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Resumo

Introducdo: Entender os fendmenos da motivagao, identificar os fatores motivadores dos
profissionais de saude e reconhecer como o gestor e os lideres conseguem motivar a equipe
com sucesso € uma questdo de crescente preocupacdo. Objetivos: Avaliar os fatores
ocupacionais, sociodemogréaficos e de saude que influenciam na ocorréncia de desmotivagédo
no profissional de salde intensivista. Métodos: Trata-se de um estudo transversal realizado
com profissionais de satde de nove unidades de terapia intensiva localizadas em Jodo Pessoa,
PB, Brasil. Os dados foram coletados por meio de uma versdo adaptada do Health Care
Establishment Questionnaire. Para andlise da influéncia das varidveis sob o estado
motivacional, construiu-se um modelo de Regressdo Logistica, com selecdo de variaveis pelo
método Backward. Utilizou-se 80% do total da amostra para estimacdo dos parametros e 0s
20% restantes para o teste e validacdo dos resultados. As analises foram realizadas no
software R, com nivel de significancia de a < 0,05. Resultados: Identificou-se que a variavel
com maior poder sobre a desmotivagdo do intensivista foi o trabalho em turnos (OR = 4,215,
p = 0,006). O quantitativo de queixas sintomatolédgicas (OR = 1,206, p = 0,000) e o tempo de
trabalho (OR =1,080, p = 0,031) também foram variaveis significativas sobre o risco. Quando
as trés variaveis estiveram combinadas, aumentou-se em 38 vezes a chance do profissional se
sentir desmotivado (OR = 38,99, p = 0,000). Conclusdes: Com base nestes resultados, é
possivel identificar aspectos do trabalho que exigirdo ajustes organizacionais para que 0S
intensivistas mantenham-se satisfeitos e motivados.

Palavras-chave: salde do trabalhador; unidade de terapia intensiva; pessoal de saude.

Abstract

Introduction: Understanding motivation, identifying motivational factors of health
professionals, and recognizing how managers and leaders can successfully motivate
healthcare professionals is a growing concern. Objectives: To assess the occupational,
sociodemographic, and health factors that influence the occurrence of demotivation in the
intensive care unit professionals. Methods: We performed a cross-sectional study with health
professionals from nine intensive care units in Jodo Pessoa, Paraiba state, Brazil. Data were
collected using an adapted version of the Health Care Establishment Questionnaire. We built
a Logistic Regression model to analyze the influence of variables on the motivational state,
and variables were selected by the Backward method. We used 80% of the sample for
parameter estimation and the remaining 20% for testing and validation. We used the R
software for the analyses, with a significance level of a < 0.05. Results: We identify that the
variable with the greatest power over the intensivist's demotivation was shift work (OR =
4.215, p = 0.006). The number of symptoms (OR = 1.206, p = 0.000) and working time (OR =
1.080, p = 0.031) were also significant risk variables. When the three variables were
combined, the professional's chance of feeling unmotivated increased by 38 times (OR =
38.99, p = 0.000). Conclusions: Based on these results, it is possible to identify aspects that
will require organizational adjustments so that intensivists remain satisfied and motivated.
Keywords: occupational health; intensive care units; health personnel.
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INTRODUCAO

A motivacdo do trabalhador, embora muitas vezes negligenciada, é um desafio critico
para os servigos de salde de muitos paises, um dos insumos mais dificeis de avaliar e de
assegurar e um dos principais determinantes do desempenho do setor, especialmente nos
paises em desenvolvimento!?,

Motivac&o é a disposicdo do trabalhador em exercer altos niveis de esfor¢co em dire¢do
aos objetivos organizacionais, condicionada pela satisfacdo de alguma necessidade
individual®. O nivel de motivacdo que um individuo ou equipe exerce em sua tarefa afeta o
comportamento e o desempenho organizacional, incluindo a qualidade da prestacdo do
servicol. Logo, o sucesso geral do projeto organizacional depende do comprometimento da
equipe no projeto, que esta diretamente relacionado ao seu nivel de motivacdo. E, em
atividades voltadas para a assisténcia em saude, em que os trabalhadores s&o os principais
recursos, a desmotivacdo determina criticamente o sucesso destas organizacdes®.

Desta forma, a motivacdo do profissional de saude engloba determinantes que
impulsionam o desempenho de uma tarefa, independentemente dos recursos e conhecimentos
disponiveis. E estar motivado é um processo que resulta da dindmica de interacdes entre
individuos, seu ambiente de trabalho e comunidade. N&o considerar a motivacdo do
profissional de salde pode incorrer na subutilizacdo de recursos disponiveis e fraco
desempenho do sistema de satde’.

Diversas teorias tentam entender a motivacao e explicar por que as pessoas no trabalho
se comportam de determinadas maneiras em termos de esforgos. Porter & Lawler® postularam
uma das teorias mais abrangentemente aceita, estes propuseram um modelo de motivacédo de
trabalho baseando-se em fatores intrinsecos e extrinsecos. A motivacéao intrinseca refere-se a
fazer algo pela satisfacdo inerente envolvida e é autbnoma, enquanto a motivacao extrinseca
significa fazer algo para obter recompensas tangiveis. Este modelo sugeriu que as
recompensas intrinsecas e extrinsecas eram aditivas e representavam a satisfacdo total no
trabalho.

Alguns estudos exploraram aspectos particulares relacionados a motivacdo, podendo-
se citar a publicacdes de Ferraro et al.%, com anélise da relagdo da motivagdo com o tempo e a
carga de trabalho na populacdo portuguesa e brasileira; Heyns & Kerr® investigam as
diferencas entre as geragdes; Stefko et al.” focam nas diferencas de género; e Snelgar et al.®

analisam aspectos culturais e sociodemograficos. Entretanto, a maioria destes estudos sdo
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realizados em paises desenvolvidos e com uma malha social e conjuntura ocupacional distinta
de paises em desenvolvimento, como € o caso do Brasil, 0 que torna a comparagao
questionavel, pois os fatores relacionados a motivagdo intrinseca e extrinseca variam entres
tais contextos.

Com os desafios enfrentados pelo setor da salde, incluindo os avangos tecnoldgicos, a
metamorfose que ocorre na demografia e diversidade da forca de trabalho, a reestruturacédo, os
eventos atuais enfrentados pelos profissionais do setor de saude brasileiros tais como a crise
nos sistemas de salde, especialmente impulsionada pela pandemia de SARS-CoV-2,
degradacdo e empobrecimento da atividade profissional e as mudancas constantes nas
demandas de salde das populacfes, entender as necessidades do trabalhador torna-se mais
essencial do que nunca para promover um servi¢o de saude de qualidade e criar um ambiente
de trabalho saudavel®.

Logo, diante da complexidade do ambiente biodindmico que o profissional da satde
estd inserido é de suma importancia que este se mantenha aderido aos objetivos
organizacionais e em plenas capacidades fisicas e mentais. Entretanto, estes profissionais sdo
expostos a mais inumeras adversidades, advindas da precarizagdo do trabalho e dos riscos
inerentes ao ambiente que ele esta inserido.

Desta forma, entender os fendmenos da motivacéo, identificar os fatores motivadores
dos profissionais de salde e reconhecer como 0 gestor e os lideres conseguem motivar a
equipe com sucesso é uma questdo de crescente preocupacdol®. Considerando que os fatores
sociodemograficos e organizacionais podem explicar cerca de 30% das varia¢fes dos escores
de motivac&o de profissionais de satide!! e que todos os funcionarios de uma organizagédo tém
um conjunto de necessidades aproximadamente similares, permitindo, portanto, que as
organizagOes prevejam as caracteristicas que devem estar presentes no trabalho?, questiona-se
quais seriam as variaveis que poderiam mais fortemente influenciar o estado motivacional
deste grupo de profissionais.

Para tanto, este estudo procurou avaliar os fatores ocupacionais, sociodemogréaficos e
de saude que influenciam na ocorréncia de desmotivacdo no profissional de salde intensivista.
Isso possibilitara tracar um perfil ocupacional deste trabalhador, além de otimizar os esforcos
na implantacdo de medidas gerenciais em que a organizacdo deve focar para melhorar a salde

e produtividade dos sistemas, tendo como resultado a melhora do quadro de salde dos
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trabalhadores, melhora no processo produtivo da organizagéo e, em se tratando de servigos de
salde, melhora da assisténcia prestada ao paciente.

METODOS

Design e campo de estudo

Trata-se de uma pesquisa de cunho observacional e de carater transversal. A pesquisa
foi aprovada em apreciacdo ética e realizada em nove Unidades de Terapia Intensiva (UTI)
direcionadas para o atendimento de adultos pertencentes a rede publica de satde da cidade de
Jodo Pessoa/Paraiba/Brasil, de gestdo municipal e estadual, o que corresponde a 100% dos
servigos da cidade. Destas, trés UTIs sdo especificas para atendimentos de pacientes
traumatologicos, duas para pacientes obstétricos e as demais para atendimentos do publico

geral.

Amostra e recrutamento

Este estudo adotou uma amostra ndo-probabilistica do tipo consensual. O n amostral
final foi composto por todos os profissionais elegiveis, atuantes nos setores investigados e que
aceitaram participar da pesquisa. A amostra elegivel para estudo foi constituida por
profissionais atuantes nas unidades de analise selecionadas, em pleno exercicio profissional,
de ambos os sexos, sem restricdo de idade, considerando-se elegiveis os profissionais
médicos, enfermeiros, fisioterapeutas e técnicos de enfermagem com disponibilidade para

responder ao questionario.

Coleta de dados

Os profissionais foram informados sobre o escopo da pesquisa e em seguida, em caso
de aceite, foram orientados a assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Para
coleta de informagdes utilizou-se uma adaptagdo® do questionario Health Care Establishment
proposto pelo Department of Occupational and Environmental Medicine!?, contendo questdes
relacionadas a identificacdo do entrevistado e condicGes de salde e bem-estar, bem como a
situacdo funcional e ocorréncia sintomatoldgica autoperceptiva obtida através de um checklist

de 37 sinais e sintomas de cunho psicolégico e fisico relatados nos dltimos 15 dias, com a

! Uso de questdes selecionadas do instrumento.
Rev Bras Med Trab - Pre-Proof - http://doi.org/10.47626/1679-4435-2022-976



Rev Bras Med Trab - Pre-Proof (as accepted)

possibilidade de inclusdo de outros sinais e sintomas pelo entrevistado. Considerou-se
também a experiéncia profissional, horas trabalhadas e estilo de vida do profissional.

A aplicacdo do questionario foi realizada durante horéario de expediente do
profissional, com instrucdes prévias fornecidas pelo aplicador. Priorizou-se entrevistador
Unico para toda a amostra, a fim de que ndo ocorresse duplicidade de informacdes durante as
orientacBes de preenchimento dos questionarios. Salienta-se durante toda coleta de dados
preza-se pelo sigilo da identidade do entrevistado.

Variaveis

Considera-se como variavel dependente o autorrelato do estado de desmotivacao.
Neste estudo, foi atribuido o valor zero (0) para indicar o estado “nao-desmotivado” e o valor
um (1) para indicar o estado “desmotivado”. Entre as variaveis independentes inclui-se género
(0 = Masculino), profisséo (1 = medico, 2 = enfermeiro, 3 = técnico de enfermagem, 4 =
fisioterapeuta), idade (Variavel continua), peso (Variavel continua), altura (variavel continua),
carga horaria semanal de trabalho no setor (Até 45 horas semanais = 0; > 45 horas semanais =
1), quantidade de UTIs em que o individuo trabalha (Variavel discreta), turnos de trabalho
(Até dois turnos = 0; trés turnos = 1), tempo de servigo (Variavel continua), consultas médicas
no dltimo trimestre (ndo = 0; sim = 1), préatica de atividade fisica (0 = ndo), usa medicamento
de uso continuo (ndo = 0; sim = 1), diagnosticos de doengas préevias (0 = ndo), percepgéo
sobre a ambiéncia da UTI em que trabalha (1= bom; 0 = aceitavel; 2 = ruim), quantidade total
de sinais e sintomas que o individuo se queixa dentre os 37 investigados (Variavel discreta).
Salienta-se que nos modelos descritos a seguir estes sinais e sintomas nao sdo tratados

individualmente, mas sim quantos destes cada individuo da amostra identifica sentir.

Analise estatistica

Os dados obtidos em campo foram analisados inicialmente de forma descritiva
considerando medidas de tendéncia central e frequéncia de ocorréncia das variaveis discretas
e categdricas. Em virtude da coleta ter sido realizada diretamente por um entrevistador, ndo
houveram dados perdidos. Nesta fase, a consisténcia interna do questionario foi avaliada
através do coeficiente a de Cronbach.

A modelagem foi construida por meio da técnica estatistica de Regressdo Logistica

utilizado o método Backward de selecdo de variaveis, e parametros 5% de significancia para a
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permanéncia da variavel e 10% para sua saida do modelo. A técnica de eliminacdo Backward
inclui inicialmente todas a variaveis dependentes do modelo e retira sequencialmente aquelas
que ndo apresentam uma contribuicio significativa. E um processo de tentativa e erro para
encontrar a melhor solugdo para o problema?3, entretanto, faz-se necessario destacar que antes
mesmo de serem inclusas no processo de selecdo, observou-se as implicagdes tedricas destas
variaveis dependentes em relacéo ao desfecho.

Para estimacdo dos parédmetros, utilizou-se 80% do total da amostra e os 20%
restantes foram usados para o teste e validacdo. A avaliacdo do nivel de ajuste do modelo
logistico foi realizada por meio do pseudo R2. Para validacdo do modelo, foi usado o critério
grafico de performance obtido por meio da &rea da curva ROC (Receiver Operating
Characteristic), que sugere uma previsdo de fidedignidade e de taxa de erros para 0s
resultados obtidos com a aplicacdo do modelo de Regressdo Logistica. O poder de precisdo do
modelo é classificado, segundo Hosmer & Lemeshow?3, como aceitavel quando os valores da
area sob curva ROC estiverem entre 0,7 e 0,8.

Apols identificar quais variaveis entre as investigadas de fato contribuem
significativamente para o estado motivacional do profissional intensivista, investigou-se a
interacdo de tais variaveis, os odds ratio (ef) e respectivos p-valores resultantes partir de cada
quadro situacional. Todos os testes foram realizados no software R, considerando o nivel de

significancia de a<0,05.

RESULTADOS

O instrumento usado para coleta de dados apresentou um coeficiente oo de Cronbach
de 0,76 (0,71-0,81, 95% IC), considerado satisfatério para dar seguimento as analises. Foram
entrevistados um total de 128 profissionais com caracteristicas sociodemogréficas,

ocupacionais e de salde expostas na Tabela 1.
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Tabela 1. Caracteristicas sociodemogréficas, ocupacionais e de salde da amostra

Meédia DP %
Idade 35,5 8,2
IMC 26,8 5,6
Tempo de servico 07,4 5,9
Sexo Feminino 80,5
Profissdo
Meédico 07,8
Enfermeiro 18,0
Fisioterapeuta 20,3
TEC 53,9
Trabalha até 45 horas semanais 53,1
Quantidade de UTIs em que trabalha
1 UTI 60,9
2 UTIs 32,8
3UTIs 03,9
4 UTls 01,6
5 UTlIs 00,8
Percepcdo sobre a ambiéncia da UTI em que trabalha
Bom 25,7
Aceitavel 57,9
Ruim 16,4
Trabalha em 3 turnos 65,6
Pelo menos 1 consulta médica no dltimo trimestre 36,7
Pratica atividade fisica 35,9
Apresenta algum diagnoéstico de doenga prévia 22,6
Usa medicamento de forma continua 56,2
Sente-se desmotivado 42,2

TEC: técnico de enfermagem; IMC: Indice de massa corpérea; DP = Desvio-padréo
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Os dados apresentados na Tabela 1 caracterizam uma amostra composta por
profissionais prevalentemente do sexo feminino, experientes em suas areas de atuacao,
entretanto com caracteristicas ocupacionais desfavoraveis, tendo em vista que uma parcela
consideravel destes trabalha mais de 45 horas semanais, em mais de uma UTI e com plantdes
diurnos e noturnos.

Ainda na Tabela 1, identifica-se que séo profissionais jovens, entretanto, tém baixa
adesdo as praticas de atividades fisicas, alto uso de medicamentos de uso continuo e,
considerando o espaco de tempo, alta frequéncia de consultas médicas. Na Tabela 2 estdo
dispostas as porcentagens de todos os 37 sinais e sintomas investigados. Os profissionais
tiveram em media 9 queixas sintomatologicas (Desvio-padrdo = 7,3), tendo como queixas
mais prevalentes as de cunho psicoldégico como o aborrecimento, alteracdes de humor,
ansiedade e estresse, e na categoria de sintomas fisicos a cefaleia, dor de garganta, dores

musculares, fadiga fisica e tensdo muscular.

Tabela 2. Frequéncia dos 37 sinais e sintomas investigados

Sintomas Psicologicos (SP) (%)

Aborrecimento 73,4 Irritabilidade 48,4 Letargia 08,6

Alteracdes de humor 60,2 Dificuldade de 32,8 Nervosismo 29,7
concentragao

AlteracGes de 35,2 Estresse 62,5 Perda de apetite 11,7

memoria

Ansiedade 59,3 Insbnia 35,9 Raiva 37,5

Depresséo 08,6

Sintomas fisicos (SF) (%)
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Acufeno 30,5 Espirros 50,0 Lacrimejamento 16,4
Ardéncia nos olhos 37,5 Fadiga fisica 60,9 Palpitacdo 27,3
Cefaleia 64,8 Fadiga visual 30,5 Perda de audicédo 8,6
Congestéo nasal 47,6 Faringite 32,8 Rinite 32,8
Dor de garganta 55,5 Garganta seca 32,8 Secura na pele 29,7
Dores musculares 66,4 Hipertenséo 20,3 Taquicardia 21,1
Tensdo muscular 53,9 Irritacdo na pele 16,4 Irritacdo nas 17,2
mucosas
Tontura 20,3 Vermelhiddo nos olhos 17,9 Tosse 31,3

O modelo estatistico obtido através da regressdo logistica foi composto pelo intercepto
e trés variaveis explicativas, modelado a partir dos valores das estimativas de [, expostos da
Tabela 3. Em virtude do uso da técnica Backward de selecdo de variaveis, na Tabela 3
expomos apenas 0s parametros do modelo que foram significativos em todas as fases da
modelagem, tendo em vista que em cada fase de retirada de varidveis ndo significativas (p >
0,05) os parametros do modelo se alteram e isso gera um numero substancial de parametros
para cada variavel.

Como pode ser visto na Tabela 3, todas as variaveis possuem coeficientes positivos
indicando que quando estas variaveis categdricas assumem valores maiores, a probabilidade

do individuo se sentir desmotivado também sera maior.
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Tabela 3. Pardmetros do modelo

p Odds ratio (ef) p-value (TRV)
Intercept -4,534 0,010
Turno 1,438 4,215 0,006
Tempo de trabalho 0,077 1,080 0,031
Quantidade de 0,187 1,206 0,000

sintomas

TRV = Teste de razdo de verossimilhanga.

A partir do odds ratio (ef) e seus respectivos p-value expostos na Tabela 3, pode-se
observar que a variavel que tem maior poder sobre a desmotivacdo do profissional intensivista
é o trabalho em turno (odds ratio = 4,215, p < 0,05). Desta forma, o fato de trabalhar em
turnos multiplos, noturnos e diurnos, aumenta em 4 vezes o risco do trabalhador se sentir
desmotivado, a cada ano o profissional tem 8% a mais de chance de se sentir desmotivado em
relacdo ao trabalho e a cada sintoma acrescido o profissional tem 20% a mais de chance de se
sentir desmotivado. Considerando a grande quantidade de ocorréncia nasologicas que foram
registradas (Tabela 2), com média de 9 sintomas por profissional, o risco passa a ser mais
representativo para a populacgdo investigada.

No teste da de razdo de verossimilhanca (TRV) (modelo binomial) (Tabela 3), tendo
como resposta a ocorréncia de desmotivacdo, pode-se identificar ainda que os fatores
investigados apresentam uma significancia estatistica com relacdo a variavel resposta. O
modelo obteve um Pseudo R? = 0,472 e area sob a curva ROC = 0,830, indicando que modelo
estd ajustado e adequado para avaliar o risco de desmotivacdo do trabalhador, podendo
inclusive ser adequado para classificacoes.

Os odds ratio apresentados na Tabela 3 indicam a influéncia isolada cada variavel
independente sobre o estado motivacional do intensivista. Considerando que tais variaveis

podem se apresentar simultaneamente no intensivista, faz-se necessario analisar suas
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interagBes para producdo da variavel resposta. A interacdo entre as variaveis dependentes
(Tabela 4) indica que de forma conjunta tais parametros possuem significancia no modelo em
questdo (p < 0,05).

Tabela 4. Odds ratio da interacdo entre as variaveis do modelo

Turno Tempo de Quantidade de B Odds p-
trabalho sintomas ratio(ef)  value
< 3 turnos < 7,4 anos <14 sintomas Referéncia
> 3 turnos < 7,4 anos <14 sintomas 0,167 1,181 0,822
< 3 turnos > 7,4 anos <14 sintomas  -0,479 0,619 0,700
< 3 turnos < 7,4 anos >14 sintomas 0,996 2,708 0,245
> 3 turnos > 7,4 anos < 14 sintomas 0,878 2,407 0,300
> 3 turnos < 7,4 anos > 14 sintomas 1,648 5,200 0,032
< 3 turnos > 7,4 anos > 14 sintomas 1,754 5,777 0,078
> 3 turnos > 7,4 anos > 14 sintomas 3,663 38,99 0,000

Negrito = valores significativos.

A analise de interacdo entre as variaveis indica que individuos que trabalham em 3
turnos, tém mais de 7,4 anos de atuacdo na area e que relatam ter 14 ou mais sintomas de
salde apresentam risco 38 vezes maior de sentirem-se desmotivados (p = 0,000). Caso o
trabalhador tenha menos de 7,4 anos de atuacdo na area, ainda assim terd 5 vezes mais risco

de declarar-se desmotivado (p = 0,032) em comparac¢do aos demais.
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DISCUSSAO

Os resultados previamente apresentados mostraram que as variaveis relativas ao
quantitativo de turnos trabalhados, tempo de trabalho e quantitativo de sintomas sao
significativamente relevantes para o autorrelato de desmotivacao do trabalhador. Entretanto, o
turno foi a variavel que apresentou maior peso dentre estes. O impacto causado pelo trabalho
em turnos sobre a motivacao estd acrescido de todos os efeitos deletérios sobre a salde que
este arranjo organizacional pode trazer. O trabalho em turnos esta associado a uma maior
prevaléncia de fatores negativos relacionados ao trabalho, aos hébitos e estilos de vida
inadequados, tais como ganho de peso, alteracdo da presséo arterial e do sono, impactando na
salide geral, vitalidade e capacidade funcional do trabalhador'#°.

O trabalho por multiplos turnos seguidos provém da necessidade de complementagéo
financeira e ajustes organizacionais desfavoraveis, traz prejuizos a vida social, provocados
pela interferéncia no relacionamento pessoal e convivio familiar, pela dificuldade de
planejamento de rotina®® e pelo confinamento, tendo em vista que a UTI é um setor onde ha
necessidade de restricdo de acesso.

A participacdo dos funcionarios na forma de organizacéo de sua jornada de trabalho
possibilita uma melhoria em suas condicdes laborais ao considerar as caracteristicas
cronobioldgicas individuais no agendamento de turnos de trabalho. Em momentos criticos,
uma estratégia eficiente para ajuste de demandas seria 0 uso de equipes adicionais para
reduzir a necessidade de sequéncias exaustivas de turnos de trabalho!’. Logo, a concordancia
cronobioldgica do trabalhador com o turno no qual executa seu trabalho pode se constituir
como um fator de qualidade de vida e bem-estar'®.

Quando as tarefas de trabalho proporcionam para o trabalhador um senso de
autodesenvolvimento e autoeficacia este trabalhador sente-se mais satisfeito e trabalhadores
satisfeitos demostram maiores niveis de percepcdo geral de motivacdol®?. Profissionais de
salde motivados tém melhores resultados percebidos, tanto em relacdo ao estado de saude
geral quanto a execucado do trabalho, além de menos desgaste e menos sintomas fisicos??.

Logo, os impulsionadores mais fortes de todas as dimensfes da motivacdo sdo as
ferramentas gerenciais ndo financeiras, de modo que os formuladores de politicas e as partes

interessadas da forca de trabalho da salde devem se concentrar nessas ferramentas para sanar
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os problemas de motivagdo!®?2, Fatores intrinsecos e socioculturais, como respeito e
crescimento de carreira, relacdo entre trabalho e familia, tempo para vida social, sdo
motivadores importantes.

Incentivos ndo financeiros extrinsecos e ferramentas de gestdo de recursos humanos
como melhoria de lideranca e apoio, melhor uso da avaliacdo de desempenho para tomada de
decisOes, criacdo de oportunidades de desenvolvimento, ajustes de cronograma de trabalho,
fornecimento dos materiais necessarios e comunicacgdo que fortaleca as relagdes de confianca
entre trabalhadores, supervisores, gerentes, organizacdo e pacientes tém um papel importante
no aumento da motivacdo dos profissionais de saide*?3?*, Os fatores desmotivadores em
todas as configuragbes sdo principalmente organizacionais, a exemplo de menos
oportunidades de qualificacdo, além de menos seguranga pessoal e condi¢Bes de trabalho
precarias?>2,

Desta forma, considerando a importancia do trabalho em saude, a desmotivacdo do
profissional pode trazer grandes consequéncias a execucdo do trabalho, tratamento e cura do
paciente. Falhas da estrutura de trabalho, altas cargas de trabalho, salarios desfavoraveis que
levam a duplas jornadas favorecem a desmotivacao tornando-se um forte fator para geracéao
de risco de erros humanos em saude, podendo retardar ou ainda prejudicar a condicéo clinica

do paciente®1%%’,

Pontos fortes e limitacdes

Algumas questdes que limitam o poder explicativo dos resultados devem ser
observadas, mas ao mesmo tempo abrem caminhos para pesquisas futuras, nos quais pode-se
incluir uma avaliacdo mais objetiva das caracteristicas do trabalho em detrimento do
autorrelato, a avaliacdo de parametros adicionais de saude (por exemplo, licenca médica) em

um desenho longitudinal tornaria possivel inferéncias causais.

Contribuicdes e recomendacdes

Observando os critérios de tempo de servico e a frequéncia de queixas de saude,
também citados como importantes preditores de desmotivacao, é possivel iniciar uma triagem
em trabalhadores com maior risco para desmotivacdo nos quais é necessario fazer adequacdes
organizacionais de trabalho para que se mantenham satisfeitos e motivados. Tais resultados
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podem contribuir para o direcionamento de medidas de intervengdo que visem otimizar a
qualidade do trabalho nos profissionais de salde intensivistas, assim como possibilitar a
identificacdo medidas que podem ser adotadas para melhorar o ajuste entre trabalhador e
trabalho, melhorando as condig¢des de execucéo e reduzindo a carga de doencas impostas por

condicOes maléficas.

CONCLUSOES

O trabalho em multiplos turnos foi a variavel que mais aumentou o0 risco de
desmotivagdo do intensivista. Quando o intensivista executa suas atividades ocupacionais em
maultiplos turnos seu risco de se tornar desmotivado é 4 vezes maior em comparacgao a outros
profissionais. A frequéncia de queixas sintomatologicas que estes individuos apresentam pode
ser um forte indicador do estado motivacional deste profissional tendo em vista que a cada
sintoma adicional estes trabalhadores tém 20% a mais de risco de se sentirem desmotivados,

podendo sugerir que a saude geral do trabalhador afeta sua motivacédo para o trabalho.
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