Revista UNINGA Review

QUALIDADE DE VIDA E NO TRABALHO DE
ENFERMAGEM: REVISAO INTEGRATIVA DA LITERATURA

Vol.16,n.1,pp.12-17 (Out - Dez 2013)

QUALITY OF LIFE AND QUALITY OF WORK LIFE IN NURSING: INTEGRATIVE REVIEW
OF THE LETERATURE

KELLY CRISTINA INOUE", GELENA LUCINEIA GOMES DA SILVA VERSA?, JOSE APARECIDO
BELLUCCI JUNIOR3, ANA CLAUDIA YASSUKO MURASSAKI4 LAURA MISUE MATSUDA®

1. Enfermeira. Doutoranda pelo Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem da Universidade Estadual de Maringa; 2. Enfermeira.
Mestre em Enfermagem. Hospital Universitario do Oeste do Parana; 3. Enfermeiro. Doutorando pelo Programa de Pds-Graduacio
em Enfermagem da Universidade Estadual de Maringa; 4. Enfermeira. Mestre em Enfermagem. Santa Casa de Misericordia de Ma-
ringd; 5. Enfermeira. Doutora em Enfermagem. Docente do Departamento de Enfermagem da Universidade Estadual de Maringa.

* Rua Quintino Bocaiuva, 1154, ap. 33, Zona 07, Maringa-PR, CEP 87020-160. kellyelais@hotmail.com

Recebido em 16/08/2013. Aceito para publicagdo em 02/09/2013

RESUMO

Objetivo: analisar publicaces cientificas brasileiras, rela-
cionadas a Qualidade de Vida (QV) e QV no Trabalho (QVT)
de profissionais de Enfermagem. Método: uma revisido
integrativa da literatura, a partir da analise de 18 artigos
cientificos, publicados em periédicos nacionais, no periodo
de janeiro de 2002 a dezembro de 2011 foi realizada. Re-
sultados: existe caréncia de publicacées brasileiras sobre
QV/QVT de profissionais da enfermagem; em investigacdes
quantitativas, a QV/QVT apresentou média superior a 50
pontos (escala 0 a 100 pontos); nas investigacdes qualitati-
vas, de modo geral, a QV/QVT, se apresentou insatisfato-
ria; a sobrecarga de trabalho e a baixa remuneracio influ-
enciam negativamente na satisfacio e na QV/QVT dos pro-
fissionais de enfermagem que atuam em qualquer ambien-
te/servico. Conclusao: é necessario melhorar a QV/QVT em
Enfermagem por meio da mobilizacido de érgaos gestores,
de conselhos de classe e de profissionais da Area, para que
se desenvolvam estratégias para maior reconhecimento e
valoriza¢io da Enfermagem brasileira.

PALAVRAS-CHAVE: Qualidade de vida, enfermagem, ambi-
ente de trabalho.

ABSTRACT

Objective: to analyze the Brazilian scientific publications re-
lated to Quality of Life (QOL) and QOL at Work (QWL) of
nursing professionals. Method: integrative review of the litera-
ture, from the analysis of 18 scientific articles published in
national journals, from January 2002 to December 2011 was
performed. Results: there is lack of brazilian publications about
QOL/ QWL of nursing professionals; in a quantitative studies,
the QOL/ QWL, presented average greater than 50 points
(scale of 0 to 100 points); in qualitative research, in general,
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the QOL/ QWL has appeared as unsatisfactory; the work over-
load and the low wages have influenced negatively in the sat-
isfaction and in the QOL/ QWL of nursing professionals who
work at any environment/ service. Conclusion: it is necessary
to improve the QOL/ QWL in nursing through the mobilization
of administrative agencies, of class councils and of area’s pro-
fessionals, in order to develop strategies for greater recognition
and valorization of the brazilian nursing.

KEYWORDS: Quality of life, nursing, working environment.

1. INTRODUCAO

O cenario capitalista e globalizado do mundo con-
temporaneo tem impulsionado aumento no ritmo de tra-
balho e exigéncia por maior qualidade na produgdo de
bens e prestagcdo de servigos. Com isso, as pessoas t€m
dispensado tempo, atencdo e esforcos no cumprimento
de atividades laborais para garantia de seu emprego e da
sua sobrevivéncia, com potenciais prejuizos a sua Qua-
lidade de Vida (QV).

A QV tem sido amplamente divulgada pela midia e
muito discutida no meio cientifico, mas ndo existe con-
senso que abarque uma defini¢d0 Unica, visto que se
trata de um conceito complexo, que admite significados
diversos, com variadas abordagens teoricas e diferentes
métodos para a sua avaliagdo'>3.

A Organizacao Mundial de Saude, que ha quase duas
décadas tem se preocupado de forma explicita com as
condi¢cdes de vida da populacdo, define a QV como
sendo a percepcdo do individuo acerca de sua vida no
contexto sociocultural em que vive, assim como 0s seus
objetivos, expectativas, padrdes e preocupagdes?. Desse
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modo, em termos gerais, a QV pode ser compreendida
pela analise de suas partes, em aspectos estruturados por
dominios e facetas, que se relacionam ao componente
fisico; emocional; do ambiente e; das relagdes sociais'.

Ao considerar que o homem moderno tem dificulda-
de em dar sentido a vida sendo pelo trabalho e que este
pode proporcionar diferentes graus de motivagdo e sa-
tisfagdo, além demandar esforco, capacidade de concen-
tragdo, raciocinio, desgaste fisico e/ou mental®, estudio-
sos de diferentes areas passaram a investigar o fenomeno
da QV no ambiente laboral. Nessa perspectiva, a QV se
desmembrou da sua variavel progenitora e originou um
novo indicador, a Qualidade de Vida no Trabalho
(QVT)°.

No tocante ao significado da QVT, sabe-se que esta
“[...] representa em que grau os membros da organiza-
¢do sdo capazes de satisfazer suas necessidades pesso-
ais através do seu trabalho na organizagdo” "'

Portanto, constitui-se como fator indispensavel para
o desenvolvimento humano e¢ bem-estar dos profissio-
nais.

Faz-se mister destacar que a QVT influencia na atu-
acdo e no desempenho profissional, pois se ela (a QVT)
for adequada, podera promover a interagdo laboral e o
aumento da produtividade®.

Dentre as profissoes da satide, a Enfermagem ¢ con-
siderada altamente estressante, porque os seus profissio-
nais cotidianamente vivenciam situa¢des de gravidade da
doencga e morte®, expondo-os a riscos e prejuizos.

E importante destacar, entretanto, que a Enfermagem
domina um campo de conhecimento que lhe da compe-
téncia para cuidar das pessoas e, para isso, existem trés
dimensdes basicas que direcionam a pratica profissional,
quais sejam: (a) o cuidado; (b) o ensino, educagdo e
pesquisa; e, (c) a administragdo e o gerenciamento!’.
Nesse contexto, ha possibilidade de os profissionais atu-
arem em diferentes niveis de complexidade assistencial e,
aos enfermeiros, ¢ possivel também, seguir a carreira
docente.

Quanto as produgdes cientificas acerca da tematica
QV/QVT em Enfermagem, observa-se que as pesquisas
sdo fragmentadas, com foco em diferentes vertentes, o
que dificulta a realizagdo de inferéncias estatisticas e
comparag¢do dos resultados obtidos sobre essa tematica.

No sentido de obter informagdes acerca da QV/QVT
de trabalhadores da enfermagem, propde-se a realizagdo
deste estudo que tem como objetivo analisar publicagdes
cientificas brasileiras relacionadas a QV ¢ QVT de pro-
fissionais de Enfermagem.

2. MATERIAL E METODOS

Realizou-se uma revisio Integrativa da Literatura'!, a
partir das seguintes etapas:

Etapa 1: Elaboragdo da pergunta norteadora: Como
se apresenta a QV/QVT dos profissionais de enferma-

ISSN online 2178-2571

V.16,n.1,pp.12-17 (Out - Dez 2013)

gem no Brasil?

Etapa 2: Busca na literatura: Foram incluidos todos
os artigos cientificos completos, publicados em
periddicos brasileiros, independentemente do idioma,
pertinentes ao tema central desta pesquisa, datados de
janeiro de 2002 a dezembro de 2011 (periodo de 10 anos),
obtidos de todas as bases de dados eletronicas contidas na
Biblioteca Virtual em Satde (BVS/Bireme) e localizados
mediante uso de expressdo boleana com os termos
qualidade de vida e enfermagem, padronizados pelos
Descritores em Saude (DeCS/Bireme).

Excluiram-se publicagdes do tipo Revisdo de
Literatura. Desse modo, de 21 artigos localizados, dois
foram excluidos. Um, por ser estudo de Revisdo e o outro,
por ndo se remeter a populacdo desta pesquisa, porque se
referia aos enfermeiros do Chile, totalizando 18 trabalhos
para analise.

Etapa 3: Coleta de dados: Os artigos incluidos foram
identificados aleatoriamente por algarismos romanos (1,
I1, I1I... XVIII). As informagdes e/ou dados referenciais e
estruturais (periddico; autor(es); titulo; ano da publica-
¢do; referencial tedrico; objetivo(s); metodologia; prin-
cipais resultados; conclusdes e recomendagdes) foram
compilados no programa Microsoft Office Excel®.

Etapa 4: Analise critica: Classificacdo dos estudos
de acordo com o seu respectivo delineamento metodolo-
gico de pesquisa.

Etapa 5: Discussao dos resultados: Buscou-se a
comparagdo de resultados da QV ¢ QVT em Enferma-
gem de acordo com o instrumento utilizado, em pesqui-
sas quantitativas, bem como as congruéncias e as diver-
géncias nos estudos qualitativos.

Etapa 6: Apresentacdo da Revisdo: Para que fosse
possivel comparar os resultados de pesquisas quantitati-
vas, utilizou-se o escore médio de QV/QVT apresentado
em cada artigo. Quando esse dado ndo era explicitado,
calculou-se a pontuagdo média dos instrumentos, por
meio de média aritmética simples, com base nos escores
de seus respectivos dominios/componentes. Ja os resul-
tados das pesquisas qualitativas foram analisados por
meio da definicdo do conceito de QV/QVT pelos sujei-
tos investigados; fatores intervenientes e; percepc¢ao da
QV/QVT pessoal.

3. RESULTADOS

Dentre os artigos que tratam da QV/QVT em Enfer-
magem no contexto brasileiro, dez (55.6%) eram estudos
de natureza quantitativa e¢ oito (44.4%) qualitativa. Do
total, 11 (61.1%) foram realizados em hospitais; quatro
(22.2%) em universidades e trés (16.7%), na rede de
Atencao Primaria. Com relagdo aos sujeitos da pesquisa,
oito (44.4%) estudos investigaram a QV/QVT de todos
os profissionais da equipe de enfermagem; quatro
(22.2%) apenas de Enfermeiros; trés (16.7%) de Docen-
tes/Coordenadores de Curso de Enfermagem; dois
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(11.1%) de Auxiliares e/ou Técnicos de Enfermagem
(categoria denominada como ndo enfermeiros) e; um
(5.6%) de Residentes de Enfermagem.

No que se refere a data de publicagdo, ndo houve
nenhum artigo no ano de 2011, que atendesse aos crité-
rios de inclusdo aqui estabelecidos. Entretanto, houve
certa constancia, com dois artigos publicados nos demais
anos, excetuando-se 2006 ¢ 2010, quando houve quatro
publicagoes.

A qualificagao dos periddicos das publicagdes, consta
na Tabela 1, onde se pode observar que dentre as pes-
quisas com abordagem quantitativa, o Ginico que ndo se
pautou em instrumento de medida de QV/QVT especi-
fico foi o Artigo I'2, o qual, a partir de Censo com 75
docentes universitarios, verificou que 85.7% dos enfer-
meiros ¢ 63.6% dos outros profissionais da Area da Sa-
ude, referiram ter desgaste profissional. Além disso,
nesse mesmo estudo foram considerados como fatores
desgastantes a QV, a insatisfacdo com a remuneracio;
excesso de atividades no trabalho e; falhas na divisao de
tarefas.

Tabela 1. Veiculo de publicagdo de artigos sobre QV/QVT em Enfer-
magem no Brasil, de acordo com o estrato Qualis CAPES. Brasil,
2002-2011.

— Estrato™ A2 B1 B2 B3
Periodico
Arquivos de Ciéncias da - - - - 2
Satde
Escola Anna Nery Revista - - 2 - -
de Enfermagem
Online Brazilian Journal - - 1 - -
of Nursing
REME: Revista Mineira - - - 2 -
de Enfermagem
Revista da Escola de - 1 - - -
Enfermagem da USP
Revista Latino-Americana - 5 - - -
de Enfermagem
Revista de Satude Publica 1 - - - -
Revista de  Ciéncias - - - - 1
Médicas
Revista  Eletronica  de - - - 1 -
Enfermagem
Revista Enfermagem - - 2 - -
UERJ

1 6 5 3 3
Total (5:6%)  (333%)  (Q17%)  (167%)  (16.7%)

* Avaliagdo Qualis Triénio 2007-2009, realizada pela Coordenagdo de
Aperfei¢oamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES) referente a
lista da Area Enfermagem.

Quanto as demais pesquisas quantitativas, essas uti-

lizaram instrumentos de medida de QV/QVT especificos.

Dentre os instrumentos utilizados constam: Medical Ou-
tcomes Study Short-form 36 (SF-36); World Health Or-
ganization Quality of Life versdo abreviada (WHO-
QOL-Bref); Instrumento de Qualidade de Vida no Tra-
balho de Enfermeiros (IQVTE) e; Indice de Satisfagio
Profissional (ISP).

No que diz respeito aos principais resultados de pes-
quisas com abordagem qualitativa, estes podem ser ob-
servados no Quadro 1.
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Tabela 2. Escore médio dos instrumentos de pesquisas que avaliaram a
QV e QVT em Enfermagem no contexto brasileiro. Brasil, 2002-2011.

Instrumento/Artigo Sujeitos de pesquisa Hospital M(gg,l 4

SF-36 (n=5)*

Artigo 1109 127 Profissionais de Ensino 307
enfermagem

Artigo 1T 68 Residentes  de Ensino 50.4
emfermagem

Artigo TVUS 119 Profissionais de Privado 67.3
enfermagem

Artigo V(19 696 Profissionais de Ensino 673
enfermagem

Artigo VI(7) 46 Profissionais de g, ;1 75.6
enfermagem

WHOQOL-Bref (n=2)**

Artigo VII'® 44 Auxiliares  pprio 652
Enfermagem

Artigo VIII!? 266 Nao-enfermeiros  Privado 59.3

IQVTE (n=1)***

Artigo IX® 348 Enfermeiros Publicos e 290

privados :
ISP (n=1)****
Artigo X0 105 Profissionais de  Publicos ¢ 55.7

enfermagem privados

* Escala 0-100 pontos, escore médio obtido pela média simples de
médias dos oito dominios; * Média simples de medianas de Residentes
do primeiro e segundo ano; ** Escala 0-100 pontos, escore médio
obtido pela média simples de médias de quatro dominios; *** Escala
0-20 pontos, de quatro dimensdes; convertido para 0-100 pontos com
matematica basica; **** Escala 1-7 pontos, de 44 itens; convertido
para 0-100 pontos com matematica basica.

4. DISCUSAO

A QV/QVT em Enfermagem ainda é pouco estudada
no contexto brasileiro. Ademais, pelo fato de a QV ser
representada por um constructo multifacetado, com di-
ferentes significados, diversas possibilidades de enfoque
e controvérsias tedricas’, as pesquisas em Enfermagem
se encontram focadas em suas partes estruturantes' e ndo
representam de modo global a QV/QVT destes profissi-
onais.

Embora seja reduzida a quantidade de publicacdes
QV/QVT no Brasil, nota-se que esta se manteve fre-
quente nos ultimos dez anos, exceto no ano de 2011 que
ndo apresentou nenhuma publicagdo. Presume-se que
este fato tenha ocorrido devido a morosidade no proces-
so de submissdo e publicagdo pelos periddicos do Pais,
os quais dispdem de critérios avaliativos cada vez mais
rigorosos.

Na estratificagdo Qualis CAPES se observa maior
concentra¢do no estrato A2 (33.3%) e, menor no estrato
B3. Esse dado sinaliza que ha preocupagdo por parte dos
pesquisadores em divulgar seus resultados em revistas
bem conceituadas o que ¢ importante porque, o Qualis
CAPES se encontra estratificado em consondncia aos
indices e fatores de impacto que cada periddico apresen-
ta%s,

De modo geral, nota-se predominio de estudos sobre
QV/QVT em Enfermagem, realizados em hospitais
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(61.1%), seguidos de universidades (22.2%) e Atengdo
Primaria (16.7%). O numero maior de investigagdes no
ambiente hospitalar provavelmente, se deve a complexi-
dade da sua estrutura, da alta demanda de cuidados
complexos e ao maior nimero de trabalhadores. Além
disso, a sobrecarga de atividades na enfermagem, quase
sempre presente nos hospitais, ¢ fator que predispde o
desenvolvimento de doengas fisicas e mentais, que in-
terferem na QVT!®,

Quadro 1. Principais resultados de pesquisas com abordagem qualita-
tiva, relacionados a QV/QVT em Enfermagem no contexto brasileiro.
Brasil, 2002-2011.

. QV/QVT
Artige Defini¢io Fatores Intervenientes Percepcio
X1 Condigdes - Sobrecarga de traba-
de trabalho lho _
adequadas - Falta de espago fisico
- Falta de atengdo
psicologica
X1 Estado de - Baixa remuneragdo - Péssima
harmonia, - Sobrecarga de traba- QV devido
equilibrio lho ao acumulo
bio-psico-s - Interferéncia  do de atividades
ocio-espiri trabalho na relagdo - QV boa
tual familiar por conciliar
coisas  ne-
cessarias  a
prépria QV
Xm® Atendimento | - Trabalho noturno
das necessi- | - Baixa remuneragéo _
dades - Desgaste fisico e
basicas psiquico
- Inviabilidade de
convivio familiar e
social
XIve) Obtengdo de | - Excesso de trabalho - Ruim
bens materi- | - Cansago fisico ¢ mental - Desejam
ais - Falta de alimentago mudar  de
saudavel vida
XveH Falta de:
_ - Integragdo social e _
comunicagdo interprofis-
sional
- Condigdes/organizagao
do trabalho
- Respeito aos direitos/
necessidades profissionais
- Motivag@o financeira
- Seguranga no trabalho
XVIZ) - Globalizagio
_ - Falta de respeito _
- Baixa remuneragao
- Violéncia
XVIIeo - Desgaste fisico/
_ psiquico _
- Sobrecarga de traba-
lho
- Falta de tempo para
lazer e convivio com
familiares
XVIII®? Atendimento | - Baixa remuneragio - QVT ¢ ex-
das necessi- | - Falta de incentivo pressa por
dades huma- | - Estrutura organizaci- diversos  pro-
nas basicas onal ruim blemas de
- Sobrecarga de trabalho saude, como
- Interferéncia do trabalho | manifestagdes
na relagdo familiar psicosomaticas
e psicoemocio-
nais

Grande parte das pesquisas analisadas foca a
QV/QVT de todos os profissionais que integram a equi-
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pe de enfermagem (44.4%), ou seja, Enfermeiros, Téc-
nicos e Auxiliares de Enfermagem. Isso talvez ocorra
por possibilitar a composi¢do de amostras representati-
vas, viabilizadas pela maior quantidade de sujeitos no
grupo ¢ pela facilidade de se coletar dados validos para
analises e inferéncias estatisticas.

Ao considerar as categorias profissionais especificas,
maior énfase foi dada aos que possuiam formagdo em
nivel superior (44.5%) do que aqueles que ndo eram
graduados (11.1%). Essa preocupagdo para com a
QV/QVT de Enfermeiros pode ser justificada pelas atri-
buigdes e competéncias legais destes profissionais, os
quais acumulam mais atividades e maiores responsabili-
dades do que os profissionais de Nivel Médio (Auxilia-
res/Técnicos de Enfermagem)®.

Apesar de se ter utilizado diferentes instrumentos de
medida da QV/QVT em Enfermagem, observa-se na
Tabela 2 que, todos os estudos foram realizados com
trabalhadores que atuavam em hospitais. Quanto a pon-
tuagdo, todos obtiveram mais que 50 pontos numa escala
convertida de 0 a 100 pontos. O pior escore médio de
QV foi de 50.4 pontos, observado entre Residentes de
Enfermagem'.

Ressalta-se que, a Residéncia em Enfermagem se
caracteriza como treinamento em servigo e possibilita
crescimento profissional por meio do aperfeicoamento de
habilidades técnicas para obtencao do titulo de especia-
lista na area de escolha. Para que isto ocorra, ¢ preciso
dedicacgdo exclusiva e contato direto com os pacientes a
fim de que a sua evolugdo seja acompanhada e as ativi-
dades tedricas e praticas, cumpridas'.

Considera-se, portanto, que o programa de Residén-
cia pode interferir de forma negativa na QV de Enfer-
meiros residentes, visto estes desempenham concomi-
tantemente, atividades académicas ¢ profissionais em
tempo integral.

Ainda na Tabela 2, verifica-se que enfermeiros de
hospitais publicos e privados possuem maior escore mé-
dio de QV (Artigo IX?= 79.0 pontos) do que profissio-
nais nao-enfermeiros seja de hospital publico (Artigo
VII'8 = 65.2 pontos) ou privado (Artigo VIIIY = 59.3
pontos). Esse resultado pode estar pautado no fato de
que em muitas instituigdes de satde brasileiras, os en-
fermeiros executam muitas atividades burocraticas e
administrativas e, independentemente do nivel de com-
plexidade assistencial, delegam a realizagdo dos cuida-
dos diretos, aos profissionais de Nivel Médio
(ndo-enfermeiros)*.

Salienta-se que ao amalgamar atividades de geren-
ciamento e cuidado em seu cotidiano, o enfermeiro
apresenta dificuldade para avaliar e executar o cuidado
planejado, o que resulta no distanciamento de sua funcdo
central — o cuidado ao paciente’’. Desse modo, faz-se
necessario que os enfermeiros repensem a sua pratica,
pois os cuidados que exige maior complexidade técnica,
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conhecimento cientifico e tomada de decisdo imediata,
sdo de sua responsabilidade e ndo devem ser delegados
para os demais profissionais da sua equipe?.

Como mencionado anteriormente, o trabalho do en-
fermeiro deve abranger, essencialmente, o cuidado, a
administracao/gestdo e a educagdo. Apesar de uma ou
outra dimensdo basica se sobressair em determinados
momentos, todas devem ser desenvolvidas de modo in-
tegrado e concomitante'®3°,

Ao se analisar apenas a categoria de ndo-enfermeiros,
nota-se na Tabela 2, maior QV, mensurada pelo WHO-
QOL-Bref, entre aqueles que atuam em hospital publico
(Artigo VII'® = 65.2 pontos) em relagdo aos que atuam
em hospital privado (Artigo VIII'”= 59.3 pontos). Essa
diferenca pode estar relacionada ao fato de que, diferen-
temente dos hospitais publicos, os hospitais privados nao
oferecem aos seus trabalhadores, a estabilidade empre-
gaticia e isso, pode acarretar preocupacdes diversas com
a manutencdo do emprego e a propria sobrevivéncia.

Ao se tentar compreender o conceito de QV em En-
fermagem, reafirma-se a complexidade e as multiplas
facetas que se relacionam ao termo'-**. Afinal, tanto nos
hospitais como na atengdo primaria e em universidades,
a QV envolve aspectos bioldgicos, psicologicos, sociais,
laborais e espirituais.

Observa-se no Quadro 1, que em nos ambientes
mencionados anteriormente, a QV/QVT em Enferma-
gem sofre influéncia negativa, principalmente, da sobre-
carga de trabalho e da baixa remuneracdo. Esse dado
também foi constatado no Artigo I'2, de abordagem
quantitativa, realizado com 75 docentes do Curso de
Graduagdo em Enfermagem, em uma Autarquia Estadual
do Noroeste do Estado de Sédo Paulo.

Além de o ambiente de trabalho da enfermagem ser
considerado insalubre ¢ altamente normatizado, os pro-
fissionais ainda sdo pouco reconhecidos e valorizados
financeiramente. Desse modo, mesmo com o trabalho
em turnos longos e/ou noturnos, esses profissionais ten-
dem a ter mais de uma atividade produtiva, o que resulta
em queda da QV e afastamento do trabalho por motivo
de doenca!®1?,

Como se observa no Quadro 1, diante dos fatores in-
tervenientes, a percepgdo sobre a QV/QVT em Enfer-
magem, de modo geral, ¢ insatisfatoria e isso, contradiz
os escores médios elevados nas investigagdes com abor-
dagem quantitativa apresentados na Tabela 2. Esse dado
pode ser consequéncia da natureza dos estudos, visto que
as investigagdes quantitativas privilegiam a quantidade e
a descrigdo do fendmeno; enquanto as qualitativas, a
compreensdo do mesmo3'.

5. CONCLUSAO

A andlise das publicagdes sobre QV/QVT em En-
fermagem no contexto brasileiro apontam que: Apesar
da constancia e da boa qualificacdo dos periddicos que
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publicaram os estudos voltados a QV/QVT dos profissi-
onais de enfermagem, no periodo investigado, a tematica
foi pouco explorada; Nos hospitais, os enfermeiros resi-
dentes t€m pior QV do que outros profissionais da equi-
pe; O escore médio de QV dos enfermeiros ¢ melhor do
que o de ndo-enfermeiros; Os  profissionais
nao-enfermeiros de hospitais privados apresentam esco-
res mais baixos de QV do que o de instituigdes publicas;
A QV/QVT em enfermagem sofre influéncia negativa,
principalmente, da sobrecarga de trabalho e da baixa
remuneragdo, em qualquer ambiente de trabalho e; Em
geral, os profissionais de enfermagem estdo insatisfeitos
com a sua QV/QVT. Como fragilidade deste estudo,
destaca-se que foi necessaria a realizagdo de calculos
matematicos para comparacao da QV média de estudos
quantitativos, visto que nem todos os artigos analisados
apresentavam este escore
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