidado, ja que a probabilidade de cura do cancer esta associada ao
inicio do primeiro tratamento e disponibilidade de recursos para tal, além da sua extensao.?

Para tanto, os investimentos financeiros sao fundamentais no subsidio da aplicacao
das estratégias de intervencao e para o alcance de metas nos servicos de saude, sendo citado
também como recurso para aumentar a satisfacado dos profissionais e a qualidade na

assisténcia.
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As adversidades no processo de trabalho, algumas das quais destacadas pelos
profissionais de saude da oncologia, manifestam-se no nivel de satisfacao e possibilitam o
desequilibrio entre o bindmio da salde e doenca, causando o adoecimento fisico e mental do
trabalhador' o que também, justifica a importancia e necessidade da incorporacdo de
recursos e acoes nos cenarios de cuidado a saude.

Observa-se a necessidade de se estabelecer um compromisso negociavel entre quem
organiza o trabalho e quem o executa, para que assim se possa transformar e evoluir no que
se refere as instalacoes fisicas e relacoes humanas, bem como fomentar o alcance das metas
planejadas e minimizar as dificuldades/desgaste na execucao do labor.?’

Considerando o espaco que o trabalho ocupa na existéncia humana, verifica-se a
necessidade de buscar solucdes tendo em vista o fim da desestruturacao dos trabalhadores
em decorréncia da atividade laboral que exercem' e, subsequentemente, alcance da

satisfacao no trabalho e melhoria da qualidade dos cuidados em saude.

0 estudo revela que as estratégias utilizadas pelos profissionais de saude na atuacao
em oncologia, para enfrentar o sofrimento no trabalho, alcancar a satisfacao profissional e a
qualidade no cuidado em salde, dada a potencial associacao entre subjetividade do
trabalhador e desempenho laboral sdo, sobretudo, vinculadas a capacidade e as condicoes
para realizacao de um trabalho que auxilie o paciente oncoldgico, que geralmente se encontra
fragilizado e com demandas complexas de cuidado. Ainda, identificou-se que as estratégias
citadas pelos profissionais sao predominantemente individuais, embora tenha se observado
estratégias coletivas.

O estudo exp0s recursos e acdes que podem se mostrar aliados a gestdao e a
administracdo em saude, na promocao da satisfacdo profissional e na melhoria da qualidade
da assisténcia no setor da oncologia. Constata-se a importancia de esforcos em prol da
incorporacao de tais recursos e acoes neste contexto assistencial, como forma de favorecer
o trabalho desenvolvido pelo profissional e reduzir o adoecimento e o desgaste do trabalhador

decorrentes do sofrimento laboral.
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