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Os objetivos deste estudo são: relatar a experiência do desenvolvimento das atividades de sensibilização 
dos trabalhadores relacionadas à promoção da saúde no ambiente laboral e à humanização no trabalho 
realizadas em dois serviços de saúde de um município do estado de Minas Gerais e avaliar junto 
à equipe a realização dessas atividades. As atividades de alongamento, massagens, escalda-pés, 
dinâmica de grupo e oficina da beleza foram realizadas na atenção primária e secundária. Utilizou-se 
um questionário e as respostas foram apresentadas por estatística simples. Os trabalhadores avaliaram 
as atividades como “excelentes”; referiram melhorar o dia de trabalho; sentiram-se valorizados e 
mais dispostos para o trabalho, além de solicitarem a continuidade de ações de promoção da saúde e 
humanização no trabalho. Por mais simples que sejam, essas atividades proporcionaram momentos 
de reflexões e a pausa laboral, tendo em vista a saúde do trabalhador e melhor qualidade de vida no 
trabalho.
Palavras-chave: Atenção primária à saúde; Atenção secundária à saúde; Enfermagem; Promoção da 
saúde; Saúde do trabalhador.
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The objectives of this study are: to report the experience of developing awareness activities for 
workers related to health promotion and humanization at work, carried out in two health services 
in a municipality in the state of Minas Gerais; and assess with the team these activities. Stretching 
activities, group dynamics, massages, foot baths, beauty workshop and health promotion were carried 
out in primary and secondary care. A questionnaire was used and the answers were presented by 
simple statistics. The workers rated the activities as “excellent”; reported improving their working 
day; they felt valued and more willing to work, in addition to requesting the continuity of actions to 
promote health and humanization at work. As simple as they are, these activities provided moments of 
reflection and a break from work, with a view to the worker’s health and better quality of life at work.
Keywords: Primary health care; Secondary care; Nursing; Health promotion; Occupational health.

Abstract

Introdução

Nos serviços de saúde, o convívio diário 
com tantos problemas que nem sempre estão sob 
a governabilidade dos trabalhadores, acaba por 
sobrecarregá-los. Com o passar do tempo, esses 
se sentem cansados, desgastados e desmotivados a 
exercerem a sua função, o que reduz a motivação 
e a satisfação no trabalho.(1-2) Esse contexto corro-
bora algumas situações que foram vivenciadas por 
acadêmicas de Enfermagem, durante o estágio cur-
ricular – Atenção Primária à Saúde (APS), do cur-
so de graduação em Enfermagem de uma universi-
dade federal do estado de Minas Gerais, realizado 
em uma Unidade Básica de Saúde (UBS) e uma 
Unidade de Pronto Atendimento (UPA).

A partir da observação sistematizada do tra-
balho e a gradativa inserção das acadêmicas, prin-
cipalmente na UBS, foi possível identificar vários 
fatores que geravam insatisfação e desmotivação 
no ambiente laboral, tais como: precarização das 
condições de trabalho, falta de autonomia das li-
deranças, desrespeito entre as categorias profissio-
nais, fragmentação do trabalho, entre outros. Além 
disso, apesar de contarem com um enfermeiro do 
trabalho, que atuava tanto na UBS quanto na UPA, 
os profissionais não tinham espaços para discutir 
as condições de trabalho e não existiam ações rela-
cionadas à promoção da saúde dos trabalhadores e 
à humanização no ambiente laboral, uma vez que a 
sua atuação se restringia ao controle e acompanha-
mento das doenças ocupacionais.
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Esses fatores que foram observados nos ser-
viços de saúde supracitados também são encon-
trados no cotidiano dos profissionais, conforme 
evidenciam alguns estudos realizados em outras 
organizações de saúde públicas e privadas. A fal-
ta de reconhecimento e valorização profissional, 
desvio de função, falta de promoção e crescimen-
to profissional, remuneração inadequada, falta de 
liderança e de trabalho em equipe são destacados 
como fatores que levam à insatisfação e desmoti-
vação no trabalho de modo geral. Segundo os au-
tores desses estudos citados, grande parte desses 
fatores transcende a governabilidade dos profissio-
nais, por se tratar de questões estruturais do siste-
ma de saúde, além de ocasionar uma sobrecarga de 
trabalho.(3-5)

Diante desse cenário, um dos paradoxos en-
contrados na área da saúde é o investimento precá-
rio em ações de promoção à saúde do trabalhador, 
seja por desconhecimento e/ou despreparo de ges-
tores e trabalhadores.(6) A promoção da saúde dos 
trabalhadores deve enfocar a prevenção, o diagnós-
tico de fatores de risco para doenças e necessita de 
sistematização e planejamento para realizar ativi-
dades, inclusive as educativas, que atendam às ne-
cessidades identificadas e produzam efeito positivo 
sobre a saúde dos profissionais. Neste sentido, faz-
-se necessário um acompanhamento e uma atenção 
especial aos profissionais de saúde, visto que seu 
processo de trabalho envolve riscos ocupacionais, 
longas jornadas de trabalho, sobrecarga e diferen-
tes fatores que são geradores de estresse.(7-8)
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Assim, nas organizações de saúde conhecer 
as políticas públicas voltadas à promoção da qua-
lidade de vida, à saúde do trabalhador e à huma-
nização no trabalho, pode ser o ponto de partida 
para que a direção, as lideranças e os próprios tra-
balhadores busquem estratégias para promover a 
saúde e prevenir doenças, além de desenvolverem 
o trabalho de forma mais prazerosa, colaborativa e, 
consequentemente, mais humanizada.(9-10)

Destaca-se a Política Nacional de Humani-
zação (PNH) que tem como foco a construção de 
redes de valorização do trabalho em saúde, a fim 
de possibilitar a criação de mecanismos para ame-
nizar o desgaste e a precarização no ambiente labo-
ral, melhorando as relações humanas e a qualidade 
de vida no trabalho. Essa política propõe a criação 
de ambientes saudáveis, acolhedores e confortá-
veis, que respeitem a privacidade e possibilitem o 
contato interpessoal, ou seja, a ambiência. Os tra-
balhadores são estimulados a discutir acerca do seu 
ambiente de trabalho, expondo suas necessidades e 
desejos em relação ao espaço que irão passar gran-
de parte do seu tempo.(11)

Na perspectiva da prevenção de agravos, da 
promoção e recuperação da saúde, com ênfase na 
atenção primária à saúde, é importante conhecer, 
também, a Portaria de nº 1.823/12, que institui a 
Política Nacional de Saúde do Trabalhador e da 
Trabalhadora (PNSTT), cuja finalidade centra-se 
na definição de princípios, diretrizes e estratégias 
para o desenvolvimento da atenção integral à saúde 
do trabalhador, que visa reduzir a morbimortalida-
de, com foco na vigilância à saúde.(12) Nesse sen-
tido, a Política Nacional de Práticas Integrativas e 
Complementares (PNPIC), instituída pela Portaria 
de nº 971/06 no Sistema Único Saúde (SUS),(13) 

pode contribuir para a implementação de ações de 
promoção da saúde no ambiente de trabalho, uti-
lizando-se de práticas e recursos terapêuticos não 
medicamentosos, tais como: shantala, massagens, 
automassagem, reflexoterapia, musicoterapia, ar-
teterapia, biodança, dança circular, escalda-pés, 
yoga, dentre outros.

Apesar dos profissionais da atenção primária 
à saúde, por exemplo, constituírem-se em um dos 

maiores contingentes da força de trabalho no SUS, 
suas condições de trabalho e de saúde ainda são 
pouco discutidas e valorizadas.(14) Essa constatação 
na literatura reforça a justificativa para se realizar 
estudos que abordam essa temática, o que contribui 
para a relevância do presente trabalho.

Diante dessas considerações, do contexto 
dos serviços de saúde em análise e das diretrizes 
das políticas supracitadas, as acadêmicas de En-
fermagem e suas orientadoras elaboraram uma 
proposta de sensibilização dos trabalhadores re-
lacionada à promoção da saúde e à humanização 
no ambiente laboral. Essa proposta foi constituída 
pelas seguintes atividades: alongamentos, massa-
gens, escalda-pés, dinâmica de interação de grupo, 
oficina da beleza e confraternização com um lan-
che coletivo.

Os objetivos deste estudo são: relatar a ex-
periência do desenvolvimento das atividades de 
sensibilização dos trabalhadores relacionadas à 
promoção da saúde no ambiente laboral e à huma-
nização no trabalho, realizadas em dois serviços 
de saúde de um município do estado de Minas 
Gerais e avaliar junto à equipe a realização dessas 
atividades.

Material e Método

O presente estudo trata-se de um relato de 
experiência do desenvolvimento de atividades para 
a sensibilização dos trabalhadores relacionadas à 
promoção da saúde no ambiente laboral e à huma-
nização no trabalho, realizadas com profissionais 
vinculados à atenção primária e secundária à saúde 
de um município mineiro.

Esse município possui uma população es-
timada de 2.446 habitantes e a assistência à saú-
de está vinculada à Unidade de Saúde Indígena, à 
UPA e à UBS, que conta com uma Equipe de Saúde 
da Família, uma Equipe de Saúde Bucal e um Nú-
cleo de Apoio à Saúde da Família (NASF).

Apesar dos problemas apresentados estarem 
relacionados principalmente à UBS, as atividades 
propostas também foram realizadas com profissio-
nais dos demais serviços e setores como: a UPA, 
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a Unidade de Saúde Indígena, a Zoonose e a Se-
cretaria Municipal de Saúde, tendo como público-
-alvo diversos trabalhadores (agentes de combate 
de endemias, motoristas, fisioterapeutas, fonoau-
diólogos, médicos, enfermeiros, técnicos de enfer-
magem, agentes comunitários de saúde, auxiliares 
administrativos e de serviços gerais), contando, in-
clusive, com a participação do secretário de saúde 
do município, totalizando 44 trabalhadores.

Para realizar a avaliação das atividades de 
sensibilização desenvolvidas junto aos trabalhado-
res, foi aplicado um questionário estruturado que 
atribuía conceitos (excelente, ótima, boa, regular) 
para as ações realizadas. Além disso, o instrumen-
to abordava questões relacionadas às repercussões 
das atividades no cotidiano de trabalho e o desejo 
de continuidade ou não da proposta. Os dados fo-
ram tabulados, utilizando-se a estatística simples e 
os resultados foram apresentados em porcentagens.

Ressalta-se que as atividades avaliadas fo-
ram realizadas no contexto de um estágio curricu-
lar da graduação em Enfermagem, que foi aprovado 
pelo município em estudo. Portanto, nesse estudo 
buscou-se analisar situações que emergiram espon-
tânea e contingencialmente na prática profissional, 
o que dispensa a aprovação do Comitê de Ética em 
Pesquisa. No entanto, não serão revelados dados 
que possam identificar os participantes, sendo ga-
rantido o sigilo e anonimato das instituições e dos 
profissionais envolvidos nas atividades.(15)

Resultados

Para identificar as demandas dos trabalhado-
res, acerca das atividades de sensibilização relacio-
nadas à promoção da saúde no ambiente laboral e à 
humanização no trabalho, foi utilizada uma “caixa 
de sugestões”, que recebeu as respostas dos 44 pro-
fissionais. As demandas identificadas foram divi-
didas em cinco temas: “momento de relaxamento” 
(28%); “interação entre os membros da equipe” 
(22%); “folga e/ou passeios” (22%); realização de 
“confraternização” (17%); e “dicas sobre saúde” 
(11%). Ressalta-se que algumas pessoas sugeriram 
mais de uma atividade.

A partir dessas demandas foi elaborada a 
programação das seguintes atividades de promo-
ção da saúde do trabalhador: sessões de alonga-
mento, massagens e escalda-pés. E para promover 
a humanização no trabalho foram programados 
uma dinâmica de grupo para interação da equipe, a 
oficina da beleza e um lanche coletivo para confra-
ternização. As atividades foram realizadas em dois 
momentos, conforme descritos a seguir.

A data do primeiro momento foi pensada 
tendo em vista a comemoração do “Dia do Traba-
lhador e da Semana da Enfermagem” que ocorrem 
no mês de maio. A divulgação foi realizada por 
cartazes afixados em todas as unidades de saúde 
do município, juntamente com as escalas de parti-
cipação, as quais foram organizadas contemplando 
todas as equipes, o que possibilitou a interação en-
tre os profissionais dos diversos setores.

Os espaços disponibilizados para a reali-
zação das atividades foram a garagem da UPA e 
a sala de fisioterapia da UBS, ambos fisicamente 
próximos. Na sala de fisioterapia foi realizada a 
oficina da beleza, que contou com a doação de pro-
dutos como cremes e maquiagens fornecidos por 
uma empresa de cosméticos. E simultaneamente, 
na garagem, ocorreu a dinâmica de grupo – “O 
garotinho chamado amor” – para a integração da 
equipe. Além disso, nesse espaço foram realizados 
as sessões de alongamento, o escalda-pés e a mas-
sagem, com as colaborações da fisioterapeuta e da 
fonoaudióloga do NASF. Com a finalidade de tor-
nar o ambiente mais agradável, esses dois espaços 
foram cuidadosamente organizados, com a repro-
dução de músicas instrumentais suaves e o ofereci-
mento de chá/café para todos os participantes.

As atividades foram oferecidas por um tem-
po de aproximadamente oito horas e ao final do dia 
houve uma confraternização dedicada a todos os 
profissionais da área da saúde, na qual realizou-se 
um sorteio de uma cesta de café da manhã e brindes 
doados pelos próprios trabalhadores. Em seguida 
foi realizada a avaliação das atividades, por meio 
de um questionário aplicado aos participantes.

Nesse primeiro momento, estiveram presen-
tes 30 trabalhadores (68,1%), de 44 profissionais 
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que participaram da proposta desenvolvida e das 
30 avaliações distribuídas, 15 foram devolvidas.

Os participantes avaliaram as atividades 
como “excelente” (40%); “ótima” (33,3%); “boa” 
(20%); e “regular” (6,7%). Em relação às diferen-
tes atividades desenvolvidas, 41,6% dos trabalha-
dores manifestaram que gostaram da oficina da 
beleza, 33,3% relataram a dinâmica de integração 
e as sessões de alongamento, e 25% referiram o 
escalda-pés e a massagem.

Para 46,7% dos participantes as atividades 
desenvolvidas tornaram melhor o seu dia de tra-
balho; 26,7% sentiram-se valorizados; 13,3% dis-
seram ter mais disposição para o trabalho e 13,3% 
expressaram indiferença às atividades de sensibili-
zação para a promoção da saúde do trabalhador e a 
humanização no ambiente laboral.

Observou-se ainda que, nesse primeiro mo-
mento da proposta, 86,7% dos trabalhadores gos-
tariam que as atividades realizadas continuassem. 
As justificativas para essa continuidade estavam 
vinculadas ao fato dessas ações estimularem a au-
toestima e proporcionarem um ambiente de traba-
lho mais agradável, além de contribuírem para a 
integração da equipe.

Diante desse resultado as acadêmicas de 
Enfermagem organizaram mais dois encontros, 
considerados o segundo momento da proposta, no 
qual realizou-se atividades de promoção da saúde 
do trabalhador utilizando a técnica de escalda-pés, 
massagens, e orientações sobre correção postural e 
de alívio das tensões diárias. Para divulgar a nova 
programação, novamente foram afixados cartazes 
em todas as unidades de saúde.

As atividades foram realizadas em um con-
sultório da UBS e um da UPA, sendo decorados 
com cartazes contendo mensagens de motivação 
e incentivo aos trabalhadores, além de se utilizar 
aromatizante de ambiente, reproduzir músicas sua-
ves e oferecer café/chá aos participantes. Nos dois 
dias o oferecimento das atividades teve um tempo 
de aproximadamente oito horas e ao término das 
atividades uma nova avaliação foi realizada, no 
entanto, com as questões do mesmo questionário 
aplicado no primeiro momento.

Estiveram presentes nesse segundo momen-
to 14 trabalhadores (31,8%). Apesar dessa propos-
ta ter sido planejada a partir das demandas da equi-
pe, observa-se que em nenhum dos dois momentos 
houve a participação da totalidade dos participan-
tes. O não comparecimento às atividades, tanto no 
primeiro quanto no segundo momento, foi justifi-
cado por férias e compromissos profissionais ou 
pessoais de alguns trabalhadores. Notou-se, tam-
bém, que alguns profissionais estavam presentes 
no serviço durante todo o período, porém não se 
envolveram com as atividades realizadas.

No segundo momento foram distribuídas 14 
avaliações, sendo que 12 (85,7%) foram devolvi-
das. Os participantes avaliaram as atividades como 
“excelente”, correspondendo a 41,7%; “ótima” 
(41,6%); e “boa” (16,7%); o conceito regular não 
foi mencionado nessa etapa.

Quanto às atividades realizadas, verificou-se 
que 54,5% dos trabalhadores referiram ‘sentir-se 
valorizados’; 36,4% disseram que ‘melhoraram o 
seu dia de trabalho’ e 9,1% mencionaram ‘sentir-se 
com disposição para realizar o trabalho’, após terem 
participado das ações propostas. A maioria dos tra-
balhadores (91,7%) relatou ainda que gostaria que 
as atividades realizadas continuassem. Esse desejo 
de continuidade é corroborado pela queda no per-
centual de trabalhadores que não concordaram com 
a continuidade da proposta, sendo 13,3% no pri-
meiro momento para 8,3% no segundo, de acordo 
com o total de avaliações realizadas em cada etapa.

Apesar do questionário não permitir uma 
análise mais aprofundada das respostas, por se 
tratar de questões fechadas, as acadêmicas obser-
varam durante o desenvolvimento das atividades 
e após a realização das mesmas, por meio de diá-
logos com as equipes, que essas ações iniciais de 
sensibilização de promoção da saúde do trabalha-
dor vinculadas às PICs e de humanização no tra-
balho possibilitaram momentos de pausa, para que 
os trabalhadores pudessem refletir acerca do seu 
autocuidado e buscar um bem-estar ocupacional. 
A partir dessa experiência os trabalhadores visuali-
zaram a possibilidade de se criar espaços produti-
vos e prazerosos no próprio ambiente de trabalho. 
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Dessa forma, mesmo que pontual, essa proposta de 
sensibilização foi importante para os trabalhadores 
compreenderem que é preciso eles estarem bem e 
descansados para desempenharem suas atividades 
laborais, além de criarem espaços para discutirem 
sobre suas condições de trabalho.

O tempo de estágio para realizar essa pro-
posta de sensibilização dos trabalhadores para a 
promoção da sua saúde e da humanização no traba-
lho não foi suficiente para criar um espaço perma-
nente de discussão das condições de trabalho e da 
importância do autocuidado dos profissionais inse-
ridos nos serviços de saúde em estudo. No entanto, 
no cotidiano do trabalho observou-se que essa sen-
sibilização inicial conseguiu despertar na equipe 
uma discussão sobre a necessidade dos profissio-
nais e gestores, de forma articulada, desenvolverem 
programas de promoção de saúde do trabalhador 
e de humanização no trabalho. Tendo em vista a 
participação de diversos trabalhadores, inclusive 
do secretário de saúde nas atividades realizadas, 
tem-se a expectativa que esse diálogo possa per-
manecer entre os participantes, extrapolando essa 
discussão para aqueles trabalhadores que não par-
ticiparam neste momento.

Para as autoras deste estudo, essas ações de 
sensibilização que foram realizadas tanto na UBS 
quanto na UPA são “sementes que foram plantadas” 
com a finalidade de se tornarem um dos pontos de 
partida para modificar a cultura organizacional e a 
visão dos trabalhadores, que ainda estão centradas 
principalmente no tratamento das doenças e não na 
promoção e prevenção da saúde.

Discussão

Na perspectiva da sensibilização para a im-
portância da promoção da saúde do trabalhador e 
da humanização no ambiente laboral, o percentu-
al de participação dos trabalhadores deste estudo 
pode ser considerado relevante, tendo em vista que 
até aquele momento havia somente ações voltadas 
para o controle e tratamento das doenças ocupacio-
nais e há algum tempo os profissionais não partici-
pavam de atividades de integração em grupo.

Sendo assim, estudos encontrados na litera-
tura reafirmam a necessidade de as organizações, 
principalmente as de saúde, dedicarem maior aten-
ção às suas políticas de gestão de pessoas, enfa-
tizando a promoção da saúde do trabalhador e a 
ambiência no trabalho, utilizando-se de estratégias 
como: ginástica laboral, escalda-pés, yoga, massa-
gens, dinâmicas de grupo, entre outras, que possam 
proporcionar, aos trabalhadores, momentos de des-
canso e reflexão durante a jornada de trabalho.(16-18)

As justificativas relacionadas às faltas às ati-
vidades realizadas também podem estar atreladas 
a outras questões que fazem parte de uma cultura 
organizacional e de um ambiente em que o traba-
lho ainda é fragmentado, focalizado na tarefa, na 
centralização das decisões e do poder. O que leva 
alguns trabalhadores a não se sentirem como parte 
integrante do seu processo de trabalho, assim, dei-
xam de participar de ações coletivas voltadas para 
a integração da equipe.

Para que a criação de momentos coletivos e 
as propostas de intervenção relacionadas à promo-
ção da saúde obtenham sucesso e sejam realiza-
das de forma contínua é necessário que haja uma 
mudança na cultura organizacional, por meio da 
sensibilização, do empenho e da colaboração dos 
gestores e trabalhadores, na elaboração e imple-
mentação de projetos voltados para a qualidade de 
vida do trabalhador.(16)

Adotar várias estratégias para a sensibiliza-
ção dos trabalhadores, no ambiente laboral, acerca 
do seu autocuidado e da necessidade de humaniza-
ção no trabalho, naquele contexto conflituoso da 
UBS e da UPA em estudo, incitou a equipe a fa-
zer uma reflexão acerca das condições de trabalho 
e da necessidade de se produzir, nos serviços de 
saúde, ambientes agradáveis e confortáveis, como
os vivenciados no primeiro e no segundo momento 
da proposta desenvolvida.

O intuito da criação de momentos de sensi-
bilização da equipe é convidar os trabalhadores a 
pensarem sobre o conceito de ambiência e as ações 
micropolíticas que podem ser desenvolvidas nos 
setores de trabalho, principalmente, quando há o 
envolvimento de todos da equipe. Entretanto, sem 
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esquecer a necessidade de os gestores também in-
tervirem na macropolítica institucional,(6,17) apri-
morando cada vez mais as condições de trabalho.

Como o questionário foi estruturado, não foi 
possível nesse momento fazer uma análise quali-
tativa da avaliação dos participantes. No entanto, 
as respostas quantitativas mostraram que, mesmo 
de forma incipiente, houve uma sensibilização 
dos trabalhadores, pois, relataram uma sensação 
de bem-estar durante a jornada de trabalho, além 
de sentimentos de valorização. Entende-se que 
essa mobilização afetiva, a partir dessas vivências 
grupais, pode ser a base para motivar a equipe a 
criar espaços de análise e reflexão das condições 
de trabalho, da humanização do ambiente laboral, 
dos fatores de satisfação, da promoção à saúde do 
trabalhador e, assim, oferecer subsídios para se ela-
borar, coletivamente, um programa de qualidade 
de vida no trabalho.

Considerando que esses espaços de reflexão 
e troca de experiências são essenciais para aliviar 
e lidar com os desgastes e angústias do trabalho, 
“entende-se que esses momentos deveriam ser 
oportunizados com maior frequência tanto pelos 
profissionais quanto pelos alunos de graduação, 
que ciclicamente entram em contato com esses am-
bientes durante os estágios curriculares”.(19)

Portanto, os participantes expressaram o de-
sejo pela continuidade das ações de promoção à 
saúde do trabalhador e de humanização no ambien-
te laboral, o que corrobora os resultados de diversos 
estudos, os quais demonstram a necessidade de se 
institucionalizar projetos/programas de qualidade 
de vida nas organizações de saúde. Esses estudos 
evidenciam que práticas como: exercícios físicos, 
ginástica laboral, ergonomia, musicoterapia, yoga, 
escalda-pés, jogos educativos, oficinas de motiva-
ção e promoção da saúde, entre outras, contribuem, 
significativamente, para a elevação da autoestima, 
da produtividade, da disposição e da satisfação dos 
trabalhadores. Além de aumentar a tolerância ao es-
tresse, diminuir o índice de absenteísmo, colaborar 
para a melhor integração e relacionamento inter-
pessoal entre os trabalhadores, contribuindo para a 
qualidade da assistência prestada aos usuários.(16-20)

Nessa perspectiva, ressalta-se um estudo 
que mostra a importância de, desde a universida-
de, encorajar os futuros profissionais a adotarem 
estratégias promotoras de qualidade de vida, com 
o intuito de proporcionar melhores condições de 
enfrentamento das incertezas e inseguranças que 
são vivenciadas antes e após ingressarem no mer-
cado de trabalho.(21) Essa recomendação não é im-
portante somente para se obter qualidade de vida 
durante a graduação, mas contribui ainda para um 
processo precoce de sensibilização para adoção de 
estratégias de qualidade de vida também no am-
biente laboral.

Diante dessas considerações é importante 
ter a PNH, dentre outras políticas, como diretriz 
para a organização do processo de trabalho(22) e das 
questões relativas à promoção da saúde do traba-
lhador. Assim, um dos eixos relacionados às dire-
trizes dessa política é a implementação de ações 
e dispositivos de humanização que atravessem os 
processos assistenciais e de gestão em saúde, tendo 
como princípios:

Pode-se perceber, em âmbito nacional, uma 
crescente movimentação em prol da criação de po-
líticas locais que visem a ambiência, o conforto e a 
interatividade no trabalho(24) por meio de interven-
ções que vão desde a reorganização espacial dos 
serviços, utilizando-se de artifícios que descon-
traiam os ambientes, até estratégias para contato 
grupal e o cuidado com o corpo, como ginásticas 
laborais e confraternizações coletivas nos serviços, 
entre outras estratégias.

A partir das atividades de sensibilização de 
promoção à saúde do trabalhador e humanização no 
trabalho que foram implementadas espera-se que, 
cada vez mais, os profissionais dos serviços de saú-
de sejam estimulados a desenvolverem o autocui-
dado e criarem ambientes laborais mais saudáveis

[...] a ambiência, o conforto, a interatividade no 
trabalho, englobando desde investimentos na 
infraestrutura, segurança, prevenção e promo-
ção de saúde, até o estímulo à programação de 
atividades lúdicas, científicas e culturais inte-
gradas aos próprios espaços de trabalho [...].(23)
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e produtivos, em busca do trabalho em equipe e da 
qualidade da assistência prestada.

Conclusão

As atividades implementadas foram desen-
volvidas com êxito e, por mais simples que sejam, 
despertaram, de forma perceptível, sentimentos e 
atitudes positivas nos trabalhadores, além de terem 
proporcionado, mesmo que de forma incipiente, 
momentos de reflexões e pausa no trabalho.

Os resultados evidenciaram a falta de adesão 
de alguns trabalhadores às atividades realizadas, 
mesmo que a programação tenha sido elaborada 
a partir das demandas da equipe. No entanto, as 
ações desenvolvidas movimentaram e causaram 
mudanças na rotina de trabalho. Reconhecer e 
aceitar mudanças que estão direcionadas à quali-
dade de vida no trabalho faz parte de uma cultu-
ra organizacional, e por isso nem sempre é fácil 
para os trabalhadores. Dessa forma, os indivíduos 
necessitam ser gradativamente sensibilizados para 
compreenderem a importância do autocuidado e da 
implementação de estratégias de promoção da saú-
de do trabalhador e de humanização no ambiente 
laboral.

Pode-se dizer que o desenvolvimento, desde 
a graduação, de propostas de intervenção voltadas 
para a promoção da saúde e a humanização no tra-
balho é relevante para que os futuros profissionais 
de saúde compreendam, precocemente, sua impor-
tância e suas repercussões nas organizações de saú-
de, no bem-estar do trabalhador e na qualidade de 
vida no trabalho.

Para finalizar, destaca-se a limitação do pre-
sente estudo por não se tratar de uma pesquisa, mas 
sim, um relato de uma experiência com abordagem 
quantitativa que foi desenvolvido durante um es-
tágio curricular de graduação em Enfermagem, o 
que não possibilita generalizações e aprofundar 
nos discursos dos participantes. No entanto, essa 
experiência analisada pode motivar e até subsidiar 
a realização de estudos mais aprofundados sobre 
a temática em foco, estimulando a realização de 
pesquisas quantitativas e qualitativas que abordem 

a implementação e a avaliação de ações voltadas 
para a promoção da saúde do trabalhador e para a 
humanização nos serviços de saúde.
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