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PREFÁCIO

O aumento da produção de evidências científicas aplicadas ao campo da Saúde 
coletiva tem sido muito presente nas publicações mais recentes. Isto, demanda aos 
profissionais de saúde e gestores, o desenvolvimento, cada vez maior, de habilidades 
específicas na busca por tais evidências e como aplicá-las nos serviços de saúde e na sua 
prática profissional. 

A saúde coletiva compreende um campo de saberes e práticas que articulam 
diversas áreas do conhecimento, tais como: política e planejamento, gestão e avaliação em 
saúde, epidemiologia e ciências sociais, que são aplicadas na produção de ações voltadas 
para o enfrentamento e equacionamento dos principais problemas existentes na saúde das 
populações.

As evidências científicas produzidas por este livro visam a subsidiar os profissionais 
de saúde e gestores dos serviços da saúde na produção de cuidados à saúde, políticas 
de saúde, modelos de atenção à saúde e tecnologias em saúde, capazes de diminuir as 
disparidades sociais existentes na sociedade e de trazer melhorias para saúde e qualidade 
de vida de grupos populacionais específicos, bem como compreender o processo saúde-
doença, com ênfase na promoção da saúde, prevenção, recuperação e reabilitação da 
saúde.

Outrossim, acredita-se que este compilado de estudos originais, relatos de caso e 
revisões produzidas a partir das evidências científicas aplicadas à saúde coletiva, possa 
agregar conhecimentos com foco na assistência à saúde das pessoas com doenças 
crônicas não transmissíveis – DCNT (doenças cardiovasculares, doenças mentais(estresse, 
ansiedade, depressão e outras), doenças respiratórias crônicas (bronquite, asma, rinite), 
hipertensão, câncer, diabetes, doenças renais crônicas, doenças metabólicas (obesidade, 
diabetes, dislipidemia, síndrome metabólica), e possa aplicá-las à saúde do adulto, idoso, 
trabalhador e outros subgrupos populacionais vulneráveis, com vistas a fortalecer as 
pesquisas na área da saúde baseada em evidências no contexto atual da saúde brasileira. 

Constitui-se, também, como um potencial instrumento divulgatório do material 
acadêmico, de excelente qualidade, produzido em academias brasileiras, pela graduação, 
mestrado e doutorado, oriundo da motivação dos campos teórico-práticos, sob a orientação 
de seus doutores e mestres.

Boa Leitura!

Randson Souza Rosa

Rita Narriman Silva de Oliveira Boery
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RESUMO: Durante o desempenho das atividades laborais desenvolvidas pelos 
profissionais de enfermagem, observam-se desencadeadores de fatores associados 
ao risco cardiovascular capazes de interferirem na sua qualidade de vida profissional e, 
consequentemente, na qualidade da assistência prestada ao cliente. Assim, o objetivo 
do estudo foi analisar os fatores associados ao risco cardiovascular em profissionais de 
enfermagem, segundo as evidências cientificas. Foi realizada uma revisão narrativa de 
literatura, de abordagem qualitativa. Para seu desenvolvimento utilizou-se manuais, livros 
digitais e artigos nacionais que abarcassem acerca do risco cardiovascular em profissionais 
de enfermagem. A busca ocorreu na base de dados do Google acadêmico e na Biblioteca 
Virtual em Saúde (BVS), publicados no Brasil, no período de 2000 a 2022, sendo a pesquisa 
realizada em junho de 2022, utilizando-se os seguintes descritores em ciências da saúde 
(DeCS), com o operador booleano “AND” entre os descritores: “Doenças Cardiovasculares”; 
“Fatores de Risco” e “Enfermagem do Trabalho”. Os resultados evidenciaram que existe 
uma associação entre os fatores de risco cardiovascular e o processo de trabalho dos 
profissionais de enfermagem, sendo que os fatores predisponentes mais encontrados 
foram: estresse, hipertensão arterial sistêmica (HAS), diabetes mellitus (DM), estilo de 
vida. Concluiu-se a importância de aumentar o conhecimento dos enfermeiros em relação 
à ação dos fatores de risco deletérios que incidem sobre o sistema cardiovascular dos 
mesmos, aos quais estão expostos. E com esse entendimento, possam adotar hábitos de 
vida baseado em um modelo de autocuidado bem mais saudável, de modo a garantir uma 
relação direta com gestores da instituição onde os enfermeiros trabalham no intuito de criar 
ações de saúde pública capazes de tornar o ambiente laboral, um gerador de melhoria da 
qualidade de vida e bem-estar.

PALAVRAS-CHAVE: Doenças Cardiovasculares. Fatores de Risco. Enfermagem do 
Trabalho.

.
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FACTORS ASSOCIATED WITH CARDIOVASCULAR RISK IN NURSING 
PROFESSIONALS: EVIDENCE FOR SELF CARE

ABSTRACT: During the performance of work activities developed by nursing professionals, 
triggers of factors associated with cardiovascular risk are observed, capable of interfering 
with their quality of professional life and, consequently, with the quality of care provided 
to the client. Thus, the objective of the study was to analyze the factors associated with 
cardiovascular risk in nursing professionals, according to scientific evidence. A narrative 
review of the literature, with a qualitative approach, was carried out. For its development 
manuals, digital books and national articles were used that covered cardiovascular risk in 
nurses. The search took place in the academic Google database and in the Virtual Health 
Library (BVS), published in Brazil, from 2000 to 2022, and the research was carried out in June 
2022, using the following descriptors in health sciences (DeCS), with the Boolean operator 
“AND” among the descriptors: “Cardiovascular Diseases”; “Risk Factors” and “Occupational 
Nursing”. The results showed that there is an association between cardiovascular risk factors 
and the nurses’ work process, and the most common predisposing factors were: stress, 
systemic arterial hypertension (SAH), diabetes mellitus (DM), lifestyle. It was concluded 
the importance of increasing nurses’ knowledge regarding the action of deleterious risk 
factors that affect their cardiovascular system, to which they are exposed. And with this 
understanding, they can adopt life habits based on a much healthier self-care model, in 
order to guarantee a direct relationship with managers of the institution where nurses work 
in order to create public health actions capable of making the work environment, generator 
of improvement in the quality of life and well-being.

KEY-WORDS: Cardiovascular diseases. Risk factors. Nursing work.

INTRODUÇÃO 

O presente estudo apresenta como temática a saúde cardiovascular do dos 
profissionais de enfermagem, bem como, a lógica do seu adoecimento pela presença de 
fatores de risco cardiovascular no cotidiano dos mesmos.

Os fatores de risco cardiovascular são eixos temáticos de ampla magnitude na 
sociedade moderna e chega a ocupar destaque em diversos meios de comunicação e 
de núcleos de pesquisas. Sendo amplamente discutidos em ambientes populares, bem 
como na literatura cientifica. O conhecimento dos principais fatores associados ao risco 
cardiovascular, e o reconhecimento da necessidade de implantação de medidas capazes 
de modificar tais fatores é o primeiro passo para reduzir os efeitos deletérios que incidem 
sobre à saúde cardiovascular dos profissionais de enfermagem, uma vez que passam a 
maior parte de suas atividades privativas no ambiente hospitalar, desenvolvendo cuidados 
diretos à paciente com diversos tipos de doença. Associada a essa constante exposição, 
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desencadeiam-se desordens de origens psicológicas que condicionam o aumento do 
estresse causado pela angústia e sofrimento de seus pacientes em processo de adoecimento 
e cura. Essa condição agrava-se também, pelas extensas jornadas de trabalho, e por 
possuírem mais de um vínculo empregatício, realidade esta de muitos enfermeiros que 
atuam no sistema de saúde público ou privado brasileiro.

No Brasil, o número elevado de aposentadorias precoces por invalidez ou por 
licença médica é causada por doenças cardiovasculares. Fato que pode estar relacionado 
com o ambiente laboral de trabalho que pode influenciar na saúde e causar estresse 
psicoemocional, proporcionando o aumentando a gênese das doenças cardiovasculares. O 
mesmo estudo concluiu que o tempo de exposição à alta demanda de atividades laborais 
exige atenção especial (ULGUIM et al., 2019).

Pode-se concluir que devido as condições de trabalho das enfermeiras, por vezes 
estão expostas a diversos fatores predisponentes ao aumento do risco de doenças 
cardiovasculares. Ainda no mesmo estudo a autora discute há necessidade de colocar o 
profissional de enfermagem em evidência, no sentido de implementar estratégias / ações 
educativas capazes de diminuir os fatores de risco associados ao adoecimento e de 
proporcionar-lhe as melhores condições de saúde no trabalho e qualidade de vida. (DE 
ALMEIDA LIMA et al., 2022).

Pesquisas evidenciando a importância dos fatores de riscos associadas às doenças 
cardiovasculares em profissionais de enfermagem, geram indicadores de suma importância 
para gestores de instituições de saúde capazes de promover a criação de estratégias de 
promoção da saúde voltadas para o cuidador de saúde (MAGALHÃES et al., 2014).

Evidencias afirmam que o processo de trabalho dos profissionais de enfermagem 
estimula a diminuição do autocuidado. Nessa perspectiva, vale a pena investir na promoção 
da saúde e na avaliação mais detalhada das instituições onde esses profissionais atuam 
pode configurar-se como uma alternativa de resposta à esta questão (DOMINGUES et al., 
2019).

Santos (2001) ainda lembra que há um fator a ser considerado como relevante e 
influente no trabalho da enfermagem que são as mudanças tecnológicas que atingem os 
serviços de saúde e têm contribuído para a complexidade dos processos de trabalho do 
setor, variando de acordo com as especialidades dos serviços de saúde e propostas de 
atendimentos.

Segundo evidências cientificas algumas doenças podem surgir ou agravar-se 
dependendo da situação em que o trabalho é executado. Nesse contexto, as doenças 
crônicas não transmissíveis (DCNT), são doenças que podem ser encontradas nos 
trabalhadores de enfermagem, principalmente pelo fato do processo de trabalho deste grupo 
específico predispor o surgimento de fatores de risco para as doenças cardiovasculares 
(DCV) (TEIXEIRA, 2009).
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Sabe-se que existe uma relação saúde-trabalho e que as maneiras de cuidar da 
saúde são muito importantes para a prevenção de agravos e do adoecimento da saúde 
cardiovascular. Muito se fala sobre ações de promoção e prevenção em saúde, mas pouco, 
realmente, se praticam. Daí a importância de estabelecermos a relação entre trabalho e o 
desenvolvimento de fatores de risco cardiovascular, que reforcem o entendimento de que a 
oferta de cuidados de enfermagem exige que o trabalhador esteja bem consigo mesmo para 
cuidar de seus clientes, favorecendo a melhoria da qualidade da assistência e satisfação 
no trabalho.

Uma das profissões humanísticas mais deletérias é a enfermagem, sendo que o 
não desenvolvimento de mecanismos de defesas compatíveis com suas funções laborais 
ao longo do seu cotidiano profissional tende a contribuir para desenvolver desgaste físico 
e psíquico, que podem impactar nos cuidados prestados aos doentes (NUNES; REGO; 
NUNES, 2011).

A realidade dos profissionais de enfermagem é demonstrada como aquele que se 
dedica aos cuidados da saúde humana, evidenciando as barreiras que estes profissionais 
têm com relação ao autocuidado. (GRILLO et al., 2018). O cuidado realizado pelo enfermeiro 
repercute no outro, é muitas vezes esquecido no cuidado de si (OLIVEIRA, 2011).

Estudos evidenciam as doenças cardiovasculares como um dos causadores 
responsáveis pelo afastamento pelos profissionais de enfermagem de suas funções laborais. 
Além disso, dão pouca importância quanto à compreensão e ações sobre os cuidados de si 
no seu processo de trabalho (Jesus et al., 2001). Cada vez mais o ato de “cuidar de si” tem 
se tornado imprescindível, uma vez que as atividades desenvolvidas pelos profissionais de 
saúde podem contribuir para o desenvolvimento de um dos fatores mais importantes que é 
o estresse (BARBOSA et al., 2015).

Os profissionais de enfermagem, enquanto categoria profissional, possuem carga 
horaria de trabalho nos períodos diurnos e noturnos, que impactam o seu cotidiano, e 
contribuem para o desenvolvimento de um estilo de vida sedentário, má alimentação e 
descanso insuficiente, na qual são alvos importantes para promoção da saúde e melhoria 
da qualidade de vida (RODRIGUES et al., 2016).

O estresse ocupacional repercute nos fatores associados aos processos fisiológicos, 
na qual provoca um descontrole da homeostasia do corpo humano, e assim, determina 
ambiente profícuo para o desenvolvimento de patologias do sistema cardiovascular, 
evidenciadas através pelo surgimento das disfunções circulatórias ou até mesmo nos 
distúrbios psicológicos. (BATISTA et al., 2022).

A partir das considerações feitas a respeito dos fatores de risco e de sua interferência 
na saúde cardiovascular dos profissionais de enfermagem, e a fim de guiar o desenvolvimento 
desta pesquisa, formularam-se as seguintes questões norteadoras: Como se encontra à 
saúde cardiovascular dos profissionais de enfermagem? Quais os fatores determinantes 
para o agravamento da saúde cardiovascular desses profissionais de enfermagem?
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Neste contexto, o objetivo deste estudo foi analisar os fatores associados ao risco 
cardiovascular em profissionais de enfermagem, segundo as evidências cientificas. 

METODOLOGIA 

Trata-se de uma revisão narrativa de literatura de abordagem qualitativa. Para isso, 
foram utilizados métodos de busca de material bibliográfico, mais livre, com atualizações 
acerca da temática em evidência (CORDEIRO et al., 2007). Para seu desenvolvimento 
utilizou-se manuais, livros digitais e artigos nacionais que abarcassem acerca do risco 
cardiovascular em profissionais de enfermagem. A busca ocorreu na base de dados do 
Google acadêmico e na Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), publicados no Brasil, no 
período de 2000 a 2022, sendo a pesquisa realizada em junho de 2022. Utilizou-se os 
seguintes descritores em ciências da saúde (DeCS), mediados entre os descritores pelo 
operador booleano “AND”: “Doenças Cardiovasculares”; “Fatores de Risco” e “Enfermagem 
do Trabalho”.

DISCUSSÃO TEÓRICA 

Os determinantes dos agravos relacionados à saúde dos trabalhadores de 
enfermagem, bem como as doenças ocupacionais em detrimento ao trabalho, são alvos de 
estudo, no entanto, verifica-se uma lacuna na divulgação desses resultados de pesquisa 
com relação as mudanças que podem ocorrer no ambiente do trabalho desses profissionais 
quando questão envolvida é a diminuição da vulnerabilidade à saúde física e mental 
(FERREIRA et al., 2022).

A saúde do trabalhador evidenciasse como um eixo temático que se inter-relacionam 
através de diversas áreas como trabalho, saúde, doença e suas repercussões, configurando-
se cada vez mais como um problema de saúde pública (PEREIRA et al., 2021). Em um 
estudo transversal realizado em um centro de saúde hospitalar evidenciou as seguintes 
alterações importantes nos trabalhadores da saúde, expressando predisposição ao risco 
cardiovascular, tais como: sedentarismo, histórico familiar de doenças cardiovasculares, 
medidas antropométricas e colesterol, inadequados (ULGUIM et al., 2019).

As evidências cientificas revelam que os fatores de risco identificados possuem 
relação com o estilo de vida adotado, sendo observado que a inatividades física corrobora 
para deposito de tecido gorduroso, o que repercute no desenvolvimento de comorbidades 
tais como a HAS,DM e dislipidemia e sinergicamente podem ser agravadas pela ação de 
hábitos como tabagismo, alcoolismo  e pela presença de sintomas de depressão, estresse 
e de sonolência diurna excessiva  (VALENTINI et al., 2020).

Os profissionais de saúde estão sujeitos a constantes jornadas longas de trabalho, 
isso repercute no sofrimento humano, uma vez que existem barreiras para que estes 
profissionais sigam um estilo de vida saudável. Muitos são expostos a presença de 
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vários fatores associados ao risco de desenvolver doenças cardiovasculares, a saber:  
sedentarismo, tabagismo, má alimentação, desgaste físico e emocional, em especial 
àqueles que trabalham no período noturno, bem como a presença do estresse moderado, 
que também contribui para o surgimento desse subgrupo de doença. (VALE et al., 2021).

O trabalho noturno condiciona os profissionais no desenvolvimento de atividades em 
horário contrário ao ritmo biológico, isso repercute no desenvolvimento do estresse, na qual 
pode servir como um estado de alerta, principalmente por não ter o repouso satisfatório, 
contribui para o desencadeamento fatores de riscos associados à HAS. (RODRIGUES 
et al., 2016). Muitos profissionais de enfermagem mesmo tendo conhecimento da sua 
condição de saúde deletéria, deveriam ser capazes de proporcionar seu próprio bem-estar 
e promoção da sua saúde, mas ao contrário alguns profissionais cultivam o comportamento 
de risco para às doenças cardiovasculares (NUNES; REGO; NUNES, 2011).

Segundo Ulguim et al. (2019, v. 17, n. 1, p. 61-68, 2019) “ boas práticas de saúde e 
segurança no trabalho significam importantes aliados no combate às doenças ocupacionais, 
aos acidentes de trabalho e também aos fatores de risco para DCV”.A exposição constante 
de profissionais de saúde aos fatores de risco associados à HAS, tais como carga horária 
extensa, principalmente, quando desenvolvida em hospitais públicos, onde nota-se a 
superlotação por parte dos usuários do Sistema Único de Saúde, ocasionado desgaste físico 
e emocioanal, causados pelo aumento exponencial das atividades laborais desenvolvidas 
por estes profissionais. (RODRIGUES et al., 2016).

Os determinantes dos agravos às doenças crônicas não transmissíveis mais 
prevalentes nos profissionais de enfermagem foram a HAS, obesidade, depressão, e níveis 
intermediários de estresse (KOTEKEWIS et al., 2017). Em um estudo que analisou os 
fatores associados à pré-hipertensão e hipertensão arterial em trabalhadores de saúde, 
evidenciou que apesar da população alvo ter recebido educação formal com relação à 
saúde, os resultados reforçam ao papel dos gestores a investirem em medidas preventivas, 
com estímulos a mudanças no sentido de adquirir estilos de vida saudáveis (PEREIRA et 
al., 2021).

As doenças cardiovasculares apresentam o maior índice de mortalidade da 
população brasileira e de todo o mundo. Frequentemente, essas doenças levam o paciente 
à invalidez parcial ou total com graves repercussões para o paciente, família e sociedade 
(MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2002). Geralmente, apresentam etiologia multifatorial decorrente 
de hábitos e estilos de vida inadequados, como o tabagismo, ingestão de bebidas alcoólicas, 
estresse físico e mental, obesidade e sedentarismo. Esses estilos de vida contribuem para 
o desenvolvimento de aterosclerose e hipertensão arterial que são fatores responsáveis 
pelo desenvolvimento das doenças cardiovasculares (CAVAGION et al., 2012). 

A caracterização desses fatores de risco cardiovascular em grupo populacional 
específico é essencial para a implantação de campanhas educativas e protocolos de 
intervenção que aperfeiçoem a aplicação dos recursos existentes (CASSANI, 2009). Alves 
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et al. (2009) afirma que pessoas submetidas a processos de trabalhos de alta exigência 
geralmente apresentam repercussões negativas sobre a saúde. 

Estratégias de prevenção primária devem ser estimuladas pelos integrantes dos 
programas de saúde do trabalhador. (VALENTINI et al., 2020). Vale ressaltar a importância na 
criação de horários de descansos e condições adequadas para o repouso dos profissionais 
de saúde, uma vez que essas medidas contribuirão para melhoria do bem-estar, controle do 
peso, ansiedade, diminuição de sintomas depressivos e prevenção de doenças. (PEREIRA 
et al., 2021).

A saúde cardiovascular tem recebido bastante atenção pelas autoridades em saúde, 
somando-se ao grande incentivo da evolução tecnológica para sua prevenção e redução 
da mortalidade (KNOBEL, 2010). Em um estudo realizado com enfermeiros em hospitais 
públicos obteve-se elevadas prevalência de hipertensão arterial, diabetes, doenças 
cardiovasculares, tabagismo, estresse e obesidade (SIMONETTI, 2010). O estresse ocupa 
um lugar de destaque, devendo ser controlado, considerado e tratado para evitar agravos 
ao coração. (KNOBEL, 2010).

Trabalhadores atualizados e conscientes quanto ao seu nível de comportamento de 
risco de adoecer, ou de torna-se incapacitados ou até morrer prematuramente, são muitas 
vezes mais saudáveis, mais produtivos e mais felizes (ULGUIM et al., 2019).

O diabetes e a hipertensão arterial configuram-se como importantes problemas 
de saúde pública no Brasil, pelas suas elevadas prevalências e complicações agudas e 
crônicas, e por representarem fatores de risco associados às doenças cardiovasculares, com 
isso elevam as taxas significativas de morbidade e mortalidade e custos socioeconômicos, 
decorrentes do uso de serviços de saúde, absenteísmo, aposentadoria precoce e 
incapacidade para o trabalho (MARTINEZ, 2006).

Vale ressaltar a importância de políticas públicas de saúde que estimulem a mudança 
do estilo de vida dentro e fora do ambiente laboral, para que possa impactar as condições 
de saúde física e metal dos trabalhadores. Nesse ínterim, a saúde do trabalhador perpassa 
por uma nova conjuntura, tendo como foco a prevenção e a promoção da saúde, baseado 
no planejamento estratégico (ULGUIM et al., 2019).

Diante destas evidencias cientificas, se faz necessário, que o enfermeiro, enquanto 
gestor e promotor de cuidados esteja sempre bem consigo mesmo, e para que isso ocorra é 
importante que faça auto reflexão do seu estilo de vida e, assim, possa estabelecer cuidados 
a terceiros com mais qualidade.

CONCLUSÃO

A identificação desses fatores de risco cardiovasculares caracteriza como possíveis 
soluções para minimizar os efeitos deletérios que incidem sobre a saúde cardiovascular 
e, consequentemente, pode tornar o cotidiano do profissional enfermeiro e da equipe de 



EVIDÊNCIAS CIENTÍFICAS APLICADAS À SAÚDE COLETIVA 89

enfermagem mais produtivo, menos desgastante e, possivelmente, valorizá-la mais no que 
se refere aos aspectos humanos e profissionais. Importante afirmar que apesar dos fatores 
de risco cardiovascular não serem uma forma de adoecimento exclusiva de enfermeiros e 
demais trabalhadores de enfermagem (ela atinge grande parte da população trabalhadora), 
se faz necessário direcionar estudos para minimizar nesse grupo populacional específico 
que foi estudado. 

Além disso, essa pesquisa mostrou que apesar de poucos estudos, os fatores de 
risco cardiovascular ainda necessitam ter uma maior importância em pesquisas de campo, 
pois se percebe que ainda são poucas, considerando-se o aumento do adoecimento 
cardiovascular dos profissionais de enfermagem, população alvo desse estudo. 

Concluiu-se há importância em aumentar o conhecimento dos profissionais de 
enfermagem em relação à ação dos fatores de risco não protetores para saúde cardiovascular, 
aos quais estão expostos. E com esse entendimento, possam adotar hábitos de vida 
baseados em um modelo de autocuidado bem mais saudável. Também, a possibilidade 
de estabelecer uma relação direta com os gestores dos serviços de saúde, seja público 
ou privado, onde os enfermeiros exercem o seu labor, no intuito de criar ações de saúde 
pública capazes de tornar o ambiente laboral, um gerador de melhoria na qualidade de vida 
e de bem-estar. 
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