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Objetivou-se, neste estudo, analisar os tipos de violéncia relacionados ao trabalho em unidade
de internagao psiquiatrica, de acordo com a percepgao dos trabalhadores de enfermagem,
e discutir as repercussdes para a saude dos integrantes do grupo. Pesquisa qualitativa,
descritiva, realizada em unidade de internagao psiquiatrica de hospital universitario. Utilizou-
se a técnica de entrevista semiestruturada, com 16 trabalhadores de enfermagem. Aplicada
a analise de conteludo aos depoimentos, identificou-se que tanto a violéncia psicoldgica
quanto a institucional, decorrentes das condi¢cdes inadequadas de trabalho, prejudicam os
trabalhadores e a pratica de enfermagem. Conclui-se, entdo, a importancia de a instituicao
investir em agdes preventivas no intuito de promover a saude do grupo, bem como a qualidade

do servigo ofertada.
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Work-related violence in psychiatry in the

perception of nursing workers

The objective in this study was to analyze the types of violence related to the work at a
psychiatric inpatient service as perceived by the nursing professionals and to discuss the
repercussions for the group members’ health. Qualitative and descriptive research, undertaken
ata psychiatric inpatient service of a teaching hospital. The semistructured interview technique
was used with 16 nursing workers. Content analysis was applied to the testimonies. It was
identified that both psychological and institutional violence, deriving from the inappropriate
work conditions, negatively affect the professionals and nursing practice. In conclusion, it
is important for the institution to invest in preventive actions in order to promote the group’s

health and the quality of the service offered.

Descriptors: Nursing; Violence at Work; Psychiatric Hospital; Occupational Health.

La violencia relacionada con el trabajo en psiquiatria en la
percepcion de los trabajadores de enfermeria

Este estudio tuvo como objetivo analizar los tipos de violencia relacionada con el trabajo en
una unidad de internacion psiquiatrica en la percepcion del personal de enfermeria y discutir
las implicaciones para la salud del grupo. Investigacion cualitativa, descriptiva, cumplida en
una unidad de internacion psiquiatrica de un hospital universitario. Se ha utilizado la técnica de
entrevista semiestructurada con dieciséis trabajadores de enfermeria. Aplicada el analisis de
contenido a los testimonios, se identifico que la violencia psicoldgica y institucional resultante
de las condiciones de trabajo inadecuadas causan dafio a los trabajadores y la practica de
enfermeria. La conclusion es la importancia de la institucion invertir en acciones preventivas

con el fin de promover la salud del grupo y la calidad del servicio.

Descriptores: Enfermeria; Violencia en el Trabajo; Hospital Psiquiatrico; Salud Ocupacional.

Introducao

Trata-se de recorte de dissertagdo de mestrado,
na qual o objeto de estudo é a violéncia relacionada
ao trabalho em unidade de internacédo psiquiatrica,
de acordo com a percepgdo dos profissionais de
enfermagem. Na abordagem tedrico-metodolégica
da violéncia, sao envolvidos saberes e praticas de
diversas areas, demandando estudos multifocais,
transdisciplinares e intersetoriais. Neste artigo,
propde-se a utilizacdo do conceito de violéncia

relacionada ao trabalho enquanto agdo voluntaria
de um individuo ou grupo contra outro individuo ou
grupo, que cause danos fisicos ou psicoldgicos,
ocorrida no ambiente laboral ou envolvendo relagdes
estabelecidas no trabalho, assim como atividades
concernentes ao mesmo.

Paraalémdaidentificacdo de atividades ou setores
vulneraveis, a importancia dos fatores situacionais na
producao dos episodios de violéncia se torna mais
clara a partir de abordagens com foco na interagao.
Nessa linha de pensamento, a violéncia no e do
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trabalho seria vista como possivel consequéncia de
interacdes interpessoais que, por sua vez, estariam
imersas em contexto organizacional e social mais
amplo, mediadas por normas de comportamento,
costumes, caracteristicas da tarefa e, especialmente,
condig¢des e organizagao do trabalho®.

Desse modo, fatores como superlotagdo e
sobrecarga de trabalho, que tornam o ambiente
hospitalar mais hostil, além de manterem nexo causal
com o estresse e adoecimento dos profissionais
de enfermagem, podem favorecer a ocorréncia de
violéncia devido ao confronto direto entre pacientes
e profissionais. Nessa situagdo de trabalho, o baixo
apoio social entre os trabalhadores de enfermagem
pode ser variavel que favorece a ocorréncia de
violéncia, uma vez que esses trabalhadores podem
nao ter suporte organizacional para enfrentarem
situagcbes que potencialmente geram violéncia
ocupacional, problematica ainda pouco explorada nos
estudos brasileiros nos quais é descrito o ambiente de
trabalho hospitalar da enfermagem®.

No que diz respeito ao trabalho em hospital
psiquiatrico, cabe salientar que a equipe de
enfermagem pode se envolver em situagbes de
violéncia por conviver diuturnamente com o sofrimento
psiquico de usuarios e familiares, além de desenvolver
suas atividades em condi¢des inadequadas em
virtude da insuficiéncia de recursos humanos e
materiais. Portanto, ha de se considerar a propria
caracteristica do trabalho de enfermagem psiquiatrica
e suas exigéncias de cunho técnico e relacional,
que demandam esforgos fisicos e psiquicos, como
observado nas emergéncias psiquiatricas e no cuidado
de pacientes acamados, sedados e/ou contidos que
necessitam de auxilio e supervisdo continuos®.

Além do desgaste fisico e mental, consequéncia
do trabalho na psiquiatria, os trabalhadores de
enfermagem que atuam nesse contexto encontram-
se expostos a violéncia no trabalho, decorrente de
agressbes de natureza sexual, fisica e psicologica,
perpetradas por pacientes, acarretando o transtorno
de estresse poés-traumatico com repercussdes sobre
a saude e a qualidade de vida. Tendo em vista os
efeitos deletérios da violéncia sobre a salde mental,
recomendam-se politicas organizacionais centradasem
ambiente ocupacional seguro, educagéao e treinamento
dos profissionais para o seu enfrentamento®.

Acrescenta-se que o prolongamento da
violéncia no trabalho ocasiona encargos de natureza
emocional e social ao individuo, como, também,
problemas organizacionais em decorréncia da queda
de qualidade do servigo, absenteismo e procura por

tratamento médico pelos trabalhadores®. Portanto,
faz-se necessario investigar os tipos de violéncia
a qual os trabalhadores encontram-se expostos, a
fim de se constatar sua existéncia, tanto no cenario
publico quanto no privado, e desenvolver estratégias
de enfrentamento”. Das diversas formas que
os custos da violéncia podem assumir, além das
mortes, as mais evidentes talvez sejam aquelas
relativas aos dias de trabalho perdido e aos gastos
com tratamento médico e psicoldgico ou, ainda, com
processos judiciais e indenizagdes aos trabalhadores,
sendo ainda incipientes os sistemas de notificagao
dedicados aos eventos de violéncia no trabalho®.
Com o levantamento da literatura realizado,
teve-se como objetivo propiciar sustentagao teodrica
ao estudo mediante o acesso a Biblioteca Virtual
da Saude (BVS), as bases de dados da Literatura
Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e a Scientific Eletronic Library on Line
(SciELO), ndo sendo encontrado nenhum estudo
nacional em que se discutisse a problematica da
violéncia ocupacional na psiquiatria e apenas trés
artigos internacionais. Salienta-se a relevancia do
estudo, por ser tratada, nele, tematica delicada na
area de psiquiatria, com propostas de medidas de
enfrentamento, considerando as implicagbes para a
saude do trabalhador e a qualidade do atendimento.
Em face do exposto, no presente estudo, teve-se como
objetivo analisar os tipos de violéncia relacionados
ao trabalho em unidade de internagao psiquiatrica,
na percepgao dos trabalhadores de enfermagem, e
discutir as repercussoes para a saude do grupo.

Método

Trata-se de estudo de carater descritivo,
com abordagem qualitativa®, em que se buscou
compreender o problema na perspectiva dos individuos
que o vivenciam, isto é, partindo do cotidiano dos
envolvidos, de suas satisfagdes, desapontamentos,
surpresas e outras emogdes. O projeto foi aprovado
pelo Comité de Etica em Pesquisa da instituigdo em que
foi realizado o estudo e protocolado no Comité Nacional
de Etica em Pesquisa, sob o numero 070.3.2012.

O campo de pesquisa foi uma unidade docente
assistencial psiquiatrica de hospital
publico, no municipio do Rio de Janeiro, RJ, Brasil.
A unidade possui 25 leitos, sendo a planta fisica
horizontal, composta de casas em que se abrigam,
em média, quatro pacientes, tendo como modelo de
atendimento a Comunidade Terapéutica. Na ocasiao
em que os dados foram coletados, o servigo de

universitario
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enfermagem era composto de 22 profissionais, sendo
7 enfermeiros e 15 técnicos de enfermagem.

Em atendimento a Resolugdo 466/12, apods
a assinatura do Termo de Consentimento Livre e
(TCLE), participaram do estudo 16
trabalhadores de enfermagem (seis enfermeiros e nove
técnicos de enfermagem) a partir dos seguintes critérios
de incluséo: ser do quadro efetivo e/ou temporario da
instituicdo e atuar na psiquiatria por, pelo menos, um
ano, considerando que esses critérios sao importantes
relativamente aos conhecimentos, as habilidades
e as competéncias relacionadas ao trabalho, bem
como a percepgao sobre a violéncia laboral. Seis
trabalhadores, por ndo atenderem os critérios de
inclusdo estabelecidos, nédo participaram do estudo,
nao havendo recusas por parte dos entrevistados.

Foi informado que a participagdo dos depoentes
era voluntaria e que eles tinham o direito de se
retirar da pesquisa em qualquer fase, sem que isso
ocasionasse qualquer dano ou retaliagdo. Garantiu-
se o sigilo dos dados e ratificou-se que os resultados
seriam apresentados em eventos cientificos e
publicados em revistas cientificas. Na transcrigdo
dos depoimentos, foram adotadas as seguintes
convengdes: Enfermeiro (E) e Técnico de Enfermagem
(TE), seguidos de numero, de acordo com a ordem de
entrada no texto.

Anteriormente a coleta de dados, realizada pelo
proprio pesquisador, foi feito teste-piloto mediante
registro digital. Apds a transcricdo e analise, algumas
perguntas foram reavaliadas e apenas uma questao foi
acrescentada aoroteiro. As entrevistas foram realizadas
no segundo semestre de 2012, apdés agendamento
e disponibilidade dos entrevistados, com duragdo de
30 minutos, aproximadamente. Com intuito de evitar
interferéncias, os dados foram coletados na prépria
unidade de internacdo, em local privativo, em dia e
horario estabelecidos, de acordo com a disponibilidade
dos participantes.

Optou-se pela técnica de entrevista semiestruturada®,
mediante roteiro com questoes abertas, o que possibilitou a
interag&o entre pesquisador e entrevistados, favorecendo
a contextualizagao de experiéncias, vivéncias e sentidos,
0s quais contribuiram para esclarecer a problematica
investigada. Na obtencao dos depoimentos, foi utilizado
instrumento estruturado para a caraterizagdo dos
participantes e roteiro contendo cinco questdes sobre
o0 ambiente, as condigbes de trabalho e a percepgéo dos
profissionais sobre a violéncia relacionada ao trabalho,
cujas respostas foram gravadas em meio digital.

Realizada a transcricdo, os depoimentos foram
analisados mediante a técnica de analise de conteudo

Esclarecido

do tipo tematica'?, baseada na decodificagdo do texto
em diversos elementos, os quais foram classificados
e formaram agrupamentos analdgicos. Na ultima
etapa, utilizando os critérios de representatividade,
homogeneidade, reclassificagdo e agregagdao dos
elementos do conjunto, foram obtidos os seguintes
resultados: violéncia psicologica — quando o paciente
agride a equipe; hegemonia médica — a violéncia
simbdlica no trabalho e Vvioléncia psicoldgica
perpetrada pelo familiar.

Resultados

Violéncia psicolégica — quando o paciente
agride a equipe

Avioléncia psicoldgicafoirelatada pelos depoentes
em face de agressdes verbais e fisicas perpetradas
pelos pacientes sob os cuidados da equipe. Quanto a
agressao verbal, quando cometida por pacientes com
transtorno mental, é naturalizada no local de trabalho
como expressao da insatisfagdo em face da colocagéo
de limites pela equipe. No entanto, ha situagdes em
que a agressao infligida pelo paciente é vista como
ameaca a integridade e seguranga dos profissionais,
principalmente nos quadros de agitagéo psicomotora,
em que ha necessidade de utilizacdo de contencao
quimica (uso de neurolépticos) e/ou mecanica.

Paciente psiquiatrico é tipico de palavréo, principalmente
quando falta cigarro ou quando n&o concorda com uma
solicitagdo e, também, quando tem que ser contido. Quase
todo plantdo sou xingada! Mas é normal na doenga deles (E4).

O paciente, quando vai ser contido, é um problema!
Porque o comportamento dele é uma ameaca e a gente fica
sem saber o que pode acontecer na hora da contengéo (E12).

O paciente, no momento em que estiver em crise, pode
ter algum tipo de movimento ou langar algum objeto! Por
isso tem que manter o ambiente seguro, evitar qualquer tipo
de material que possa trazer riscos (E10).

Hegemonia médica — a violéncia simbdlica no
trabalho

Na instituicdo que serviu como campo de
pesquisa, uma unidade docente assistencial, integram
seu quadro varias categorias profissionais, como
também estudantes de graduacao e pds-graduacgao.
Além dos internos e residentes de enfermagem, que
desenvolvem seus saberes e praticas em saude
mental, ha os residentes de medicina, psicologia
e servico social,
ambulatério. Segundo a percepgéo dos entrevistados,
foram identificadas expressdes de cunho verbal e

que atuam na enfermaria e
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comportamental, por parte dos residentes médicos, as
quais configuram a violéncia relacionada ao trabalho.

Os residentes da medicina ddo muito trabalho;
principalmente os novatos, pois chegam falando mal da equipe
de enfermagem! Chegam a ser ofensivos mesmo! (E4).

Existe, por parte dos residentes médicos, muito
autoritarismo e isso vai gerando na gente uma insatisfagéo.
Mas a gente se cala diante desses comportamentos, porque
a gente tem medo de represalia (TE2).

Essa coisa do poder médico em cima da enfermagem
€ uma violéncia, e ainda tém os embates que acabam
ocorrendo em vista disso, como as discordancias de

procedimentos terapéuticos (E5).

Violéncia perpetrada pelo familiar

No contexto da assisténcia ao portador de
sofrimento psiquico, a familia é recurso valioso,
relativamente aos cuidados prestados no territorio e
no proprio contexto hospitalar, por representar a rede
de apoio e os lagos afetivos de indiscutivel importancia
na instituicdo do tratamento e na prevencédo de
recaidas. No entanto, diante da internagdo do ente
querido, considerada evento traumatico, e da falta de
clareza no que diz respeito as regras estabelecidas, o
familiar pode comparecer ao servigo com sintomas de
ansiedade, projetando na equipe o proprio desgaste,
e resvalando em atitudes hostis.

[...] Teve uma vez que eu fui agredido verbalmente por
um familiar s6 porque eu disse que ndo tinha como ir até a
enfermaria do paciente, que era pai dela (TE15).

[...] Outra quest&o é lidar com a familia. Temos dificuldades
com alguns familiares, que nao compreendem nosso servigo
e nos agridem de graga. Chegam mal-humorados e falam
conosco como se nos féssemos nada aqui! (E10).

Mas também tem a violéncia da instituigdo, quando ndo
ha namero suficiente de trabalhadores, quando falta material,
quando o préprio ambiente é propicio a violéncia (TE9).

Discussao

Na analise das atitudes hostis perpetradas por
pacientes com transtorno mental, sdo convenientes
reflexdes quanto a periculosidade do sujeito com
o transtorno e alguns fatores desencadeadores
dos quadros de agitacdo psicomotora que, ao
serem manejados pela equipe, podem minimizar
a ocorréncia de episddios violentos. Alerta-se que
a ociosidade, somada a desassisténcia, corrobora
atitudes agressivas entre os préprios pacientes,
havendo lacuna estabelecida entre as necessidades
do paciente e a tolerancia da equipe em relagédo a

essas necessidades, o que pode contribuir com a
prescrigdo de contengdo mecanica, ao se considerar
o risco desse paciente para a integridade fisica de
quem esta por perto™.

Outroaspectorelevante naabordagem daprevengao
da violéncia relacionada ao trabalho, na psiquiatria, diz
respeito ao treinamento especifico dos profissionais para
o seu enfrentamento, uma vez que os trabalhadores nem
sempre sdo preparados academicamente, tampouco
apds assumirem o servigo'?. Atencdo especial deve
ser dada aos menos experientes, recém-formados,
mais jovens e muito comprometidos com a profissao,
fatores que contribuem para que esses profissionais
assumam estratégias de defesa ou atitudes de fuga em
face de situagdes conflituosas, como nos episoddios de
violéncia®.

Quanto a violéncia simbodlica, perpetrada por
residentes médicos, trata-se de contradicdo, em termos
de trabalho em equipe, pois, com a Reforma Psiquiatrica,
os profissionais sdo estimulados a se organizarem de
maneira horizontal, compartilhando saberes e praticas,
discutindo cotidianamente as situagdes e determinando,
em conjunto, a terapéutica a ser estabelecida™.
A disputa envolvendo a equipe de enfermagem e os
demais profissionais da saude possivelmente esta
ancorada no fato de a categoria ter tido seu status
aumentado em virtude de melhor qualificagdo, o que
tornou a atuagdo do enfermeiro mais significativa no
campo da saude, incluindo maior participagdo em
decisdes sobre o tratamento, diagndstico e avaliagao
dos pacientes sob os cuidados da equipe('®. Portanto,
é fundamental que a equipe de enfermagem busque
sempre conhecimento, lideranca e autonomia no
trabalho, a fim de enfrentar os conflitos existentes, o que
pode impulsionar o crescimento do grupo'®.

O predominio de mulheres entre os trabalhadores
de enfermagem é histérico e vem se associando, ao
longo do tempo, a ideologia patriarcal da sociedade, que
estigmatiza a enfermagem como classe desvalorizada
e inferiorizada perante a coletividade, pois o objeto
de trabalho e estudo da categoria, o cuidar, tem forte
ligacdo com atividades femininas. Além desse aspecto,
as mulheres, na enfermagem, sofrem violéncia por meio
de imposicdo de dominagao e autoritarismo da classe
médica, o que remete as relagdes assimétricas de poder
existentes entre homens e mulheres.

Em estudo realizado com trabalhadores de
enfermagem, os componentes da equipe referiram
ter sofrido, no ultimo ano, alguma forma de violéncia,
prevalecendo, nos relatos, a agressao psicoldgica
perpetrada por usuarios, familiares de usuarios,
enfermeiros e outros (publico em geral, supervisores
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e médicos). Dificuldades nas relagdes interpessoais,
hostilidade e indelicadeza de usuarios e/ou familiares
no trato com as pessoas, bem como insatisfagoes
originarias da deficiéncia na resolutividade do sistema
de saude, foram referidas como as principais causas
de agressao verbal('®,

Quanto ao registro dos casos de violéncia verbal
e a busca de ajuda para o problema, ha evidéncias de
certa apatia por parte dos profissionais de enfermagem,
cuja explicagdao pode relacionar-se ao fato de a
violéncia psicoldgica e seus subtipos serem de menor
impacto e, muitas vezes, fazerem parte do cotidiano de
trabalho desses profissionais. Acrescentam-se outros
fatores que influenciam a postura de distanciamento
em face da violéncia, entre eles, o medo, a vergonha
da situacao vivida, a falta de tempo, bem como o néo
reconhecimento pelos empregados e empregadores
das situagbes de violéncia'".

No que diz respeito a violéncia institucional referida
pelos trabalhadores, em relagdo a
de recursos humanos e materiais, alerta-se que o
trabalho de enfermagem psiquiatrica € arduo, tendo
em vista o cuidado e a experiéncia cotidiana com o
portador de transtorno mental, acarretando, ao mesmo
tempo, sofrimento mental e fisico. Acrescentam-
se as dificuldades inerentes a prépria area, na qual
se cobra desses profissionais niveis elevados de
improvisagéo, agravados e revelados pela falta de
condicdes adequadas para o trabalho cotidiano™.
Desse modo, é necessario considerar os custos

insuficiéncia

sociais e financeiros da violéncia em decorréncia do
absenteismo, dos desligamentos e da rotatividade de
pessoas, como, também, diversos tipos de desgastes,
que vao desde a perda da expectativa de realizagao
do trabalho com qualidade a desmotivagdo para
desenvolvé-lo, chegando ao aspecto fisico, por meio
de dores e somatizagdes'?.

Nesse sentido, a visibilidade da violéncia e
suas formas relacionadas ao trabalho, a partir da
participagao dos trabalhadores, pode contribuir para a
construcao de estratégias coletivas e organizacionais
que tornem o trabalho mais saudavel, permitindo aos
trabalhadores realiza-lo, apesar das ameagas e do
medo que vivenciam®,

Conclusao

Nos resultados, evidenciou-se que, segundo a
percepcéo dos participantes do estudo, a equipe de
enfermagem que atua em unidade de internagao
psiquiatrica encontra-se exposta, principalmente,
a violéncia psicologica perpetrada por pacientes,

familiares e médicos, bem como a institucional,
decorrente do déficit de recursos humanos e materiais.
Houve associacdo entre a violéncia psicoldgica
e a institucional, apontando-se a necessidade de
investimentos em recursos humanos e materiais por
parte dos dirigentes.

Se, por um lado, os trabalhadores associam as
agressoes verbais dos pacientes ao quadro clinico, por
outro, mostram-se insatisfeitos em face da violéncia
psicologica perpetrada por familiares. Com tal
problematica, sinaliza-se a importancia de os proprios
trabalhadores atuarem na preveng¢ao da violéncia, o
que pode ser feito mediante o acolhimento empatico
da familia em seu sofrimento, proporcionando
informacobes claras sobre a rotina, seus direitos e a
relevancia de sua participagao no tratamento.

A violéncia, moral ou simbdlica, infligida por
meédicos residentes, coloca em relevo a necessidade
de apoio social junto aos trabalhadores, como forma
de minimizar a impoténcia e o desemparo vivenciados
pelo grupo. Cabe a instituicdo proporcionar treinamento
aos trabalhadores, como estratégia de identificagcao
e enfrentamento dessa problematica no espago de
trabalho, o que podera influenciar positivamente o bem-
estar, a satisfagdo e a qualidade do servigo prestado.

Apesar das limitacbes do estudo em virtude do
numero de participantes, e por ter sido realizado
em uma unidade de internacdo, o que impossibilita
generalizagdo dos resultados para outros contextos
de trabalho, recomenda-se a continuidade de
pesquisas na area, tendo em vista sua comprovada
incipiéncia, como também medidas voltadas para o
controle, prevencao e suporte social dos envolvidos

em situacdes de violéncia na psiquiatria.
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