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RESUMO

Levando em conta a elevada demanda de pacientes em situacao de internacdo hospitalar, e a
consequente sobrecarga dos profissionais de enfermagem, este estudo tem o obetivo de
identificar os fatores relacionados (causas e consequéncias) a Sindrome de Burnout em
profissionais de enfermagem que atuam em hospitais, a partir de literatura cientifica publicada
no Brasil. Para isso, realizou-se uma revisao integrativa da literatura, nas seis etapas que a
compdem. Foram analisados 11 artigos, que permitiram a extracdo das seguintes informacdes:
referéncia, desenho do estudo, cidade e estado de realizacdo da pesquisa, caracteristicas dos
participantes, instituicdo de realizacdo da pesquisa, setor do hospital em que a pesquisa foi
realizada, justificativa que os autores utilizaram para realizar o estudo, instrumentos/métodos
utilizados pelos autores dos estudos para identificar a Sindrome de Burnout nos profissionais
de enfermagem, causas e consequéncias da Sindrome mencionadas nos artigos. Os resultados
demonstraram que a maioria dos estudos era do tipo transversal, as justificativas mais utilizadas
pelos autores para efetivacao do estudos incluiram a preocupacdo com o estado emocional das
equipes profissionais, o instrument mais utilizado para coleta de dados foi o Inventario de
Burnout de Maslach (IBM). Em relacao as causas, ndo houve uma predominante, as condigdes
ambientais e os sentimentos causados pelas atividades desenvolvidas foram as mais comuns.
As consequéncias predominantes foram abandono de emprego, ndo cumprimento da demanda
de servicos e sintomatologia de depressdo. Desta forma, o estudo atingiu o objetivo,
possibilitando uma reflexdo sobre o processo de adoecimento dos profissionais de enfermagem,
mediante as caracteristicas encontradas. Esses achados reiteram a relevancia de estudos
epidemioldgicos, que avaliem numa dimensdo longitudinal da ocorréncia deste fenémeno. Os
resultados aqui obtidos podem servir de alerta para que as instituicdes de satde pensem sobre
a dinamica de trabalho imposta e no quanto esta favorece o adoecimento de seus profissionais,
com o intuito de gerar acdes especificas de organizacdo do trabalho para reducéo e controle de
agentes que causam esse adoecimento. Como limitacGes do estudo, tem-se 0 uso de apenas
artigos publicados no Brasil e a utilizacdo de artigos cujas amostras incluiam enfermeiros e
técnicos de enfermagem juntos. Sugere-se, portanto, que mais pesquisas sobre o tema sejam
realizadas a fim de aperfeicoar a producédo cientifica sobre o tema.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout. Esgotamento professional. Enfermagem. Hospitais.



ABSTRACT

Taking into account the high demand of hospitalized patients and the consequent overload of
nursing professionals, this study has the objective of identifying the related factors (causes and
consequences) to Burnout Syndrome in nursing professionals working in hospitals, from
scientific literature published in Brazil. For this, an integrative review of the literature was
carried out, in the six stages that compose it. Eleven articles were analyzed, allowing the
extraction of the following information: reference, study design, city and state of research,
characteristics of the participants, research institution, sector of the hospital where the research
was carried out, justification The authors used the instruments / methods used by the authors of
the studies to identify Burnout Syndrome in nursing professionals, causes and consequences of
the Syndrome mentioned in the articles. The results showed that the majority of the studies
were of a cross-sectional type, the most used justifications used by the authors to carry out the
studies included the concern with the emotional state of the professional teams, the most used
instrument for data collection was the Maslach Burnout Inventory (IBM). Regarding the causes,
there was no predominant one, the environmental conditions and the feelings caused by the
activities developed were the most common. The predominant consequences were the
abandonment of employment, non-compliance with the demand for services and the
symptomatology of depression. In this way, the study reached the objective, allowing a
reflection on the illness process of the nursing professionals, through the characteristics found.
These findings reiterate the relevance of epidemiological studies, which evaluate in a
longitudinal dimension the occurrence of this phenomenon. The results obtained here can serve
as a warning for health institutions to think about the dynamics of work imposed and how it
favors the sickness of their professionals, with the purpose of generating specific actions of
work organization for the reduction and control of agents who cause this illness. As limitations
of the study, we use only articles published in Brazil and the use of articles whose samples
included nurses and nursing technicians together. It is suggested, therefore, that more research
on the subject be carried out in order to improve the scientific production on the subject.

Keywords: Burnout Syndrome. Professional exhaustion. Nursing. Hospitals.
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1 INTRODUCAO

No Brasil, nota-se uma grande demanda de pacientes em situacdo de internacao
hospitalar, os quais necessitam de cuidados e supervisdes de profissionais qualificados e
treinados, como os de enfermagem. Para tanto, o enfermeiro atua em diversos setores com
funcBes variadas, que, quando acumuladas, podem desencadear problemas de salde, como o
estresse e a Sindrome de Burnout. Neste estudo, o foco é a Sindrome em profissionais de
enfermagem que atuam em hospitais.

A palavra Burnout foi, inicialmente, formulada por Herbert Freunderberg, em 1974,
através de uma revista de Psicologia e, mais tarde, amplamente divulgada pelos psicologos
Maslach e Pines em 1977 (RODRIGUES, 2006). A sindrome € tida como uma sensacdo de
exaustdo completa no trabalho, com sentindo de inferioridade quando comparado com 0s
demais colegas de profissdo, onde nota-se angUstia e nada do que € feito satisfaz. Neste
contexto, observam-se sintomas ansiedade, interferéncias no sono e irritabilidade. O indicado
é que o individuo busque ajuda de profissional de satude mental (MASLACH, 2018).

E importante analisar quais fatores podem ocasionar essa Sindrome, pois, por serem
problemas relacionados ao trabalho, desencadeiam doencas mentais e fisicas (SILVEIRA;
CAMARA; AMAZARRAY, 2014). Frazdo (2018) menciona que a Sindrome de Burnout é
consequéncia de acimulo de tarefas, principalmente em profissionais de enfermagem, que tém
atividades com alta demanda de responsabilidades, o que, muitas vezes, gera nervosismo,
sofrimentos psicoldgico e fisico.

Segundo a Organizacdo Mundial da Saide (OMS), os ambientes de trabalho que
apresentam maior quantidade de profissionais estressados sdo aqueles que tém maior numero
de fatores que podem desencadear o estresse, dentre esses 5 a 10% com problemas considerados
graves (MARINHO, 2017). No ano de 2017, a OMS classificou, globalmente, o Brasil como o
pais com maior taxa de ansiedade, representando 9,3% da populacdo brasileira e o quinto em
depressdo com 5,8% da populacio nacional (NACOES UNIDAS DO BRASIL, 2017).

A Enfermagem é uma area da salde comunicativa, cuja finalidade primordial é
promover o bem-estar e a saide do paciente; o profissional estd em constante contato com o
paciente. Nesse sentido, Altimari (2014) ressalta que, no tratamento do paciente, uma relacéo
com o enfermeiro € primordial e necessita de humanizacdo, atendimento assistencial com
atencdo e confianga. 1sso exige qualidade nos cuidados oferecidos.

Toda essa exigéncia na qualidade dos servicos prestados, nos quais o profissional

de enfermagem tem que desenvolver habilidades e se adequar as novas organizagdes de
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producdo, tende a propiciar interferéncia no equilibrio do organismo, gerando estresse
ocupacional. Para Sanchez e Oliveira (2016), o enfermeiro pode ser acometido pelo Burnout,
principalmente no trabalho na area hospitalar, e, com isso, pode atingir o paciente e a institui¢ao
de trabalho, com interferéncia na pratica da assisténcia, diminuindo sua eficacia e
influenciando, de forma negativa, os colegas.

Em um ambiente complexo e desgastante, que demanda uma grande carga de
trabalho, associado ao numero de profissionais que interagem com a equipe, presenca de
eventos adversos e incidentes, podem desencadear problemas comuns a Sindrome (PADILHA,
2017). Dessa maneira, propde-se compreender a ocorréncia desse problema nos profissionais
da enfermagem que estdo em contato com esse ambiente de cuidado assistencial, que é o
hospital, buscando responder a seguinte questdo-norteadora: Quais sdo as causas € as
consequéncias da Sindrome de Burnout em profissionais de enfermagem que atuam em
hospitais?

Esta pesquisa torna-se importante pelo o fato de haver poucos estudos que
investigam causas e consequéncias da Sindrome, no Brasil, detendo-se a verificar sua
ocorréncia na equipe de enfermagem, o que ainda ndo oferece suporte necessario para propiciar
uma acao mais efetiva para conscientizacdo dessa patologia considerada incapacitante. Desta
forma, Simoni (2018) menciona relevancia em estudar essa Sindrome em ambientes com
demanda elevada de estresse ocupacional e que coloca o enfermeiro para assistir pacientes em
estados considerados criticos, estados emocionais dos pacientes e dos familiares e até mesmo a
morte, como € o caso dos hospitais.

A preocupacdo com a Sindrome de Burnout se faz relevante, tendo em vista atingir
ndo apenas o individuo, mas se reverbera nos niveis institucionais e pessoais, trazendo
complicacdes e interferéncias negativas. No caso das instituicdes, as medidas de reversao
desses problemas geram altos custos decorrentes da rotatividade, no proprio tratamento do
profissional, novas contratacdes e treinamentos de funcionarios. Deve-se pensar na prevengdo
e ampliacdo do bem-estar, pois € essencial para a saide mental do trabalhador (PAIVA, 2017).

A realizag8o deste estudo visa conhecer de maneira mais profunda essa Sindrome,
os fatores de sua ocorréncia e suas consequéncias. Que através dos achados possam ser

realizadas intervencdes eficazes de prevencgéo para a saude do trabalhador de enfermagem.
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2 OBJETIVO

Identificar os fatores relacionados (causas e consequéncias) a Sindrome de Burnout
em profissionais de enfermagem que atuam em hospitais, a partir de literatura cientifica

publicada no Brasil.
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3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, que € um método que
efetiva a sintese de conhecimento e torna possivel a aplicabilidade de resultados de estudos
relevantes a prética clinica (SOUZA; SILVA; CARVALHO, 2010).

Uma revisao integrativa necessita de seis etapas, sendo elas: identificacdo do tema
e selecdo da hipotese ou questdo de pesquisa para a elaboracdo da revisdo integrativa;
estabelecimento de critérios para inclusdo e exclusdo de estudos / amostragem ou busca na
literatura; definicdo das informacdes a serem extraidas dos estudos selecionados / categorizagdo
dos estudos; avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; interpretacdo dos
resultados; e apresentacdo da revisdo / sintese do conhecimento (MENDES; SILVEIRA;
GALVAO, 2008). Neste capitulo, encontra-se a descricdo de como essas etapas foram seguidas

para a elaboracéo deste estudo.

3.1 Etapa 1: Identificacdo do tema e sele¢do da questao de pesquisa

Apobs leituras iniciais sobre a tematica, escolheu-se o tema Sindrome de Burnout
em profissionais de enfermagem, tomando como foco o trabalho em hospitais. Assim, elaborou-
se como questdo-norteadora: Quais sdo os fatores relacionados (causas e consequéncias) a

Sindrome de Burnout em profissionais de enfermagem que atuam em hospitais?

3.2 Etapa 2: Estabelecimento de critérios para inclusdo e excluséo de estudos

Os critérios de elegibilidade dos artigos foram apresentados no Quadro 1.

Quadro 1 - Filtros utilizados na busca dos artigos revisados

CRITERIOS DE INCLUSAO

1) "esgotamento profissional" AND "enfermagem" = 4250 resultados

2) Texto completo disponivel online gratuitamente = 1566 resultados

3) Pais de afiliagdo BRASIL = 213 resultados

4) Idioma PORTUGUES = 161 resultados

5) Ano de publicacdo 2014 - 2018 = 71 resultados

6) Mencionar SINDROME DE BURNOUT ou ESGOTAMENTO PROFISSIONAL
relacionado a equipe de enfermagem no titulo e/ou resumo = 61 resultados

CRITERIOS DE EXCLUSAO
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1) Artigos de revisao = 10 exclusdes

2) Estudos realizados em ambientes ndo-hospitalares (atencao basica e atendimento pré-
hospitalar) = 9 exclusdes

3) Estudos realizados com académicos de enfermagem, mestrandos, doutorandos e residentes
= 7 exclusoes

4) Publicagdes em revistas com Qualis CAPES em extrato diferente de A para Enfermagem
(quadriénio 2013-2016) = 22 exclusdes

S) Artigos repetidos = 2 exclusdes

AMOSTRA FINAL =11 ARTIGOS

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Foram estabelecidos critérios de inclusdo e exclusdo dos estudos para busca na
literatura. Foram critérios de incluséo: responder aos descritores conectados “esgotamento
profissional™ and “enfermagem”, ser texto completo disponivel online gratuitamente, ter como
pais de afiliacdo o Brasil, ter sido publicado em portugués, entre 2014 e 2018 e mencionar
Sindrome de Burnout ou esgotamento profissional relacionado a equipe de enfermagem no
titulo e/ou resumo.

Como critérios de exclusdo usou-se: artigo de revisdo, estudo realizado em
ambientes ndo-hospitalares (atencdo basica e atendimento pré-hospitalar), estudo realizado com
académicos de enfermagem, mestrandos, doutorandos e residentes, artigo repetido (considerou-
se, na contagem, apenas a primeira vez em que apareceu), publicagcdo em revistas com Qualis
CAPES em extrato diferente de A para Enfermagem (quadriénio 2013-2016).

Os dois descritores utilizados na busca foram obtidos da lista de descritores em
saude do Brasil. O portal utilizado para pesquisa foi o portal da Biblioteca Virtual em Salde
(BVS). A partir desses descritores, em busca realizada no dia 27 de abril de 2019, encontrou-
se, inicialmente 4.250 resultados. Apo6s aplicacdo dos critérios descritos no Quadro 1, foram

obtidos 11 artigos, 0s quais constituiram a amostra de artigos desta revisao integrativa.

3.3 Etapa 3: Defini¢éo das informacges a serem extraidas dos estudos selecionados

Nessa etapa, procedeu-se a listagem das informacdes a serem extraidas. A partir da
pergunta-norteadora, foram elaborados quadros de anélise, com o intuito de serem preenchidos
a medida que os artigos eram lidos.

Os quadros de analise permitiram a extracdo das seguintes informacfes dos 11
artigos: referéncia, desenho do estudo, cidade e estado de realizacdo da pesquisa, caracteristicas
dos participantes, instituicdo de realizagdo da pesquisa, setor do hospital em que a pesquisa foi

realizada, justificativa que os autores utilizaram para realizar o estudo, instrumentos/métodos
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utilizados pelos autores dos estudos para identificar a Sindrome de Burnout nos profissionais

de enfermagem, causas e consequéncias da Sindrome mencionadas nos artigos.

3.4 Etapa 4: Avaliacéo dos estudos incluidos na revisdo integrativa

Foi feita avaliacdo das informacdes, apos preenchimento dos quadros de analise,
buscando os pontos de similaridade e divergéncia. Essa avaliacdo foi apresentada no capitulo

dos resultados.

3.5 Etapa 5: Interpretacdo dos resultados

Os resultados agrupados nos quadros foram interpretados com base na literatura
pertinente sobre a tematica. Dessa forma, extraiu-se informacdes relevantes dos artigos
encontrados, além da realizacdo de comparacGes e da andlise do perfil dos textos encontrados

na literatura sobre Sindrome de Burnoult.

3.6 Etapa 6: Apresentacdo da revisdo/sintese do conhecimento

Os resultados foram apresentados ao longo do TCC. Com a producdo dos
resultados, a revisdo integrativa permite sintese do conhecimento da literatura para aplicacdo

na pratica clinica.
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4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Neste capitulo, foram descritos os resultados encontrados a partir do preenchimento dos

quadros de andlise, assim como as interpretacfes destes. Os 11 artigos analisados constam no

Quadro 2.

Quadro 2 - Lista dos artigos analisados.

ARTIGOS

ARTIGO 1

ARTIGO 2

ARTIGO 3

ARTIGO 4

ARTIGO 5

ARTIGO 6

ARTIGO 7

ARTIGO 8

ARTIGO 9

ARTIGO 10

Referéncias

VASCONCELOS, Eduardo Motta de; MARTINO, Milva Maria Figueiredo de;

FRANCA, Salomao Patricio de Souza. Burnout e sintomatologia depressiva
em enfermeiros de terapia intensiva: analise de relacao. Rev. Bras. Enferm.,
Brasilia, v. 71, n. 1, p. 147-153, 2018.

GUIRARDELLO, Edinéis de Brito. Impacto do ambiente de cuidados criticos
no Burnout, percepgdo da qualidade do cuidado e atitude de seguranca da
equipe de enfermagem. Rev. Latino-Am. Enfermagem, v. 25, 2884, p. 1-7,
2017.

PADILHA, Katia Grillo et al. Carga de trabalho de enfermagem,
estresse/burnout, satisfagdo e incidentes em unidade de terapia intensiva de
trauma. Texto contexto - enferm., v. 26, n. 3, p. 1-8, 2017.

DALMOLIN, Graziele de Lima et al. Sofrimento moral e syndrome de
burnout: Existe relagdo entre esses fendomenos nos trabalhadores de

enfermagem?. Rev. Latino-Am. Enfermagem, Ribeirao Preto, v. 22, n. 1, p.
1-8,2014.

FREITAS, Anderson Rodrigues et al. Impacto de um programa de atividade
fisica sobre a ansiedade, depressao, estresse ocupacional e sindrome de
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A seqguir, sdo identificadas as caracteristicas gerais dos estudos analisados, quanto ao
desenho dos estudos, o local de realizac&o das pesquisas, 0s participantes, a instituicdo e o setor

em que os estudos foram realizados (Quadro 3).

Quadro 3 - Caracteristicas gerais dos estudos analisados.

Estudo Unidades de
guantitativo, Séo Paulo . Hospital :
o z 91 enfermeiros . . terapia
descritivo, Séo Paulo universitario . .
intensiva
transversal
Estudo Campinas 4%; ?gsrr]rir;glsr%ie Hospital de Trgz tjer:;ia}ges
transversal Séo Paulo ensino . P
enfermagem intensiva
Instituto Central
17 enfermeiros e do H,O s_pltal das Duas unidades
~ P Clinicas da .
Estudo Sé&o Paulo 36 técnicos e de Terapia
. - o Faculdade de .
observacional Sao Paulo auxiliares de Medicina da Intensiva de
enfermagem Universidade de Trauma
Sé&o Paulo
Trés unidades
hospitalares,
sendo H1 um
31 auxiliaries de hospl_ta}l .
.. universitario
2 municipios do enfermagem, tblico federal
Pesquisa Survey  Rio grande do 268 técnicos de P ' Qualquer setor

H2 um hospital
filantrépico e H3
um hospital
filantrépico
escolar de
utilidade publica

Sul enfermagem e 76
enfermeiros
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Estudo quase-
experimental,
pré e pos
intervencédo

Estudo
transversal, de
abordagem
quantitativa

Estudo
descritivo,
correlacional, de
corte transversal

Estudo
epidemioldgico
quantitativo
descritivo, do
tipo transversal

Estudo
descritivo, de
corte
transversal,
censitario

Estudo

descritivo, com
delineamento
transversal, ndo

experimental

Barretos
Sao Paulo

Uma regido do
interior do
Estado de Séo
Paulo.

Interior do
Parana.

Caceres
Mato Grosso

Recife

Pernambuco

Caceres,

Mato Grosso

19
auxiliares/técnic
0s de
enfermagem e 2
enfermeiros

129 enfermeiros

28 auxiliares de
enfermagem; 16
técnicos de
enfermageme 9
enfermeiros

30 enfermeiros,
87 técnicos de

enfermagem e 24

auxiliares de
enfermagem

63 enfermeiros

30 enfermeiros,
87 técnicos de
enfermagem e 24

auxiliares de
enfermagem

Hospital de
Cancer de
Barretos

17 hospitais
publicos,
privados e

filantrépicos.

Hospital escola

Hospital
Regional de
Céceres
Dr.Antonio
Fontes e
Hospital S&o
Luiz

Unidade de
Cuidados
Paliativos

Unidades de
terapia
intensiva de
adulto: UTI-
Geral, UTI
especializada
em trauma e
emergéncia,
UTI
Cardiologica,
UTI de
transplantes e
uUTI
especializada
em neurologia.

Unidade de
Terapia
Intensiva

Trés setores:
administrativo,
aberto e
fechado

Ambulatério,
enfermaria e
urgéncia-

Hospital geral do emergéncia do

nivel terciario

Hospital
Regional de
Caceres
Dr.Antbnio
Fontes e

Hospital S&o

Luiz

setor de
Pediatria e
toco
ginecologia

Trés setores:
administrativo,
aberto e
fechado
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. r
CREREE hosse t?tald:m
Artigos DS @9 EECOEE Participantes  Instituicio rlJJe foi
g estudo realizacédo da P ¢ ay
. realizada a
pesquisa X
pesquisa
Transversal, Serra Galcha no 145 técnicos de Hospital geral
ARTIGO 11 abordagem Rio Grande do  enfermagem e 19 com fins Qualquer setor
quantitativa. Sul enfermeiros lucrativos

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Dos 11 estudos realizados, 8 foram do tipo transversal, explicado pelo motivo de
ser um tipo de estudo que necessita de periodo curto de tempo para sua realizacéo e este permitir
abordagem a cada participante. Segundo Hochman et al. (2005), os estudos transversais expdem
fator, causa e efeito num mesmo intervalo de tempo, sendo geralmente aplicados em
investigacBes que tém causas permanentes ou que dependem de caracteristicas permanentes dos
individuos, em um momento ndo definido. Portanto, este modelo de estudo examina a presenca
ou auséncia de exposicdo da casuistica ou amostra a um determinado efeito. Umas de suas
principais vantagens séo o baixo custo e ndo haver perda de seguimento.

A maioria dos estudos foi realizada no estado de S&o Paulo, o que pode ser
explicado pelo total populacional e pelas condicdes favoraveis ao mercado de trabalho em
enfermagem. Ferreira e Lucca (2015) consideram gque grandes centros populacionais possuem
hospitais, onde a dindmica do trabalho e a complexidade da sua organizagcdo colocam o0s
trabalhadores em uma exposicao a estressores que podem comprometer a propria satde, bem
como a assisténcia prestada. O grande fluxo de pessoas nos hospitais dos grandes centros, como
Sdo Paulo, e as condicdes de trabalho geradas por esse fluxo, pode ter despertado o interesse
em estudar a Sindrome de Burnout nessa regiao.

Em relacdo aos profissionais que participaram dos estudos, a maioria incluiu
enfermeiros e técnicos de enfermagem. Esta prevaléncia provavelmente esta associada a
equivaléncia do numero destes profissionais em hospitais. Além disso, como citam Campos et
al. (2015), os enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem s&o os profissionais da saude
que possuem maior predisposi¢ao ao desenvolvimento da Sindrome de Burnout, por lidarem
mais diretamente e por mais tempo com os pacientes e seus familiares, submetidos a condi¢des
insalubres de trabalho.

A populacdo de técnicos normalmente € maior em hospitais, pelos proprios

parametros estabelecidos pelo Conselho Federal de Enfermagem para dimensionamento de
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pessoal. Esses possuem grande risco ao desenvolvimento de Sindrome de Burnout, devido a
remuneracdo e a sobrecarga de trabalho, sendo assim, a predominancia dos estudos foi de
técnicos de enfermagem.

Cabe destacar que muitos dos estudos incluiram profissionais de nivel médio e
superior na mesma amostra, o que dificulta a compreensdo do real impacto da Sindrome em
cada categoria profissional. Isso porque ambas as categorias oferecem o cuidado de
enfermagem, entretanto, é cedico que, nos hospitais, os enfermeiros executam, rotineiramente,
servigos de gerenciamento do cuidado e os técnicos/auxiliares sdo designados, sobremaneira,
ao cuidado direto aos pacientes.

A UT] foi o setor mais escolhido para realizacdo dos estudos, fator explicado pela
complexidade dos servigos nesse setor, além da exigéncia de conhecimentos avangados. Este
achado corrobora com o estudo de Pereira et al. (2014), cujos autores encontraram maioria de
respondentes oriundos da UTI (52,5%) e associam essa prevaléncia as condic@es criticas pelas
quais os profissionais desse setor passam constantemente, lidando com perdas frequentes e o
sofrimento humano.

Sobre esses dados, Ferreira e Lucca (2015), ao estudarem a ocorréncia da Sindrome
em um hospital pablico universitéario, também perceberam que, em setores como a UT], existem
grandes demandas emocionais, em virtude da gravidade do estado de salde dos pacientes ali
internados, além de exigir dos profissionais tarefas intensas e complexas, apontando a relacdo
entre o tipo de setor de trabalho e o desenvolvimento da Sindrome de Burnout.

Em seguimento as analises dos estudos, o quadro Quadro 4 apresenta as

justificativas utilizadas pelos autores para embasar a realizacdo de seus estudos.

Quadro 4 — Justificativas dos autores para a realizagdo das pesquisas.

Artigos Justificativa

Importancia de analisar a relacdo entre o Burnout e a sintomatologia depressiva, uma vez que
os resultados encontrados podem subsidiar o desenvolvimento de pontos relevantes de

ARTIGO 1 | reflexdo e a elaboracdo de programas de salide ocupacional na instituicdo onde esta pesquisa
foi realizada, para prevenir e detectar essas doengas nos enfermeiros de unidade de terapia
intensiva.

Né&o se dispde de estudos que avaliem o impacto do ambiente da pratica no nivel de Burnout,
ARTIGO 2 | satisfacdo profissional e atitude de seguranca da equipe de enfermagem em unidades de
cuidados criticos.

Considerando que o ambiente complexo e desgastante da UTI, a carga de trabalho dos
enfermeiros, o nimero de pessoas que integram a equipe e os niveis de estresse e insatisfacdo
dos profissionais pode ser associado a presenca de eventos adversos e incidentes nessas
unidades.

ARTIGO 3
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ARTIGO 4

ARTIGO 5

ARTIGO 6

ARTIGO 7

ARTIGO 8

ARTIGO 9

ARTIGO 10

ARTIGO 11

21

Justificativa

De acordo com o Cadigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, é responsabilidade e
dever do trabalhador de enfermagem assegurar assisténcia livre de danos decorrentes de
impericia, negligéncia e imprudéncia, em nivel individual ou coletivo, pois a enfermagem
estrutura-se sob um conjunto préprio de conhecimentos técnico-cientificos, envolvendo o
comprometimento com a salde e qualidade de vida de individuos, familias e coletividade, em
consonancia com os preceitos éticos e legais

Acredita-se que o bem-estar dos cuidadores profissionais & importante, para que possam
oferecer exceléncia no atendimento ao paciente. Assim, a busca por intervencdes dirigidas a
profissionais de enfermagem, em um esforco para reduzir o risco de problemas devidos a
salde ocupacional, é de extrema importancia.

Considera-se, portanto, um desafio identificar e analisar os aspectos que envolvem o ambiente
da prética do enfermeiro, com o intuito de propor melhores condices de trabalho e promover
mudancas no cenario de cada instituicao.

Referente a enfermagem de Unidade de Terapia Intensiva, o estresse e a insatisfagdo
profissional estdo presentes no seu cotidiano, resultante de indmeros fatores relacionados ao
tipo de ambiente, duracdo da jornada de trabalho, complexidade das relagdes humanas e de
trabalho, autonomia profissional, grau elevado de exigéncia quanto as competéncias e
habilidades, alta responsabilidade, planejamento adequado de recursos humanos e materiais,
entre outros, 0 que aponta para a grande importancia de realizacéo de estudos direcionados a
esse grupo de trabalhadores.

Considera-se imprescindivel refletir e desenvolver estudos a respeito dessa tematica, para
melhor compreender os fatores que contribuem para o processo salde/doenca dos
trabalhadores de enfermagem em instituicGes hospitalares.

Pretende-se contribuir para a busca de formas efetivas de lidar com a promogéo da saide no
trabalho e a prevencdo do Burnout, agdes de grande importancia para a qualidade de vida
laboral dos enfermeiros e a qualidade da assisténcia fornecida por esses profissionais.

A despeito da situagdo apresentada, poucas foram as pesquisas realizadas no Brasil que
investigaram os problemas de salde que esses trabalhadores enfrentam, associando-0s com
as caracteristicas sociodemograficas de cada pessoa.

E importante salientar a crescente preocupagio com as condigdes de trabalho da enfermagem
em hospitais, o que atrai a atencdo de pesquisadores devido aos riscos que este ambiente
oferece e as atividades peculiares a assisténcia de enfermagem. Paralelamente, os
trabalhadores de enfermagem devem participar continuamente na identificacdo dos
problemas existentes, bem como reconhecer os agentes estressores proprios da profissao.
Portanto, considerando-se o0 meio hospitalar, surgiu o interesse na abordagem da tematica,
com a possibilidade de identificar por meio da investigacdo empirica a situagdo de estresse
ocupacional entre os trabalhadores de enfermagem.

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

As justificativas mais utilizadas pelos autores dos estudos para sua efetivacao

incluem a preocupacdo com o estado emocional das equipes profissionais, sendo indicada

como primordial a ndo ocorréncia de impericia, imprudéncia e negligéncia (PADILHA et al.,

2017). Foi justificada a possibilidade de conhecimento das causas de condi¢fes de

adoecimento mental dos profissionais de enfermagem. Desta forma, entende-se que os autores

colocam a importancia da qualidade de vida dos profissionais de enfermagem como principal
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ponto. A esse respeito, Fernandes, Nitsche e Godoy (2017) enfatizam a relevancia de estudos
com esse tema, em virtude das consequéncias da Sindrome de Burnout na qualidade vida e no
desempenho laboral destes profissionais.

A promocao da saude é um dos motivos de realizacdo dos estudos, sendo eles

essenciais para compreensdo das condicOes de trabalho dos profissionais, destacando-se o
pouco quantitativo de pesquisas sobre o problema e a proposta de melhora da qualidade dos
servigos oferecidos aos pacientes.

A avaliacdo da Sindrome de Burnout realizada com profissionais de enfermagem
torna-se essencial pela influéncia dessa nos resultados para paciente, profissional e instituicdo
(DUTRA et al., 2019). Andlises populacionais que fomentem discussdo da relacdo do
trabalhador e de seu local de atuacdo sdo essenciais para identificacdo de necessidades no
ambiente laboral e possibilidade de diagnostico das caracteristicas de funcionamento
institucionais, capazes de levar ao estresse ocupacional (RODRIGUES, 2016).

Profissionais de enfermagem s@o expostos a tensdes emocionais e adoecimento
psiquico, entre essas tensdes esta a Sindrome de Burnout (SOBRAL, 2015). E necesséria a
avaliacdo dos fatores preditores da Sindrome de Burnout em enfermeiros que atuam em
hospitais, pois, assim, é possivel fazer associagdes capazes de subsidiar reflexdes de modos de
como promover saude no trabalho e programas de promocdo de salde ocupacional para
prevenir e detectar essa doenca na equipe de enfermagem (VASCONCELQOS; MARTINO,
2017).

No Quadro 5, sdo expostos como os autores identificaram a Sindrome de Burnout
nos profissionais de enfermagem, ao executarem as pesquisas que foram publicadas por meio

dos artigos.

Quadro 5 - Instrumentos utilizados pelos autores dos estudos para identificar a sindrome de
Burnout nos profissionais de enfermagem, segundo os artigos analisados.

Artigos Instrumentos

Maslach Burnout Inventory — Human Services Survey (MBI-HSS) voltado
ARTIGO 1 para os profissionais da saude, em sua versdo traduzida e adaptada por
Benevides-Pereira.
ARTIGO 2 Inventério de Burnout de Maslach (IBM)

ARTIGO 3 Inventario de Burnout de Maslach (IBM)
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Artigos Instrumentos

Maslach Burnout Inventory (MBI) e no instrumento um componente de
caracterizacdo dos sujeitos

ARTIGO 4
ARTIGO 5 Maslach Burnout Inventory (MBI)
ARTIGO 6 Inventario de Burnout de Maslach (IBM)

Versdo validada e adaptada para a lingua portuguesa do MBI-HSS (Maslach
Burnout Inventory — Human Service Survey)

ARTIGO 7
ARTIGO 8 Maslach Burnout Inventory (MBI)
ARTIGO 9 Maslach Burnout Inventory (MBI)
ARTIGO 10 Maslach Burnout Inventory (MBI)

ARTIGO 11 Maslach Burnout Inventory (MBI)
Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Percebe-se que, dos instrumentos utilizados para coleta de dados, para a avaliagcdo
da Sindrome, o Inventério de Burnout de Maslach (IBM) foi utilizado em todos os estudos,
sendo que alguns tiveram o Maslach Burnout Inventory — Human Services Survey (MBI-HSS),
versdo adaptada para os profissionais da satde. Como se trata de instrumento utilizado em todos

os estudos analisados, optou-se por reproduzir as variaveis no Quadro 6.

Quadro 6 - Variaveis do IBM

1. Sinto-me emocionalmente esgotado (a) com o meu trabalho.

2. Sinto-me esgotado (a) no final de um dia de trabalho.

3. Sinto-me cansado (a) quando me levanto pela manha e preciso encarar outro dia de
trabalho.

4. Posso entender com facilidade o que sentem as pessoas.

5. Creio que trato algumas pessoas como se fossem objetos.

6. Trabalhar com pessoas o dia todo me exige um grande esforco.

7. Lido eficazmente com o problema das pessoas.

8. Meu trabalho deixa-me exausto (a).

9. Sinto que através do meu trabalho influencio positivamente na vida dos outros.
10. Tenho me tornado mais insensivel com as pessoas.

11. Preocupa-me o fato de que este trabalho esteja me endurecendo emocionalmente.
12. Sinto-me com muita vitalidade.

13. Sinto-me frustrado (a) com meu trabalho.

14. Creio que estou trabalhando em demasia.

15. Nao me preocupo realmente com o que ocorre as pessoas a que atendo.

16. Trabalhar diretamente com as pessoas causa-me estresse.

17. Posso criar facilmente uma atmosfera relaxada para as pessoas.

18. Sinto-me estimulado (a) depois de trabalhar em contato com as pessoas.
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19. Tenho conseguido muitas realizagdes em minha profissao.

20. Sinto-me no limite de minhas possibilidades.

21. Sinto que sei tratar de forma adequada os problemas emocionais no meu trabalho.
22. Sinto que as pessoas culpam-me de algum modo pelos seus problemas.

Fonte: BENEVIDES-PEREIRA, 2002.

O IBM € um instrumento criado, inicialmente, para avaliar Burnout em
trabalhadores de variados servicos. Além do significado desse conhecimento na avaliacdo das
emoc0es e do estresse no trabalho, tais informac6es sdo possiveis de modificar o recrutamento,
treinamento e projeto de trabalho, podendo aliviar este problema sério (MASLACH,;
JACKSON, 1981). O mesmo € o instrumento atualmente mais conhecido para estudo da
Sindrome de Burnout (GONZAGA; BARBOSA, 2003).

Este instrumento foi desenvolvido e elaborado por Maslach e Jackson (1981), em
seguida, validado para o Brasil por Benevides-Pereira (2002), Lautert (1995) e Tamayo (1997)
(CAMPOS et al., 2015). E um questionario autoaplicavel, que contém 22 afirmativas, cujo
objetivo € avaliar a ocorréncia da Sindrome através de trés dimensfes: exaustdo emocional,
despersonalizacdo e sensacdo de realizacdo com o trabalho reduzida. As questes de um a nove
(1 a 9) referem-se ao nivel de exaustdo emocional, as questdes de 10 a 17 referem-se a
realizag&o profissional e as questdes de 18 a 22 & despersonalizagdo. (BENEVIDES-PEREIRA,
2002; JODAS; HADDAD, 2009).

Comumente, as afirmativas sdo respondidas através de uma escala do tipo Likert,
que varia de zero a seis, sendo: zero (0) nunca, um (1) uma vez ao ano ou menos, dois (2) uma
vez a0 més ou menos, trés (3) algumas vezes no més, quatro (4) uma vez por semana, cinco (5)
algumas vezes por semana, seis (6) todos os dias (FERNANDES; NITSCHE; GODOY, 2017).

O elevado uso deste instrumento para pesquisas neste tema se da pelo fato deste
possuir qualidades psicométricas adequadas, tanto de validade quanto de fidedignidade, ja
aferidas por Carlotto e Camara (2007), em um estudo com uma amostra multifuncional
(trabalhadores de instituicfes de saude, justica, seguranga e educagdo), no qual os resultados
indicaram uma consisténcia interna adequada do MBI-HSS, nas suas trés dimensoes.

E importante destacar que, embora o IBM tenha sido utilizado nos 11 artigos
analisados, ele ndo é o Unico instrumento elaborado para utilizacdo com a finalidade de
identificar e avaliar a Sindrome. Segundo Tamayo e Troccoli (2009), existem outros dois
instrumentos frequentemente utilizados para a mesma finalidade. Sao eles: Staff Burnout Scale
for Health Professionals (SBS-HP), publicado em 1980, e Burnout Measure (BM), publicado
em 1988.
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Os mesmos autores explicam o motivo da escolha de véarios pesquisadores pelo
IBM em lugar dos dois outros instrumentos: o SBS-HP tem 30 itens e é unifatorial, o que torna
a escala muito ampla, tendo em vista a inclusao de aspectos generalizaveis a outros fenémenos,
tais como a insatisfacao laboral; 0 BM tem 21 itens e reduz a Sindrome a um simples
esgotamento, deixando de lado os seus componentes atitudinais, ressaltados em outras
abordagens.

No Quadro 7, foram transcritas as causas da Sindrome de Burnout, extraidas dos

artigos analisados.

Quadro 7 - Causas da Sindrome de Burnout nos profissionais de enfermagem, segundo 0s
artigos analisados.

Artigos Causas

Associou-se 0 nivel de exaustdo emocional e de despersonalizacdo, com a
sintomatologia depressiva. Quanto quanto menor a realizacdo profissional
(inversamente proporcional), maior a sintomatologia depressiva. O percentual dos
individuos com burnout foi maior no grupo com sintomatologia depressiva.

ARTIGO 1

A correlacdo de moderada magnitude entre exaustdo emocional e as subescalas
autonomia e controle sobre 0 ambiente e correlagdo de fraca magnitude entre tempo de
ARTIGO 2 experiéncia na unidade e os dominios clima de seguranga, satisfacdo no trabalho,
percepcao da gestdo da unidade e do hospital, indicando que quanto menor o tempo de
experiéncia na unidade pior a percep¢do da atitude de seguranga por esses profissionais.

Entre a equipe de enfermagem, as principais causas foram a insatisfagdo com as
caracteristicas ambientaia e a alta carga de trabalho. Houve associacdo entre incidentes
e tempo de permanéncia. Os incidentes sem dano tiveram associacdo com a carga de
trabalho de enfermagem.

ARTIGO 3

Relacionamento entre sofrimento moral e Burnout significativo (no nivel de 5%) e
positivo, porém leve, quase imperceptivel. Nenhuma das dimensbes associadas ao
sofrimento moral contribui significativamente para o desenvolvimento da sindrome de
Burnout, estando apenas a obstinagdo terapéutica com valor proximo ao limite de 5%;
Nesse caso, parece haver uma aproximagdo no que se refere a obstinacdo terapéutica,
influenciando o desenvolvimento do Burnout, isto €, os trabalhadores de enfermagem
que vivenciam situacdes de maior obstinacdo terapéutica parecem mais propensos ao
desenvolvimento da sindrome de Burnout.

ARTIGO 4

Os transtornos de humor em enfermeiros podem estar associados a sobrecarga de
trabalho, habilidades técnicas limitadas, gestdo de conflitos, falta de apoio social no

ARTIGO 5 trabalho, e incapacidade cognitiva para resolucdo de problemas. O diagndstico de
depressdo foi associado a ocorréncia da sindrome de Burnout, especialmente com
exaustdo emocional.

As caracteristicas do ambiente influenciam na percepcéo de qualidade do cuidado, na
ARTIGO 6 satisfacdo no trabalho e na intencdo de deixar o emprego pelos enfermeiros, quando
mediadas pelo sentimento de exaustdo emocional.

Constatou-se uma relacéo inversa e de forte magnitude entre QVT (Qualidade de vida
no trabalho) e a dimenséo exaustdo emocional (r=-0,68), corroborando o que ja havia
sido apontado em outra pesquisa, cujo resultado revelou que a alta exposic¢éo ao estresse
ocupacional diminui a QVT de profissionais de enfermagem.

ARTIGO 7
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Artigos Causas

Quanto ao regime de trabalho, os profissionais diaristas apresentaram maior incidéncia
da sindrome (915,5%) em relacdo aos plantonistas (4-5,7%).

ARTIGO 8 Pouco tempo de servico semanalmente, de acordo com os resultados, esté influenciando
a saude do trabalhador, fato que pode comprometer a qualidade de suas atividades
desenvolvidas. A saida das universidades e a entrada no mercado de trabalho, na maioria
dos casos, e nas mais variadas ocupacdes, é passivel de gerar stress no individuo.

O cansaco e o desgaste fisico e mental continuado que levam o profissional a exaustéo
emocional. Na tentativa de superar as condi¢Ges adversas, a gradual e sutil tendéncia a

ARTIGO 9 negligenciar suas préprias necessidades, a negacdo crescente dos problemas e a
repressao de conflitos, provocam emocdes e atitudes negativas relacionadas ao trabalho.
O burnout se revela quando a superposicdo de exaustdo emocional e despersonalizacéo
conduzem ao sentimento de baixa realizag&o laboral.

ARTIGO 10 Quanto a incidéncia, o maior nimero de casos foi verificados no sexo feminino, nos
profissionais com Ensino Superior, com menos tempo de formagéo e nos solteiros.

Discrepancia entre o que o trabalhador da (o que ele investe no trabalho) e aquilo que
recebe (reconhecimento de superiores e colegas, bons resultados nos desempenhos). Por
outro lado, a sobrecarga no trabalho tem sido uma das varidveis mais apontadas como

predisponentes & SB;
ARTIGO 11 Destacam-se os fatores ocupacionais que influenciaram as médias nas trés subescalas do

Inventério de Burnout dos trabalhadores de enfermagem. A maioria dos profissionais
identificou tanto a sobrecarga de trabalho quanto a existéncia de conflitos entre os
valores pessoais e laborais como fatores geradores de estresse laboral.

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

Vasconcelos, Martino e Franca (2018) fizeram associac¢des da Sindrome de Burnout
com a sintomatologia depressiva e colocaram-na como uma das causas para O Seu
desenvolvimento, enfatizando as alarmantes taxas de prevaléncia dessas duas sintomatologias
e as deficiéncias das politicas publicas voltadas para o trabalhador em suprir as necessidades
desses profissionais. Ressaltam a importancia da adocao de estratégias de enfretamento contra
0 Burnout.

Guirardello (2017) enfatiza a importancia da relacdo entre percepcdo da qualidade
do cuidado, satisfacdo profissional e menor intencdo de deixar 0 emprego, as quais Sao
influenciadas pelas dimensbes do ambiente da pratica do enfermeiro. Os dominios
reconhecimento de estresse e clima de trabalho em equipe obtiveram médias acima de 68 pontos
e devem ser valorizados pelo gerente da unidade, pois poderdo influenciar na percepcéo de
atitude de seguranca na instituicéo.

Padilha et al. (2017) encontraram a alta carga de trabalho, as caracteristicas
ambientais e tempo de permanéncia no trabalho como principais causas, indicando que, na

percepcdo da equipe, o ambiente de trabalho n&o favorecia a autonomia, nem o bom
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relacionamento entre equipe de enfermagem e equipe médica, assim como nao oferecia suporte
organizacional aos profissionais.

Dalmolin et al. (2014), identificaram aproximacfes entre sofrimento moral e
Burnout, relacionadas a atuacédo da enfermagem como advogada do paciente, especialmente em
condutas que envolvem percepg¢des de cuidados mais simples. Especificamente, o sofrimento
moral também foi identificado pela negacdo do papel da enfermagem como advogada do
paciente na terminalidade, ou seja, quando a enfermagem apresenta dificuldades em atuar na
defesa dos direitos dos pacientes terminais, 0 que também pode estar associado a Sindrome de
Burnout, pois é um fato que envolve a prestagdo de cuidados fateis.

Além disso, ser mulher foi indicado, apenas por Dalmolin et al. (2014), como fator
de maior chance de estar entre os indices mais altos de Sindrome de Burnout, justificando que
a enfermagem é conhecida como uma profissdo predominantemente feminina e mulheres
expdem mais seus sentimentos do que os homens.

Freitas et al. (2014) apontaram que os transtornos de humor a sobrecarga de
trabalho, habilidades técnicas limitadas, gestdo de conflitos, falta de apoio social no trabalho, e
incapacidade cognitiva para resolucdo de problemas, sendo assim a depressao foi associada a
ocorréncia da Sindrome de Burnout, especialmente com exaustdo emocional.

Panunto e Guirardello (2013) mostram que as caracteristicas ambientais
influenciam na qualidade do cuidado, na satisfagdo no trabalho e no desejo de deixar o emprego
pelos enfermeiros, quando ligadas ao estado de exaustdo emocional, indicando que o
profissional com pouca autonomia, tem menor controle sobre o ambiente e piores relacdes com
0 médico, e apresenta maior nivel de exaustdo emocional.

Schmidt et al. (2013) mostram a alta exposi¢cdo ao estresse ocupacional como
redutor da qualidade de vida no trabalho de profissionais de enfermagem, apontando que os
elementos das UTIs, tais como, o contato continuo com o sofrimento e morte, uso abundante
de tecnologias sofisticadas e complexidade do cuidado, entre outros, podem levar a insatisfacéo
e comprometer a qualidade de vida no trabalho desses profissionais, caso ndo exista acdes
gerenciais que contribuam para a manutencao deste nivel de satisfacdo entre os trabalhadores.

Franca et al. (2012) trazem evidéncias de que os profissionais diaristas
apresentaram maior incidéncia da Sindrome (15,5%) em relacdo aos plantonistas (5,7%),
indicando que pouco tempo de servigo semanalmente, esta influenciando a saude do
trabalhador, podendo haver comprometimento da qualidade de suas atividades desenvolvidas.

Este fato, provavelmente se da em virtude dos profissionais com carga horaria menor em uma
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instituicdo tenderem a possuir duplo vinculo empregaticio, entdo essa sobrecarga laboral é um
dos fatores que desencadeia o Burnout.

Galindo et al. (2012) indicam que o cansaco e o desgaste fisico e mental levam o
profissional a exaustdo emocional, mostrando que a sobrecarga laboral representa uma fonte de
estresse cronico entre enfermeiros, constituindo-se num dos principais preditores da exaustdo
emocional, dimensdo do Burnout que é considerada como etapa inicial e fator central da
sindrome. Os sentimentos de cansaco por trabalhar com pessoas, decepcdo e frustracdo, ainda
que esporadicos, estavam presentes em grande parte da populacao estudada.

Franca e Ferrari (2011) evidenciaram a prevaléncia da Sindrome de Burnout em
funcéo dos profissionais com ensino superior completo, pois a equipe de enfermagem, que tem
maior forca de trabalho hospitalar, passa por situacfes estressantes que levam a assegurar a
necessidade de se propor mudancas organizacionais no ambiente de trabalho com a finalidade
de fim de diminuir esses fatores, que acabam por interferir na satde do trabalhador.

Meneghini e Lautert (2011) associam o Burnout & discrepancia entre o que o
trabalhador investe no trabalho e o reconhecimento de superiores e colegas, bons resultados nos
desempenhos que ele ganha, apontando que a sobrecarga no trabalho causa a Sindrome de
Burnout. Mostram que fatores ocupacionais, como a existéncia de conflitos entre os valores
pessoais e laborais, sdo causadores de estresse laboral.

Dessa forma, entre as causas, ndo houve uma predominante, pois cada autor coloca
um ponto de vista e conclui diferente dos demais, mas semelhancas sdo verificadas entre as
causas, como as condicdes ambientais e o0s sentimentos causados pelas atividades
desenvolvidas.

Em virtude do conhecimento das causas, o Quadro 8 foi elaborado, demonstrando
as consequéncias que a Sindrome de Burnout pode trazer para os profissionais de enfermagem,

conforme autores analisados.

Quadro 8 — Consequéncias da Sindrome de Burnout nos profissionais de enfermagem, segundo
0s artigos analisados.

Artigos Consequéncias

Com relagédo ao nimero de pacientes atendidos por dia, a maioria dos sujeitos com

burnout atendia menos de 10 pacientes.

Correlagcdo, em que, quanto maior foi o nivel de exaustdo emocional e de
ARTIGO 1 despersonalizacdo, maior a sintomatologia depressiva; e quanto menor a realizacdo

profissional (inversamente proporcional), maior a sintomatologia depressiva. Estudos

mostram que os profissionais com aumento do burnout tendem a ter um aumento da

sintomatologia depressiva.
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ARTIGO 2

ARTIGO 3

ARTIGO 4

ARTIGO 5

ARTIGO 6

ARTIGO 7

ARTIGO 8

ARTIGO 9

ARTIGO 10

ARTIGO 11
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Consequéncias

Ambientes nos quais os profissionais relatam ter autonomia e controle sobre o ambiente
apresentam menores niveis de exaustdo emocional.

Consequéncias como o absenteismo, insatisfagdo no trabalho e outras repercussées
negativos, tanto para a equipe como para a instituicéo.

Os dois fendmenos, sofrimento moral e Burnout, separadamente, apresentam
manifestaces que podem ser responsaveis pelo abandono da profissdo pelos
trabalhadores de enfermagem, também, denotando uma possivel aproximagao.
Trabalhadores de enfermagem podem se sentir impotentes e sem autonomia para o
enfrentamento dos conflitos morais, com dificuldades para implementar os cuidados que
consideram corretos.

A despersonalizacdo pode ser entendida como o desenvolvimento de cinismo e
insensibilidade ao outro, e pode ser reflexo de exaustdo emocional. Além disso, a
ocorréncia de despersonalizacdo esteve associada a posterior abandono de emprego em
um estudo publicado anteriormente.

Influencia negativamente na sua percepcéo da qualidade do cuidado, satisfacdo com o
trabalho e na sua intencdo de deixar o emprego.

Diminuicéo da qualidade de vida no trabalho.

Profissionais de enfermagem, brasileiros, que se encontravam em inicio de carreira,
podiam se mostrar frustrados com o trabalho e, como consequéncia, apresentarem
sensacdo de alienacdo, basicamente porque possuiam entendimento irrealista sobre o
alcance e limites de suas praticas.

Cansago e o desgaste fisico e mental continuado que levam o profissional a exaustéo
emocional; emocdes e atitudes negativas relacionadas ao trabalho;

O burnout se revela quando a superposicdo de exaustdo emocional e despersonalizacéo
conduzem ao sentimento de baixa realizagdo laboral.

A sobrecarga de trabalho, o0 esgotamento e o recurso as estratégias centradas na emocao,
entre outros aspectos, consubstanciados nos niveis altos e médios de exaustdo emocional
e despersonalizacdo que foram identificados, evidenciam o comprometimento da
qualidade de vida no trabalho.

Uma intensa sobrecarga emocional em seu cotidiano de trabalho.

O trabalhador, ao estar insatisfeito com suas atribui¢fes, ndo responde as exigéncias do
trabalho e, geralmente, encontra- se irritavel e deprimido, gerando conflitos com sua
chefia e equipe, e tende a se afastar da sua clientela como uma forma de enfrentamento
da situacéo estressante. Ainda outro estudo identificou que o trabalhador desmotivado
e sobrecarregado apresenta distanciamento e negagéo de sentimentos os quais precisam
ser manejados de modo que consiga conciliar sua vida pessoal com a ocupacional.

Fonte: Dados da pesquisa, 2019.

A Sindrome de Burnout pode trazer uma série de consequéncias, dentre elas,

Vasconcelos, Martino e Franca (2018) indicam diminuigéo da produtividade, com reducgéo no

namero de pacientes atendidos por dia, como semelhante ao indicado no artigo 11 (ndo atender

a demanda). Outra consequéncia indicada no mesmo artigo é a ligacdo entre Burnout e
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depressdo. Ja Guirardello (2017) é o unico a indicar que o baixo nivel de exaustdo provoca
maior autonomia e controle sobre o ambiente.

Padilha et al. (2017) mostram que a carga de trabalho da enfermagem e a
permanéncia na UTI foram os Unicos fatores associados a incidentes na UTI. A média de
incidentes com dano, por paciente, foi alta, sobretudo, quando se considera as consequéncias
para os pacientes. Observou-se que as lesdes leves e moderadas foram predominantes, porém,
houve consequéncia severa e trés mortes.

Para Dalmolin et al. (2014), dois fenémenos, sofrimento moral e Burnout,
separadamente, apresentam manifestacdes que podem ser responsaveis pelo abandono da
profissdo pelos trabalhadores de enfermagem, também, denotando uma possivel aproximacao.
Freitas et al. (2014) trazem a despersonalizacdo como reflexo de exaustdo emocional, podendo
levar ao abandono de emprego. A esse respeito, Panunto e Guirardello (2013) apontam que a
exaustdo emocional aumenta a intencdo de deixar o emprego, menor satisfacdo no trabalho e
menor qualidade do cuidado.

Schmidt et al. (2013) demonstram como consequéncia, a diminui¢do da qualidade
de vida no trabalho. Este aspecto acentua a necessidade de implantacdo de programas que visem
a melhoria desta, o que contribuiria para a reducdo dos riscos de doengas ocupacionais,
beneficiando trabalhadores e instituicdes.

Franca et al. (2012) trazem como consequéncias da Sindrome de Burnout a
possibilidade de demonstracdes de frustracdo com o trabalho e, por conseguinte, sensacdo de
alienacdo, basicamente porgue possuiam entendimento irrealista sobre o alcance e limites de
suas praticas. Galindo et al. (2012) apontam que ocorre aos profissionais o sentimento de baixa
realizacdo laboral, além da falta de reciprocidade com o0s pacientes e recorrendo a dureza no
tratamento e ao distanciamento emocional excessivo.

Franca e Ferrari (2011) evidenciam uma intensa sobrecarga emocional em seu
cotidiano de trabalho e Meneghini e Lautert (2011) mostram que o profissional com Burnout
fica irritavel sendo o causador de conflitos com sua chefia e equipe, e tende a se afastar da sua
clientela. O trabalhador desmotivado e sobrecarregado apresenta distanciamento e negacao de
sentimentos, 0s quais precisam ser manejados de modo que consiga conciliar sua vida pessoal
com a ocupacional.

Dessa forma, as consequéncias predominantes da Sindrome de Burnout em
profissionais de enfermagem que atuam em hospitais, segundo os autores dos 11 artigos, foram:
abandono de emprego, ndo cumprimento da demanda de servicos e sintomatologia de

depressao.



31

5 CONCLUSAO

O estudo atingiu o objetivo mediante analise dos 11 artigos da amostra,
identificando a vulnerabilidade dos profissionais de enfermagem atuantes em hospitais
brasileiros, principalmente na regido sudeste para o desenvolvimento da Sindrome de Burnout.
Levando em conta a prevaléncia da sindrome entre os profissionais que compuseram as
amostras dos estudos, sdo preocupantes as condicdes estressantes de trabalho nas quais esses
profissionais convivem diariamente.

A caracterizacdo das amostras e 0 conhecimento das mais variadas situagcdes que
esses profissionais enfrentam no ambiente de trabalho € relevante para determinacdo dos
principais fatores de risco para a Sindrome de Burnout, o que possibilita a reflexdo sobre o
processo de adoecimento dos profissionais de enfermagem, mediante as caracteristicas
encontradas. Os achados deste estudo mostram, além dos fatores de risco, os principais
ambientes que favorecem a pratica profissional nociva, sob condi¢des adoecedoras, como as
emergéncias e as UTIs.

Entende-se portanto, que os estudos mostraram importantes vulnerabilidades dos
profissionais enfermeiros e técnicos de enfermagem para as dimensdes avaliadas no
instrumento IBM, bem como o valor deste intrumento para avaliar a sindrome, demonstrada
pela unanimidade dos estudos em utiliza-lo. Portanto, esses achados reiteram a relevancia de
estudos epidemioldgicos , que avaliem numa dimensdo longitudinal da ocorréncia deste
fendmeno.

Ademais, o conhecimento das causas e consequéncias geradas pela Sindrome de
Burnout neste publico, leva a discussdo para outra prespectiva, pensando-se nos pontos em que
acarga e as condicdes de trabalho, influenciam ndo somente na satde e qualidade de vida destes
trabalhadores, como também na qualidade do servico prestado aos pacientes e familiares e nas
suas relacGes interpessoais, assim como na relacdo com seu préprio emprego.

Apesar de o diagndstico da sindrome constituir-se por fatores clinicos e individuais,
os resultados aqui obtidos podem servir de alerta para que as institui¢cdes de satde pensem sobre
a dinamica de trabalho imposta e no quanto esta favorece o adoecimento de seus profissionais,
com o intuito de gerar a¢des especificas de organizagdo do trabalho para reducdo e controle de
agentes que causam esse adoecimento.

Como limitacGes deste estudo, tem-se o uso de apenas artigos publicados no Brasil,
inviabilizando o conhecimento de resultados sobre o tema que pudessem trazer outras

perspectivas, de realidades sociais e econdmicas diferentes. Além disso, a utilizacao de artigos
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cujas amostras incluiam enfermeiros e técnicos de enfermagem juntos, ndo permite a percepcéao
das atribuicOes e atividades, que realmente essas profissdes desempenham no ambiente de
trabalho, ja que a pratica do enfermeiro é mais voltada para o gerenciamento e a dos técnicos
mais voltada ao cuidado direto com o paciente, portanto, ndo € possivel saber se a Sindrome
pode ser causada pelo desempenho dessas atividades, de forma isolada.

Tendo em vista a complexidade do trabalho de enfermagem em seus diversos
campos de atuacdo, sugere-se que mais pesquisas sobre o tema sejam realizadas, incluindo
outros ambientes de trabalho, para que se tenha uma melhor caracterizacdo dos fatores
associados a ocorréncia da sindrome, bem como na busca de melhores condigdes de trabalho
para essas categorias.
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