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Resumo: O trabalho na Estratégia de Saude da Familia € marcado por uma extensdo de
competéncias tanto da equipe multiprofissional quanto dos enfermeiros, 0 modelo de atencéo
por seu formato diferenciado e concomitantemente desafiador, pode levar os trabalhadores a
satisfacdo ou a insatisfacdo; tais fatores repercutem na sadde fisica e mental dos profissionais,
na qualidade do servi¢o por ele ofertado e consequentemente no atendimento ao usuario.
Através da revisdo literaria, ficou perceptivel que a satisfacdo da equipe profissional é
decorrente do trabalho em equipe, reconhecimento por parte dos usuarios, liberdade de
expressao e vinculo empregaticio (concurso); logo, apesar de algumas diferengas, a satisfacao
do enfermeiro também é decorrente o trabalho em conjunto e a relagdo com os
usuarios/comunidades, ademais a identificacdo com a profissdo, resolutividades e
possibilidades ofertadas pelo trabalho foram mencionados. No que tange a de insatisfacao da
equipe multiprofissional, os principais fatores sdo decorrentes da gestdo em saude, categoria
na qual encontra-se inserido: salario, infraestrutura, poucos recursos, sobrecarga de trabalho
e condigOes trabalhistas na maioria dos quesitos que as regem; ainda, os profissionais
vivenciam situacdes angustiantes que causam desgaste fisico, mental e emocional, tendendo ao
sofrimento moral e sindrome do esgotamento profissional. Tais achados corroboram com o
que a literatura expOe em relagdo aos enfermeiros, que manifestam aspectos muito parecidos:
insatisfacdo com a organizacdo do trabalho no que tange ao salario, infraestrutura,
sobrecarga e recursos humanos escassos, além do alto volume de demandas espontaneas.

DESCRITORES: Atencdo primaria a satde. Equipe de assisténcia ao paciente. Satisfacdo no
emprego
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1. INTRODUGAO

O trabalho é uma atividade muito antiga e inerente ao ser humano. Considerado como a
esséncia da humanidade, acredita-se que este é capaz de mudar o homem nas suas acdes e
pensamentos. Sabe-se que as condicOes trabalhistas vém sofrendo modificagcdes ao longo dos
anos, em meio a um cenario conturbado de crescente desemprego e subemprego, intensificando
a insatisfacdo daqueles que se encontram inseridos no mercado. (SANTOS, 2017 e SORATTO
et al 2017).

A satisfacdo € o resultado de um sentimento agradavel e positivo que pode ser mensurada
através da realizacdo. Por outro lado, a insatisfacdo é a soma de emocdes negativas e
expectativas ndo atendidas. Ambos conceitos apesar de individuais, podem afetar todo um
grupo. No que se refere aos profissionais de saide, especificamente aos que atuam no &mbito
da atencdo primaria e lidam com diferentes varidveis, hd uma forte relacdo entre o prazer no
trabalho e a qualidade de vida. Neste contexto, discutir as fontes de satisfacdo e insatisfagéo,
torna-se um indicador da qualidade do servico de satide (CASTRO et al, 2011 e ESPIRIDIAO
e TRAD, 2006).

No Brasil, 0 acesso a satde € um direito fundamental do cidaddo e dever do estado, direito este
conquistado no ano de 1988 pela constituicdo federal (BRASIL, 1988). Concomitantemente a
iss0, no ano 1990 através de varias lutas e movimentos instituiu-se o Sistema Publico de Salde
(SUS), através das leis 8080/90 e 8142/90. Juntamente com esse grande avango, veio uma série
de desafios para ofertar a populacdo brasileira um sistema de salde para todos, de forma
universal, igualitario e integral (BRASIL, 1990a; BRASIL, 1990b; BRASIL, 2002).

Atualmente, um dos maiores e mais complexos sistemas publicos de saude do mundo,
alicergado nos principios da universalidade, integralidade e equidade, o SUS é financiado pelas
trés esferas de governo: federal, estadual e municipal. Este, trata-se de um espelho para outros
paises, por ofertar aos usuérios uma assisténcia integral desde a gestacdo e por toda a vida, e
em todos os niveis de complexidade (BRASIL, 2019a).

No ano de 1994, foi dado um grande passo para a melhoria deste sistema: A Estratégia de Satde
da Familia, iniciada com o Programa Saude da Familia (PSF), surgiu para reorganizar o modelo
de assisténcia prestada, sendo a familia o centro do cuidado e ndo o individuo propriamente
adoecido, como era anteriormente (BRASIL, 2012).

Desde a sua criacdo até os dias atuais, uma série de implementacGes e reformulacdes tém sido
levantadas. No ano de 2006, consolidou-se um conjunto de portarias e estruturou a Politica
Nacional de Atencdo Basica (PNAB), ja revisada posteriormente, nos anos de 2011 e 2017, esta
teve o objetivo de reorganizar as acGes do ambito individual e coletivo (MELO et al, 2018).

Desenvolvida com alto grau de descentralizagdo, maior proximidade das pessoas e centro de
comunicacdo da rede de atencdo a satde (RAS), a atencdo priméria deve considerar o individuo
em sua singularidade. Logo, utiliza-se de tecnologias de elevada complexidade e de baixa
densidade, para assim ofertar a popula¢do uma assisténcia pautada nas boas praticas, que visa
promover saude por meio da protecdo, promogéo, controle de riscos e agravos (PASSOS et al,
2018).

Conforme a PNAB, a atencéo basica dispde de duas equipes, sendo: equipe de satde da familia
(eSF), composta minimamente por um médico, um enfermeiro que, prioritariamente, ambos
devem possuir especializagcdo em satde da familia e comunidade; um auxiliar ou técnico de



enfermagem e 0 agente comunitario. Nesta equipe, pode-se acrescentar profissionais de saude
bucal, cirurgido dentista, auxiliar ou técnico em saude bucal (BRASIL, 2017).

Em contrapartida, a equipe de atencdo Basica (eAB), é formada por médicos e enfermeiro,
preferentemente especializados em saude da familia; um auxiliar ou técnico de enfermagem;
podendo acrescentar, 0 agente comunitario de saide (ACS), agente de combate a endemias,
cirurgido dentista e auxiliar ou técnico de saude bucal (BRASIL, 2017).

Nos ultimos anos, percebe-se que houve uma politica governamental voltada para a atengdo
primaria a satde, o que trouxe reflexos positivos na capacidade de cobertura populacional. Os
dados administrativos do Departamento de Salde da Familia (DESF), apontam que, hoje o
Brasil conta uma cobertura de eSF de aproximadamente 64%, logo a eAB alcanca uma
cobertura em torno 74,6% (BRASIL, 2019b).

Para 0 bom funcionamento do sistema, propBe-se que cada equipe seja responsavel idealmente
por 2000 a 3500 pessoas e no maximo 40000. Logo, o nimero de ACS que deve ser definido
conforme especificidades populacionais e demograficos, contudo, areas com acentuada
dispersdo territorial e grande vulnerabilidade, deve haver uma cobertura de 100%, com no
méaximo 750 pessoas por agente e 12 ACS por equipe (PASSOS et al, 2018).

Considerando o processo de trabalho na atencdo primaria, seu formato diferenciado e
concomitantemente desafiador, os profissionais também lidam com obstaculos diversos que
repercutem na sua satisfacdo ou insatisfacdo. Executar as atividades propostas com éxito,
demandando além de conhecimentos e habilidades, € preciso considerar 0s varios
relacionamentos que estes profissionais podem construir no cotidiano de trabalho: usuérios,
familiares, gestores e membros das equipes, 0s quais precisam interagir em sincronia para que
o servico flua adequadamente (LIMA et al, 2014).

O presente estudo se justifica pela relevancia em entender o que a literatura permeia em relacéo
a satisfacéo e insatisfacdo dos milhares de trabalhadores da atencdo primaria a satde que estdo
dispostos em todo 0 nosso pais, contribuindo para construcdo do nosso sistema Unico de salde.
Dar visibilidade a estes profissionais é de grande relevancia para o avanco da saude da familia
no Brasil.

Haja visto que, a satisfagdo repercute na sadde fisica e mental do trabalhador, na qualidade do
servico por ele ofertada e consequentemente no atendimento ao usuério, fica notério a
importancia em compreender os principais fatores de satisfacdo e insatisfacdo presentes na
literatura considerando os profissionais que atuam no ambito da atencdo primaria. Para mais, é
significativo identificar tais caracteristicas para estruturacdo de ambientes de trabalhos mais
saudaveis e prazerosos.

Considerando a abrangéncia e importancia em compreender os motivos geradores de satisfacdo
e descontentamento, uma pesquisa deste nivel insinua também no entendimento das relacdes
entre profissionais, assisténcia aos usuarios e seus familiares, assim como em relagdes entre
gestores e todos 0s componentes das equipes.

Sendo assim, o presente estudo tem como pergunta norteadora: Quais os fatores de satisfacéo e
insatisfacdo da equipe multiprofissional que atua na atengdo atencao priméria a satde? Portanto,
0 objetivo é identificar os principais fatores geradores de satisfacdo e insatisfacdo direto ou
indiretamente retratados na literatura acerca da pratica de trabalho na atencdo priméria,
considerando a equipe multiprofissional.



2. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura que utiliza fontes de estudos eletrdnicos para
obter resultados de outras pesquisas. “A revisdo integrativa determina o conhecimento atual
sobre a tematica especifica, j& que é conduzida de modo a identificar, analisar e sintetizar
resultados de estudos, independentes sobre 0 mesmo assunto (SOUZA et al, 2010).

Nesse estudo os artigos foram identificados por meio de buscas eletrénicas realizadas na
Biblioteca Virtual de Sadde (BVS), no més de maio de 2020, a partir da selecdo dos descritores
dispostos na base de dados Descritores em Ciéncias de Saude (DeCS).

A partir da questdo norteadora foram definidos os seguintes critérios de inclusdo para a busca
avancada: artigos das bases de dado MEDLINE, LILACS, IBECS e BDENF, com texto
completo, portugués e com intervalo de publicacdo dentro dos ultimos 05 anos (2015 a 2020);
o principal assunto delineado foi: satisfacdo e insatisfacdo da equipe multiprofissional que atua
na atencdo primaria a saude. Optou-se como critérios de eliminacdo, os artigos que nédo
atenderam ao que foi mencionado acima.

Foram encontrados 312.117 estudos dos quais foram excluidos 6325 apds a aplicacdo dos
filtros, restando 305.392, destes excluidos 305.312 ap6s a leitura dos titulos. Os titulos e
resumos dos 80 estudos restantes foram analisados para identificar, se 0s mesmos repetiam pela
utilizacdo dos diferentes descritores e se possuiam similaridade com o assunto da presente
pesquisa, sendo entdo excluidos 8 estudos por duplicidade e 19 por ndo apresentarem
equivaléncia ao tema proposto. Restando 53 que ap0s leitura do texto completo foram excluidos
40 pois ndo havia contribuicdo dos mesmos com o trabalho, visto que ndo identificavam o0s
fatores de satisfacdo e insatisfacdo da equipe multiprofissional, restando entdo 13 estudos
potencialmente relevantes.

Os artigos selecionados foram lidos na integra, sendo realizada uma sintese da producéo
cientifica, por meio de quadros sindpticos, de forma a ordenar e avaliar o grau de concordancia
dos pesquisadores com o problema de estudo. O banco de dados foi sendo construido com
materiais indicados por especialistas na tematica, além dos artigos selecionados na busca
descrita anteriormente.

3. RESULTADOS

Através da tabela 01 sdo apresentados os artigos obtidos, delineados pelos titulos, autores, anos
de publicacdes, participantes, tipos de estudos e métodos de coletas de dados empregados para
obtencdo dos materiais, conjuntamente foram subdivididos em dois grupos.

SATISFAGAO E INSATISFAGAO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

TIPO DE
ESTUDO/
METODO DE
COLETA

NOME DO ARTIGO |ANO| AUTOR PARTICIPANTES




Contexto de trabalho,

. MAISSIAT et 242 Trabalhadores
prazer e sofrimento na |2015 Estudo transversal
M , al, 2015 atuantes da ABS
atencdo béasica em saude
Satisfacéo dos . liati
rofissionais da Pesq_msa avaliativa, 67 Profissionais da
P . ) NOGUEIRA | do tipo transversal . .
estratégia saude da 2019 Estratégia Saude da
P S et al, 2019 com abordagem o
familia no municipio de uantitativa Familia
Fortaleza (CE) g
Caracterizacéo do
trabalho de enfermeiros e Estudo transversal | 20 Enfermeiros e 32
profissionais do Nucleo 2018 PEDRAZA et de abordagem profissionais com
de Apoio a Saude da al, 2018 guantitativa com | formacOes da area de
Familia na Atencao coleta de dados saude
Primaria
Avaliagéo de indicadores
razee\;;\slspr(i::g:ndti em Pesquisa mista, 153 Trabalhadores da
prazt , GLANZNER | com abordagem equipe
equipes de saude da 2017 e ] e
o i etal, 2017 quantitativa e multiprofissional de
familia com o referencial L , -
A qualitativa Saude da Familia
da Psicodinamica do
Trabalho
Problemas e conflitos MARIAM e . 07 Profissionais
bioéticos da préatica em Entrevista .
. - 2018 | RIBEIRO, - Equipe
equipe da Estratégia semiestruturada . e
. o 2018 multiprofissional
Saude da Familia
O trabalho em equipe na Estudo de carater
enfermagem e os limites e DUARTE e exploratorio- 02 Enfermeiros e 06
possibilidades da 2015| BOECK, descritivo, com Técnicos de
Estratégia Salude da 2015 abordagem enfermagem
Familia qualitativa
Sofrimento Moral na Ezgjr%(;cgm 28 Profissionais das
Estratégia de Saude da CARDOSO et oraag . .
o 2016 qualitativa. com equipes de saude da
Familia: vivéncias al, 2016 . o
entrevista familia

desveladas no cotidiano

estruturada




Satisfacéo e sobrecarga
de trabalho entre

Trata-se de um
estudo descritivo,

36 Profissionais que

familia

profissionais de equipes |[2019 | ASSIS, 2019 | . ; atuam na rede de
~ S interpretativo, de .z
da Atencao Primaria a ; atengéo basica
. abordagem mista.
Saude
Rota_lt|\{|dad_e de Estudo transversal
profissionais da de natureza 811 profissionais da
Estratégia Sadde da TONELLI et e . Protiss
- o 2018 quantitativa do tipo equipe
Familia no municipio de al, 2018 . AT
: exploratorio e multiprofissional
Montes Claros, Minas o
. . descritivo
Gerais, Brasil
Satisfacéo e insatisfacéo .
- , Pesquisa
na Estratégia Saude da exoloratéria
Familia: potencialidades MILANEZ et plor: 16 Profissionais da
2018 descritiva, de .
a serem exploradas, al, 2018 saude
i~ abordagem
fragilidades a serem o2
L qualitativa
dirimidas
Estressz_a pe rcepldo em Estudo transversal | 450 Trabalhadores de
profissionais da LEONELLI L . .
- . 2017 com questionarios | Unidades Bésicas de
Estratégia Saude da etal, 2017 .
. de autorrelato Saude
Familia
A satisfacdo no trabalho Pesquisa
~ daequipe TAMBASCO | duantitativae de | 40 Profissionais do
multiprofissional que atua| 2017 carater Centro de Saude
~ LT etal, 2017 .
na Atencéo Primaria a exploratorio, Escola
Saude transversal
Insatisfacéo no trabalho Estudo com
de pr0f|53|9n_a|s d? saude 2017 SORATTO et abordagem 76 participantes ESFs
na estratégia salde da al, 2017 o2
qualitativa

Na elaboragéo da tabela de resultados, os dados foram categorizados de forma sucinta, com o
intuito de apresentar ao leitor informacbes relevantes sobre os artigos selecionados na
construcdo do estudo. Os artigos escolhidos foram trabalhados em duas categorias que discutem
a satisfacdo e insatisfacdo da equipe multiprofissional que atua na atencdo basica brasileira.

O recorte dos estudos foi realizado com o escopo de identificar as principais caracteristicas
potencialmente relevantes. Observou em maior prevaléncia os trabalhos publicados nos ultimos
dois anos (2017-2019). A categorizagdo se mostrou fundamental para permear uma discussao
mais produtiva, direcionada e capaz de atender os objetivos deste trabalho.




4. DISCUSSAO
4.1 SATISFACAO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

Trabalhar em equipe no @mbito da convivéncia nos ramos que geram sentimentos de prazer,
entusiasmo e labutar com bem-estar, resulta em uma satisfacdo nao so para si, mas também para
a equipe multiprofissional. Tal sensacdo favorece a compreensao que o trabalho em conjunto é
util para a sociedade, tornando-se uma melhor concepcao de mundo, vivéncias e caracteristicas
individuais.

Objetivando compreender os indicadores de sofrimento e prazer no trabalho, Maissiat e outros
(2015) que acompanham a teoria da Psicodinamica do Trabalho, nos servicos de Atencdo
Basica em Salude (ABS), caracterizam como satisfatdrias: as relacfes socioprofissionais, a
liberdade de expressdo e o reconhecimento. Tais fatores mostram que, apesar de situagdes
adversas muitas vezes vivenciadas, o gostar da atividade desempenhada contribui para
desenvolvimento de situacdes prazerosas.

Desta forma, o literato expBe que a realizacdo profissional firma no prazer do gosto pela
atividade desempenhada, o qual gera um sentimento agradavel. O fato de poder expressar
sentimentos e opinides aos colegas, cria elos de confianca, seguranca e cooperacdo, tornando
um trabalho inabitual em um trabalho em equipe. J& em relagdo ao reconhecimento, ainda que
satisfatorio, algumas questBes apresentaram fragilidades, as quais precisam ser revisadas
(MAISSIAT et al, 2015).

O gosto e honra pelo trabalho realizado € algo essencial e muitas vezes banalizado; ainda que
pareca simples, se encontrar profissionalmente é um atributo que envolve um processo diario
de autoconhecimento; na atencdo primaria tal atributo deve ser ainda mais marcante, uma vez
que o trabalho exige do profissional uma grande conexdo para adentrar a particularidade de
cada sujeito e tal elo s6 faz sentido quando se tem afinidade pelo que se prop6s a fazer.

De acordo com a pesquisa realizada por Milanez e contribuintes (2018), que coincide com
alguns parametros ja analisados, a satisfacdo € permeada pelas seguintes caracteristicas:
recognicdo do trabalho desenvolvido por partes dos pacientes; metodologia de trabalho,
categoria a qual encontra-se inserida o trabalho em equipe, reconhecimento e estruturacdo deste
modelo trabalhista; bem como a jornada de trabalho e seguranca ofertada pelo tipo de vinculo
empregaticio, inser¢do por meio de concurso publico.

Identificar o vinculo e reconhecimento dos usuérios para com os profissionais € de grande
importancia; essa dinamica de trabalho, além de pleiteada pela PNAB, favorece a intervencédo
no processo saude-doenca, permite aos profissionais inserir na vida e no meio social do
individuo criando assim relacbes mais harmoniosas e construtivas; ademais, possibilita as
equipes acompanharem de perto os usuarios em todos os seus ciclos de vida.

Em relacdo a unido entre as equipes, conforme Milanez e contribuintes (2018), essa traz
reflexos na satisfacdo que vao além das relacGes profissionais, ainda que ocorram situagdes
adversas, como por exemplo valores e momentos de salde afetados, ha um entendimento e
respeito mutuo por parte dos membros para entender os problemas individuais e oferecer
apoio e companhia.

No ambito da vinculagéo trabalhista, avaliada como positiva, a insercao por meio de concursos
publicos, mostra-se novamente a melhor op¢do uma vez os contratos de trabalhos atravessam



situagdes peculiares, questdes politicas, falta de estabilidade, rotatividade, entre outros; as quais
dificultam a adesdo de um cuidado continuado o qual é tdo desejado e necessario dentro da
atencdo primaria (MILANEZ et al, 2018).

Ao fazer a abordagem dos reflexos que os vinculos trabalhistas incidem sobre a atencédo
primaria, é importante mencionar os achados de Tonelli e seus colaboradores (2018), onde
apresentam que as principais causas de rotatividade nas ESFs de um municipio mineiro, estdo
relacionadas a transferéncia de unidade e o término de contrato; nessa perspectiva as autoras
questionam principalmente a dificuldade de estabelecer vinculos e propor um cuidado
longitudinal, atendendo a diretrizes do nosso sistema de salde. Dado este que somente reforca
a relevancia da insercdo na atencdo primaria por meio de concursos.

Glanzner e co-participantes (2017), exp6em as vivéncias do prazer no trabalho, resultando na
realizacdo profissional e na liberdade de expressdo. A realizacao profissional se da por meio de
uma organizagdo do trabalho que busca retratar a autonomia como poder para originar e
conceber trabalho; logo a motivacéo, orgulho pelo que faz, valorizacdo e o reconhecimento sao
fatores altamente relevante para um trabalho prazeroso.

Sob 0 mesmo ponto de vista, a liberdade de expressao, perpassa a autonomia de dialogar com
0s colegas e desenvolver relagbes confianca e cooperacdo; tal liberdade incide sobre a
criatividade dos profissionais para se reinventarem na busca de novas praticas, ideias e solucdes
que impactam positivamente no processo de trabalho (GLANZNER et al, 2017).

A atencdo primaria tem-se mostrado um local de trabalho onde o profissional possui mais
autonomia e consequentemente maior oportunidade de se expressar; tal liberdade é
imprescindivel para eficacia da proposta de trabalho que a ESF encontra-se alicercada. Tal fato
também é um reflexo das possibilidades do trabalho em equipe, uma vez que um ambiente em
gue todos conseguem expor suas ideias e anseios sem que isso gere desconforto, tende a ocorrer
relagbes mais harmonicas e construtivas.

Assis (2019), fala da satisfacdo intrinseca como a mais prevalente entre profissionais da atencéo
primaria, os entrevistados referiram autonomia para tomada de decisdes dentro do ambiente de
trabalho, satisfacdo com a gestdo, bom relacionamento interpessoal e satisfagdo com os
sentimentos demonstrados pelo usuérios que também impulsionam a equipe para ofertar
assisténcia de qualidade. E importante destacar que a autora expde que ha um vinculo entre
alguns profissionais e 0s gestores, inclusive por se tratar de uma pequena cidade, fatores que
podem interferir na forma como a informacdes sdo relatadas e na veracidade e clareza das
informagdes.

A alusdo feita pela autora em relacdo a ligacdo dos gestores com os entrevistados, chama a um
questionamento critico especificamente no contetdo de satisfacdo com a gestdo, uma vez que
gue houve pouca consonancia com o foi publicado pelos demais autores, o qual ficard mais
compreensivel ao longo da leitura do presente estudo.

4.2 INSATISFACAO DA EQUIPE MULTIPROFISSIONAL

A ESF por suas caracteristicas peculiares e insercdo direta na vida e no meio dos cidadaos
pertencentes a populacdo adscrita, as equipes multiprofissionais lidam com questdes
intrinsecas, que véo desde condi¢cbes geograficas a questdes politicas e culturais; fatores estes
que exigem dos profissionais uma maior capacidade de resiliéncia e adaptacéo, repercutindo
nos seus niveis de satisfacéo e insatisfagdo (MILANEZ et al, 2018).



Administrar a aten¢do primaria no Brasil constitui um desafio, por ser ordenadora das redes,
seu gerenciamento envolve a mao de obra humana em todos os seus aspectos, insumos, estrutura
e todos o0s processos que necessitam estar alinhados para que o servico funcione
adequadamente, atendendo as expectativas (PIRES et al, 2019).

Nessa perspectiva, discorrer sobre as fontes de insatisfagéo dos profissionais ligadas a gestéo e
as causas pessoais, conglomerado um fator extremamente relevante, visto que 0s seus baixos
niveis repercutem na realizacdo, motivagdo e envolvimento no trabalho, condi¢Bes estas que
podem ocasionar danos ao servico e adoecimento fisico e mental.

Sob essa vertente, a literatura apresenta varios aspectos que cooperam para 0s baixos niveis de
contentamento com o trabalho e tudo o que nele esté inserido. Amplamente difundida, a gestdo
em saude ainda é um aspecto critico e que precisa ser explorada em sua dimensdo. Nesta
perspectiva, Milanez e colaboradores (2018), tratam as causas de insatisfacdo na ESF
entremeada a uma série de fatores, titulado como aspectos de gestdo do trabalho, o qual
enquadram-se: salario, excesso e condicGes de trabalho, estrutura fisica, sobrecarga, riscos de
adoecimento e caréncia e sistema de informatizagéo.

Corrobora com essa informacéo, a argumentacdo de Soratto e outros (2017), fundamentada na
percepcdo de equipes multiprofissionais de ESF situadas em cinco regides brasileiras, o qual
apontou como principais perecibilidades a gestao do trabalho em salde, qualificada a partir da
estrutura fisica, escassez de recursos, baixa valorizacdo e jornada de trabalho, além disso
também foram referidas contrariedades por excesso de trabalho.

Pensando no exposto, atrelado principalmente ao déficit salarial, as mas condigdes estruturais
e sobrecarga de trabalho, questiona-se a insercao de agentes politicos qualificados e capazes de
direcionar olhares para o setor de saude, especificamente a atencao primaria; caso contrario, em
tempo nenhum a ESF conseguira atingir tamanho potencial que infelizmente, em diversos
casos, ainda encontram-se embutidos em referenciais tedricos.

Paralelamente ao que foi relatado, Tambasco e participantes (2017) delinearam compreender a
satisfacdo por meio de treze dominios; os piores indices relatados foram associados ao salario
liquido mensal, seguido da quantidade e qualidade dos materiais de trabalho. Fortalecendo o
que foi assinalado, Nogueira e demais (2019) falam da insatisfacdo com o salario como um
aspecto que independe da categoria e nivel de escolaridade, contudo, ha maior tendéncia entre
os profissionais com menor formacdo. Ainda conforme o mesmo autor h& pouca oportunidade
de qualificacdo profissional, quesito satisfatorio apenas para a classe médica.

Boa parte dos aspectos mencionados ultrapassam a governabilidade dos profissionais, fato
inquietante, uma vez que trabalhar com atencdo primaria perpassa uma a logica pontual e
curativista; o atendimento integral ao individuo e sua familia exige envolvimento e
engajamento, atributos mais prevalentes em pessoas satisfeitas; aléem disso, essas também
possuem maiores habilidades fisicas, emocionais e cognitivas.

Norteado pela indagacdo de conhecer os indicativos de sofrimento e prazer no trabalho,
Maissiat e parceiros (2015), trazem o sofrimento associado principalmente: a organizacao, as
condicBes trabalhistas e pouco poder decisorio junto aos lideres. Embora a realizacéo
profissional tenha sido adequada para boa parte da equipe, ha relatos de baixa motivacéo,
valorizagéo e reconhecimento pelo esforgo; correlacionado a tais fatores, os profissionais



vivenciam estresse e tensdes por adversidades de varias origens, aumentando a tendéncia ao
esgotamento profissional.

Em outras palavras, Glanzner e colaboradores (2017) e Milanez e outros (2018), também falam
do sofrimento ocasionado pela sobrecarga em tentar responder aos anseios da unidade e dos
usuarios, tratativas essas que quando frustradas desencadeiam cansaco, estresse e esgotamento.
Tais achados, robustece a importancia de vinculos entre 0s varios atores presentes na atencao
primaria para redimir fragilidades.

Diferente e sem muito consenso entre os demais estudiosos, Marin e Ribeiro (2018), apontam
a falta de compromisso da equipe para com 0s colegas e pacientes/comunidades como um
conflito ético, que reflete em demais problemas, como: auséncias ao trabalho, procrastinacédo e
desagregacdo da equipe, como exemplo do ultimo , as autoras mencionam, as equipes de salde
bucal que permanecem muito imersas nos consultorios, sem muito envolvimento com a
unidade.

Eventualmente, o que foi descrito acima ndo apareceu com muita intensidade nos demais
trabalhos por ser caracteristicas muitos particulares “ao outro” e para obter tais informagdes sao
necessarias coletas de dados mais direcionadas a este foco. Independente do motivo, é valido
destacar a influéncia que um membro exerce sobre o grupo, ainda mais tratando-se da atencgéo
priméaria que para o cuidado acontecer o trabalho conjunto é indispensavel.

Debater sobre a ESF é um caminho longo que permeia um emaranhado de complexidades, a
comecar pela ndo disposicdo aparatos tecnolégicos em massa, no contraponto de uma
comunidade ainda engessada ao modelo curativo; além do mais, as &reas geograficas nas quais
as unidades estdo inseridas sdo mais propensas a relacbes conflituosas, exigindo dos
profissionais grande autocontrole emocional e superacdo didria frente as situagdes
vivenciadas.

Dado o exposto, é preciso direcionar o olhar a uma vivéncia angustiante e dolorosa a qual as
equipes da ESF estdo passiveis, trata-se do sofrimento moral, no qual os profissionais conhecem
suas responsabilidades frente a uma situacdo, no entanto, séo inibidos de exercé-las. As
vulnerabilidades das familias, violéncias, questdes econdmicas e limitacGes do sistema de salde
ja discutidas anteriormente, causam nos trabalhadores um sentimento de pesar, impoténcia e
culpa por ndo conseguirem intervir prontamente na “dor” do outro (CARDOSO et al, 2016).

Nesse sentido, vé-se a necessidade de direcionar assisténcia aos profissionais, orienta-los, ouvir
suas experiéncias, davidas e medos; com uma atencdo especial ao agente comunitario de salde,
mais do que profissionalmente eles estdo diretamente ligados & comunidade por vinculos fortes,
insercdo direta e até mesmo uma relacdo de vizinhanca, em razdo disso, estdo mais expostos e
propensos ao sofrimento (CARDOSO et al, 2016).

No gue tange o sofrimento fisico, mental, exaustdo e toda a repercussao disso para a salde,
trazer para discusséo a tematica é de extrema relevancia. Leonelli e contribuintes (2017),
evidenciaram que o estresse percebido encontra-se relacionado a fontes do trabalho e pessoais,
com maior prevaléncia em mulheres, profissionais das equipes incompletas e pessoas atuantes
em periodo igual ou maior a um ano na mesma equipe; em relacdo a categoria e estado civil ,
os auxiliares de enfermagem e viuvas apresentaram melhores resultados, ademais foi possivel
associar a elevagéo dos fatores estressores ao aparecimento de comorbidades.



Em suma, a prevaléncia de niveis elevados de estresse entre mulheres desperta para uma
preocupacdo, por representarem a maioria da forca de trabalho em salde, inclusive entre
enfermeiros, o qual vem de um processo histérico; também é comum que além do trabalho
externo, exercam os afazeres de casa, contribuindo ainda mais para sobrecarga, fato que
emerge a necessidade de reflexdes mais criticas nesta tematica.

Por outro lado, Assis (2019), discorre sobre um cenario de baixa: sobrecarga, exaustdo e
despersonalizacao e alta realizacdo pessoal, caracterizando assim baixos indices para burnout,
porém a desvalorizacao relacionada a questdo salarial, tensdo emocional e fragmentacdo do
trabalho permaneceram robustas. E valido mencionar que a amostragem da autora aconteceu
em um municipio pequeno e consequentemente foi diminuta e a mesma refere que os dados
encontrados podem ndo ser em conformidade com todos 0s municipios.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

Através desta revisdo literaria evidenciou que o nimero de trabalhos que abordam a satisfacédo
da equipe ainda é considerado baixo quando comparado aqueles que trazem a insatisfacdo.
Contudo, foi perceptivel a presenca do trabalho em equipe, reconhecimento por parte dos
usuarios, liberdade de expressdo e vinculo empregaticio como motivos de satisfacéo.

Nesta perspectiva, é importante direcionar mais estudos para a tematica, uma vez que entender
0s anseios da equipe é crucial para intervir de forma direcionada. Nesse caso tais ingeréncias
estdo relacionadas, por exemplo, a busca de estratégias que potencializam aquilo que gera
satisfacdo e prazer no trabalho.

Perante ao que foi descrito, € importante que gestores e profissionais se empenham em
estratégias capazes de acrescentar a satisfacdo ja referida; planejar atividades que proporcionem
a interacdo dos membros das equipes, inclusive fora do ambiente de trabalho; sempre alinhar
as ideias em conjunto para evitar equivocos; ressaltar a importancia da unido para um bom
trabalho, prazeroso e com qualidade e ainda alimentar diariamente o senso de coletividade e a
importancia deste.

Logo, a aproximacgdo com 0s usuarios e o reconhecimento destes sdo imprescindiveis, o0 que
torna oportuno impulsionar essa relacdo construtiva. Neste contexto, uma ideia é que unidades
dispusessem de meios em que 0s usuarios pudessem expressar seus sentimentos pela equipe e
ir além de algo relatado verbalmente, mas, que pudesse ser utilizado como uma forma de
mostrar a outras pessoas a tratativa do servico como também uma forma de reconhecimento ao
profissional que prestou atendimento.

No que tange a insatisfacdo da equipe multiprofissional, os principais fatores sdo decorrentes
da gestdo em salde, categoria na qual encontra-se inserido: salario, infraestrutura, poucos
recursos materiais, sobrecarga de trabalho e condicGes trabalhistas na maioria dos quesitos que
as regem. Ainda, os profissionais vivenciam situagfes angustiantes relacionadas as diversas
formas de vulnerabilidade vivenciadas pelos usuarios/comunidades; acontecimentos estes que
causam desgaste fisico, mental e emocional, tendendo ao sofrimento moral e sindrome do
esgotamento profissional.

O que foi retratado no contingente da insatisfagdo, emerge a necessidade de melhorias salariais,
investimentos governamentais para implantar uma estrutura de qualidade dentro das unidades
de saude, contratacdo de profissionais e uma reestruturacdo no modelo de gestdo recorrido,



possibilitando assim melhorias impactantes. Em relacdo ao estresse e exaustdo, €
imprescindivel que haja intervencgdes seguras e eficazes, reconhecer os profissionais que estdo
passando por este processo e inseri-los em grupos terapéuticos e atendimentos psicoldgicos
individuais e fundamental.

Com essa pesquisa ficou notorio o impacto positivo e negativo dos fatores que geram satisfacao
e insatisfacdo, respectivamente. Contudo ha limitagdes, uma vez que ndo foram considerados
caracteristicas locais de cada dado analisado, bem como h& uma diversidade e grande variagao
nos numeros de entrevistados; assim sendo € conveniente estudos de campo voltados para a
temaética; ademais expor os fatores que causam insatisfagdo precisa deixar de ser um tabu e
medo entre profissionais e passar a ser visto como algo que possibilita construcao, pois, so é
possivel intervir quando se tem conhecimento.
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