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RESUMO

hY

Introducdo: a Sindrome de Burnout (SB) estd relacionado a exaustdo emocional,
acarretado pelo ambiente laboral em conjunto com as caracteristicas individuais do
profissional. A equipe de enfermagem € caracterizada pelo ato de cuidar, estando a frente
dos pacientes, e dos constantes problemas aparentes, tendo de se adequar diariamente
para melhor atender. A cobranca individual, dos pacientes e gestores sobrecarrega o
profissional levando ao desgaste emocional e estresse ocupacional, dando inicio a SB.
Objetivo: realizar um levantamento bibliografico em relacdo a SB em profissionais de
enfermagem. Metodologia: foi realizada uma reviséo de literatura, sendo feito uma busca
bibliografica acerca de artigos que abordaram a SB em profissionais de enfermagem,
publicados entre 2008 a 2020. Foi realizada leitura flutuante dos artigos para que 0s
mesmos fossem selecionados, caso abordassem o objeto de estudo. Resultados: os
resultados mostraram que dentre os profissionais de enfermagem diagnosticados com a
SB apresentaram caracteristicas em comum que podem agravar a manifestacdo da
doenca, bem como foram identificados fatores de riscos e desencadeadores, os quais
tiveram grande influéncia para desenvolvimento do estresse ocupacional. Concluséo: essa
pesquisa possibilitou dar visibilidade a um agravo que é cada vez mais comum nos
profissionais de enfermagem e que compromete a qualidade da assisténcia e de vida deste
profissional. Espera-se que medidas sejam colocadas em préatica para proteger o

trabalhador deste agravo, bem como o paciente de uma assisténcia de ma qualidade.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout. Estresse ocupacional. Profissional de

enfermagem.



ABSTRACT

Introduction: Burnout Syndrome (BS) is related to emotional exhaustion, caused by the
work environment in conjunction with the individual characteristics of the professional. The
nursing team is characterized by the act of caring, being in front of the patients, and of the
constant apparent problems, having to adapt daily to better attend. Individual collection, from
patients and managers overloads the professional, leading to emotional stress and
occupational stress, initiating BS. Objective: to carry out a bibliographic survey in relation
to BS in nursing professionals. Methodology: a literature review was carried out, with a
bibliographic search being made about articles that addressed BS in nursing professionals,
published between 2008 and 2020. A floating reading of the articles was performed so that
they could be selected, if they addressed the object of study. Results: the results showed
that among the nursing professionals diagnosed with BS, they had characteristics in
common that can aggravate the manifestation of the disease, as well as identifying risk
factors and triggers, which had a great influence on the development of occupational stress.
Conclusion: this research made it possible to give visibility to an issue that is increasingly
common among nursing professionals and that compromises the quality of care and life of
this professional. It is hoped that measures will be put in place to protect the worker from

this condition, as well as the patient from poor quality care.

Keywords: Burnout syndrome. Occupational stress. Nursing professional.



1 INTRODUCAO
1.1 ESCOLHA E DELIMITACAO DO TEMA

A enfermagem € uma profissdo que desenvolve atividades socialmente necessarias, possui
uma prética de cuidado social e empreendedora. O enfermeiro pode trabalhar de forma
autbnoma e independente ou por especialidade em diversas areas, entretanto, embora o
seu campo de atuacao seja vasto, na maioria das vezes esse profissional lida diretamente
com o cuidado de outra vida (ERDMANN et al, 2009).

O profissional de enfermagem no seu cotidiano esta exposto a varios fatores de risco e
desencadeantes de estresse no ambiente de trabalho. Este profissional trabalha na
execucao de suas atividades em ambiente de constantes riscos e, por vezes, CoOm recursos
limitados, cuidado a diversas morbidades, adaptacdo diaria a imprevistos através da
execucao de suas atividades com poucos recursos, carga horaria excessiva e cobranca
diaria dos gestores em saude (PAULA et al, 2018).

A Sindrome de Burnout (SB) € o agravo em que ocorre 0o esgotamento profissional,
caracterizada por uma sindrome psicossocial em resposta a estressores ocupacionais.
Sendo o estresse ocupacional o principal desencadeador do desenvolvimento da sindrome,
0 qual é compreendido pelo processo em que o profissional busca responder as demandas
de trabalho, sobrepujando suas possibilidades. A previdéncia social, portaria n°® 1339, em
18 de novembro de 1999, classifica a SB como um transtorno mental relacionado ao
ambiente de trabalho (BRASIL, 1999 apud ESTEVES et al, 2019).

O estresse ocupacional cresce de forma alarmante nos ultimos anos entre os profissionais
de enfermagem, ocasionando que os mesmos desenvolvam incapacidade temporaria para
execucdo do trabalho, devido acometimento da saude mental do trabalhador.
Consequentemente, o profissional adoece e pode até necessitar de aposentadoria precoce
(FRANCA; FERRARI, 2012).

A referida sindrome atualmente é considerada um problema de salde publica, devido alta
incidéncia dos casos entre os enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem nos ultimos
anos. E sabido que, dentre os profissionais de satide, a sua maior prevaléncia esta entre

os profissionais de enfermagem (SILVEIRA et al, 2016).

1.2JUSTIFICATIVA



Devido a alta exposicao dos profissionais de enfermagem ao estresse ocupacional no seu
trabalho diario, e, sendo o estresse ocupacional o maior fator desencadeador da SB, ¢é de
extrema relevancia identificar a prevaléncia desta sindrome dentre esses profissionais, de
acordo com os achados na literatura, além de trazer a tona as principais caracteristicas dos
profissionais afetados por este agravo, outros fatores de risco para desencadeamento desta

sindrome, bem como as principais consequéncias para estes profissionais.

Sendo assim, esta pesquisa se torna relevante mediante a necessidade de se aprofundar
no conhecimento da SB nestes profissionais, para que futuras intervencbes sejam

realizadas na busca de prevenir sua ocorréncia.
1.3PROBLEMA DE PESQUISA

Mediante o exposto, a questdes norteadoras desta pesquisa sao: “qual o perfil dos
profissionais de enfermagem acometidos pela SB? Quais o0s principais fatores de risco

dentre esses profissionais? Quais as consequéncias da SB na vida destes profissionais?”
1.4HIPOTE (S)

A SB sobrevém mediante a sobrecarga trabalhista, sendo desencadeada devido a vivéncia
diaria com diversos fatores de risco, desencadeadores de estresse ocupacional, que desta

forma, levam a exaustao emocional.

Portanto, é sabido que o profissional de enfermagem é exposto a um elevado nivel de
estresse ocupacional cotidiano no seu ambiente de trabalho, e, que pelas caracteristicas
de suas funcdes e também pelas caracteristicas dos servicos de salude no Brasil,
principalmente a escassez de recursos humanos, fisicos e de assisténcia a saude do
trabalhador de saude, a hipétese deste estudo € que existem elevadas prevaléncias da SB
dentre os profissionais de enfermagem, bem como numerosos fatores de risco e

consequéncias marcantes na qualidade de vida destes profissionais.



1.50BJETIVO
1.5.1 OBJETIVO GERAL

Realizar uma revisdo de literatura em estudos que abordam a Sindrome de Burnout em

profissionais de enfermagem.
1.5.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever o perfil dos profissionais de enfermagem diagnosticados com Sindrome de
Burnout;

¢ Identificar os fatores de risco e desencadeadores da Sindrome de Burnout entre os
profissionais de enfermagem,;

e Identificar as principais consequéncias da Sindrome de Burnout entre os profissionais de

enfermagem.



2. REFERENCIAL TEORICO
2.1. HISTORICO DA SINDROME DE BURNOUT

Burnout € uma palavra inglesa, traduzida como “queima apos desgaste”. Processo que se

desenvolve através das caracteristicas pessoais e do ambiente de trabalho (PAULA, 2018).

Um estudo realizado por Herbert Freudenberger, sendo o primeiro pesquisador a buscar
conhecimento sobre a sindrome, traz que Burnout € uma sindrome psicolégica, resultante
de estressores interpessoais cronicos ocasionados pelo ambiente de trabalho, sendo
caracterizado pela exaustéo, despersonalizacdo e diminuicdo do envolvimento no trabalho
(HERBERT, 1974 apud BORGES et al, 2002).

O estudo Gil-Monte e Peir6 (1997), seguem duas linhas de raciocinio relacionados a
sindrome, a primeira segue os estudos de Freudenberger, a segunda linha de raciocino
defende que a Sindrome de Burnout se desenvolve atraves da interagdo das caracteristicas
do ambiente de trabalho com as caracteristicas pessoais (GIL-PONTE E PEIRO, 1997 apud
BORGES et al, 2002).

Dentre os métodos cientificos, o estudo mais aceito € do pesquisador Maslach e Jackson
(1981), sendo o estudo subdivido nas classificacdes clinicas de exaustdo emocional,
despersonalizacao e ineficacia, caracterizada pela perda de produtividade (MASLACH E
JACKSON, 1981 apud VALERETTO; ALVES, 2013).

A exaustdo emocional é acarretada pelo acumulo de estresse ocupacional, caracterizada
pela diminuicdo da energia e entusiasmo, desta forma, o profissional desenvolve
despersonalizacdo, que acarreta negatividade, se tornando insensivel e se distanciando
dos colegas de trabalho, tratando os mesmos e 0s seus pacientes como objeto. Através
disto, o profissional passa se avaliar em pontos negativos, acumulando sentimentos de
insatisfacdo com o seu desenvolvimento profissional, desta forma, 0 mesmo apresenta
perda da produtividade (MASLACH E JACKSON, 2001 apud HYEDA; HANDAR, 2011).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) desde o ano de 1995 o estresse
ocupacional é considerado uma epidemia global, sendo justificado que profissbes que
envolvam servicos humanos apresentam risco aumentado para o estresse e exaustao

emocional, elevando o indice de insatisfacdo e desgaste profissional. No decorrer do tempo



houve uma relevante preocupacéo em relacao ao profissional e o seu ambiente de trabalho
(OMS, 1995 apud FRANCA; FERRARI, 2012).

Portanto, a SB é um transtorno cronico, associado as demandas laborais, tendo em vista
gue a sindrome se instala e o profissional inicialmente ndo percebe o seu aparecimento,
muitas vezes ndo tendo conhecimento sobre este agravo, notando apenas 0 seu cansaco
fisico (MOREIRA, et al 2009).

2.2SINAIS E SINTOMAS DA SINDROME DE BURNOUT

A SB se manifesta em resposta a estressores ocupacionais. E decorrente da exaustdo
profissional, podendo ser diagnosticada com base em sintomas especificos relacionados
ao estresse, exaustdo emocional, despersonalizacéo e baixa realizacéo profissional (PAIVA
et al, 2019).

O estresse € definido como um conjunto de reacdes que acarretam desgaste e exaustao
no organismo do trabalhador. Sendo assim, estresse ocupacional esta relacionado as
constantes adaptacdes ameacadoras, que causam perturbacBes psicolégicas apos
experiéncia vivenciada, desencadeando irritabilidade, ansiedade, frustragdo, cansago ou
desamparo. Entdo, isto provoca mudancas psicofisiolégicas no trabalhador, uma vez que
apos a exposicao do organismo a um esforco, seja fisico ou mental. O corpo reage a esses
estimulos como forma de adaptacdo para determinada situacdo, manifestando a SB
(MENEGHINI et al, 2011).

O organismo frente aos estressores ocupacionais apresenta manifestacdes clinicas, que
podem ser avaliadas através de exames clinicos, sendo a avaliacao subdividida em trés
dimensdes, iniciado pela anamnese da exaustdo emocional, despersonalizacéo e perda da
produtividade (FILHO; ALMEIDA, 2016).

O estresse ocupacional leva a exaustdo emocional, e estd associado a SB, sendo
caracterizada pelo desanimo, sensacao de impoténcia, frustracdo e esgotamento, por
identificar que n&o apresenta energia para conclusdo da carga excessiva de trabalho e

atendimento adequado ao paciente (MORENO et al, 2011).

Através da exaustdo, o profissional desenvolve a despersonalizacdo pessoal, que é
acarretada devido a frustragédo profissional, em que o0 mesmo se sente coagido frente o

ambiente laboral, passando a tratar seus colegas de trabalho e pacientes como objeto,



desvalorizando a humanizacéo, sendo assim, reacéo imediata apds a sensacéo de cansaco
e estresse, interferindo imediatamente na qualidade de trabalho prestado, diminuindo

automaticamente a perda da produtividade (MOREIRA et al, 2009).

A perda da produtividade tem como maior fator colaborador a auto avaliacdo negativa, no
gual o profissional projeta sobre si. A energia e dedicacéo ao trabalhador reduz, a sensacao
de realizacéo profissional é atingida, sendo assim diminuida, interferindo desta forma na
qualidade de assisténcia ao trabalho (MASLACH E JACKSON, 2001 apud SA et al, 2014).

E observado o desencadeamento de efeitos cognitivos e emocionais, através do
desenvolvimento da disforia, isto €, comprometimento no estado de humor, aumento da
pressao arterial, rubor facial, cefaleia, insdnia, mialgia, fadiga respiratoria, taquicardia,
tremores musculares, inapeténcia, alteracdo cardiovascular, dores estomacais e
lombalgias. Com o agravamento destas sintomatologias, o individuo apresenta risco
aumentado para desenvolver patologias mais agravantes a sua saude, como sindrome
depressiva, sindrome do panico, distirbios mentais e neurologicos e infarto agudo do
miocardio (FILHO; ALMEIDA, 2016).

2.3. DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DA SINDROME DE BURNOUT

O diagnostico é realizado por um médico especialista em comportamento humano. Dentre
0os métodos diagndésticos, apresenta-se quatro concepcdes, dentre elas, clinica,
sociopsicolégica, organizacional e sociohistorica (TRIGO et al, 2007).

Na concepcdao clinica € avaliado o estado de exaustéo, resultante do trabalho esgotante.
Na concepc¢do sociopsicologica, sdo avaliados o estresse laboral e a percepgcdo do
tratamento mecanico frente ao paciente e colega de trabalho. Na concepgé&o organizacional,
€ observado se 0s sintomas aparentes, compdem o estresse ocupacional. A concepcao
sociohistorica, analisa as condi¢des sociais, sendo identificado se isto apresenta relevancia
ao tratamento com o préximo (MUROFUSE et al, 2005).

Em se tratando da escolha do tratamento da SB é levada em considerag&o o inicio e 0s
sinais e sintomas que o profissional apresenta. Tem-se a alternativa de método
medicamentoso e/ou terapia, e, também, a intervencédo no ambiente que o trabalhador atua
(OLIVEIRA, 2013).



Por se tratar de um transtorno psiquico, os medicamentos prescritos baseiam-se em
antidepressivos e ansioliticos, 0s mesmos proporcionam menor sensac¢ao de incapacidade,
preservando dessa forma uma maior tranquilidade aos trabalhadores submetidos ao
tratamento (NOGUEIRA; CARDOSO, 2018).

As terapias ndo medicamentosas recomendadas devem ser as que tém comprovacao
cientifica de eficacia, assim como a hipnose, acupuntura e atividades fisicas. A hipnose
proporciona a mudanga no padréo de consciéncia, através de sessdes de conversa com o
terapeuta, minimizando os pensamentos negativos e frustrantes. Acupuntura como forma
de identificar sintomatologias corpodreas e proporcionando o alivio do estresse, ansiedade,
cefaleia, insdnia e fadiga respiratéria. A atividade fisica & primordial no tratamento da SB,
proporcionando para o profissional a sensacdo de tranquilidade e bem-estar através da
producédo no corpo de beta endorfina (SILVA; SALLES, 2016).

2.4. A SINDROME DE BURNOUT E OS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM

A enfermagem se direciona através de muito estudo e pesquisa para andamento eficaz do
trabalho. A visibilidade do profissional de enfermagem se implica no conjunto de atribuicdes
que incluem conhecimento cientifico, técnico e relacional voltado para o cuidado humano,
construindo-se através de atitudes individuais que formam o coletivo (ERDMANN et al,
2009).

7z

A sociedade contemporéanea dos profissionais de enfermagem é de extrema
responsabilidade e compromisso, onde atua lidando diariamente com cuidado social,
buscando cumprir as exigéncias e intercorréncias no ambiente laboral. A profissdo € de
intensa demanda que, pode, muitas vezes, ultrapassar as possibilidades de resposta dos
profissionais, onde os profissionais buscam responder, ocasionando estresse ocupacional
(SOUSA et al, 2015).

O profissional de enfermagem diariamente esté na linha direta do cuidado, tendo de lidar
com diversos fatores desencadeantes ao estresse, bem como jornada excessiva de
trabalho, estresse, fadiga laboral intensa, posicionamento direto a pacientes gravidicos,
recursos insuficientes, cobranca de gestores, baixa remuneracdo e conflitos de valores
pessoais e institucionais. Consequentemente, com a exposi¢ao, o trabalhador desencadeia

exaustdo emocional e profissional, 0 mesmo se sente incompetente e subordinado ao



ambiente trabalhista, tendo que se adequar diariamente para melhor atender, se frustrando

e diminuindo assim a sua dedicacéao e esforco trabalhista (MENEGHINI et al, 2011).

Lidar diariamente com diferentes morbidades, estabelecendo métodos de cuidado, gera
ansiedade e estresse, por muitas vezes nao obter recursos adequados para atingir a meta
e objetivo, levando ao limite profissional. O acumulo de trabalho gera sobrecarga
profissional, fazendo que o profissional se submeta a execucdo do trabalho diante de
cansaco e esgotamento fisico e mental, além do mais, o profissional pode necessitar de
mais de um vinculo empregaticio ja que a remuneracdo por vezes € insuficiente para o seu
sustento e/ou da familia, interferindo diretamente na qualidade de vida do profissional, pois
0 mesmo nao terd tempo e condi¢cbes para lazer, descanso corporal e mental. Por fim, a
cobranca diaria dos gestores impossibilita autonomia e estratégia do profissional de
enfermagem, e acarreta frustracdo, conflitos e angustia profissional, assim desencadeia
perda do envolvimento profissional (VALERETTO; ALVES, 2013).

As consequéncias além do prejuizo para o profissional de enfermagem, abrangem também
consequéncias para o cliente e para a empresa empregaticia, levando a complicacdes
indesejaveis no ambiente de trabalho, desde o afastamento do profissional do cliente,
gerando prestacao de servigo ineficaz e inadequada, devido ao baixo cumprimento das
atividades assistenciais com 0 mesmo. Assim, para a empresa ha maior chance de prejuizo
e instabilidade, devido ao profissional estar suscetivel a acidentes no local de trabalho,
baixo comprometimento organizacional e laboral, podendo levar a alta rotatividade dos
profissionais, devido atestados frequentes e aposentadorias precoces (VALERETTO;
ALVES, 2013).

2.5 MEDIDAS PROFILATICAS PARA SINDROME DE BURNOUT

Promover a qualidade de vida do profissional € um método profilatico para SB, aumentando
a motivacao, satisfacdo, saude, seguranca, planejamento e autonomia do trabalhador,
sendo primordial para o bem-estar do profissional e a estabilidade no ambiente de trabalho,

preservando e incentivando a saude do profissional de enfermagem (LACAZ, 2000).

As estratégias para prevengdo da SB, podem variar desde intervencdes voltadas
diretamente ao profissional, até intervencfes ocupacionais abrangendo a organizacdo e o
contexto ocupacional e individual. E estabelecida através da necessidade de cada
trabalhador (MORENO et al, 2011).



A educacdo em saude é fundamental para prevenir o aparecimento da sindrome,
estabelecendo habito de vida saudavel, desde pratica de atividade fisica, sono regularizado,
dieta equilibrada e usufruir de lazer sdo medidas que reduzem os efeitos do estresse,
proporcionando um descanso do estresse cotidiano (MORENO et al, 2011).

O servico de saude, através de seus gestores, necessita abranger conscientizacao,
avaliando o que faz o trabalhador adoecer, sofrer, acidentar-se e morrer, permitindo que o
profissional tenha informativo sobre seu quadro de saude. Cabendo assim, aos gestores
identificar junto ao profissional, em qual setor o profissional melhor se identifica, avaliando

a jornada trabalhista que cada profissional suporta (LACAZ, 2000).

E primordial que os gestores proporcionem ao profissional de enfermagem participagéo no
planejamento e organizacdo no meio trabalhista, buscando inovacdo em novos ideais em
conjunto. Dessa forma, a empresa possibilita conhecimento, confianca e seguranca com o
objetivo de aprimorar a flexibilidade, autonomia e organizagao relacionado as demandas,
jornadas diérias, inovacdo, delimitacdo das relagBes sociais e escalas trabalhistas do
profissional de enfermagem (NOGUEIRA; CARDOSO, 2018).

A estratégia combinada traz como beneficio a necessidade do entendimento do profissional
e gestor compreenderem como a SB se manifesta, evidenciando modificacbes nas
condicbes de trabalho e meios de enfrentamento. A empresa pode, desta forma,
estabelecer palestras e grupo de conversas com o objetivo de aprimorar o conhecimento
da SB em meio aos profissionais, promovendo apoio nas rodas de conversas coletivas e
individuais, reduzindo o estresse, assim proporcionando seguranca e confiabilidade, e
prevenindo a incidéncia deste agravo (MORENO et al, 2011).



3 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo do tipo revisédo de literatura, o qual é definido como um processo de
busca, andlise e descricdo de estudos contidos na literatura. Através de trabalhos ja
realizados, tal estudo trara informacdes sobre a situacéo atual do problema de pesquisa. A
pesquisa bibliografica tem como objetivo encontrar respostas aos problemas formulados,

por meio da pesquisa ja existentes e publicadas no ambito (CERVO et al, 2007).

A coleta de dados foi realizada no banco de dados Scientific Electronic Library Online
(SciELO), PubMed e Biblioteca Virtual em Saude (BVS) sobre o problema de pesquisa
referente ao periodo de 2008 a 2020. Como localizador dos artigos, foi utilizado os
seguintes descritores: Estresse Ocupacional; Sindrome de Burnout; Profissionais de

enfermagem.

Para selecdo dos artigos, foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: artigos em
portugués publicados a partir de 2008, os quais abordem a Sindrome de Burnout em
profissionais de enfermagem, bem como fatores desencadeantes, consequéncias,
diagndstico e tratamento. Os critérios de exclusdo foram: artigos em outra linguagem que

nao o portugués, publicados antes de 2008 e que ndo englobem o objeto do estudo.

Foram realizadas as seguintes etapas do processo de analise dos artigos acerca do

conteudo do problema de pesquisa:

a) Pré-andlise: leitura flutuante dos resumos do material coletado para constituicdo do
corpus da pesquisa;

b) Exploragao do material: leitura completa do artigo, se o resumo se enquadrar dentro dos
critérios de incluséo. Os artigos foram codificados e classificados segundo suas categorias
de abordagem do problema de pesquisa,

c) Tratamento dos dados e interpretacao: analise final dos dados obtidos.

N&o foi necessario a aprovacdo por um Comité de Etica em Pesquisa por se tratar de um

estudo de revisao da literatura.



4 RESULTADOS E DISCURSSAO

4.1 PERFIL DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM ACOMETIDOS PELA
SINDROME DE BURNOUT

De acordo com pesquisas realizadas por Franca e Ferrari (2012) acerca dos profissionais

de enfermagem acometidos pela SB, 84,40% era do género feminino e na faixa etaria entre

20 a 40 anos. Destes profissionais, 58,15% possuiam situacdo conjugal fixa e 75,90%

possuiam filhos.

De acordo com estudo realizado por Faria e colaboradores (2019), dentre os profissionais
avaliados, os profissionais com diagnoéstico de SB, estavam na faixa etaria entre 22 aos 60
anos. Dentre esses profissionais com SB, a maioria era do género feminino (72%), 50%
dos mesmos apresentavam relacao conjugal fixa e 43% possuiam filhos.

O género feminino geralmente € mais acometido pela SB, podendo ser devido a mulher em
grande maioria predominar nas atribuicdes de enfermagem, por questdes culturais, uma
vez que a enfermagem é uma profissdo historicamente relacionada com a feminizagdo do
cuidado. De acordo com Costa e colaboradores (2003), a relacdo de género no campo da
enfermagem, esta associada com a relacdo aos papeis histéricos perante a sociedade.
Recordando que as Santas Casas, no século XX, no Brasil eram constituidas pelas irmas
da caridade e em Fortaleza, no hospital psiquiatrico essa tradicdo permaneceu. Com isso,
é justificado a influencia no quesito género para atribuicdo ao cargo.

Contudo, as mulheres além de exercer suas atribuicdes externas no mercado profissional,
muitas vezes podem ter que cumprir com as suas atividades domésticas diarias, além das
exercidas em sua profissdo, podendo desencadear sobrecarga fisica e emocional.
Lembrando também dos fatores hormonais, que influenciam diretamente na vida e rotina
cotidiana desta profissional (GEHRING et al apud OLIVEIRA et al, 2017). De acordo com
Souza e Silva (2002), justifica-se que a SB na enfermagem seja predominante entre
profissionais do sexo feminino devido as mulheres apresentarem escores de estresse mais

elevados que os homens, podem levar a exaustdo emocional.



Os profissionais casados e com filhos, apresentaram maior exaustédo e despersonalizacao,
assim como uma menor realizacao profissional. Isso pode ser justificado pelo fato que a
pressao diaria do trabalhador no ambiente laboral, a qual pode ocasionar conflitos no
ambiente familiar, agravando ainda mais a SB (CARLOTTO, 2011).

Os profissionais que possuem relagcéao conjugal fixa e filhos, tendem a se afastar da relacao
interpessoal, potencializando a exaustdo emocional, jA que 0s mesmos, por passar maior
tempo no convivio trabalhista, perdem a energia em dedicar-se a relagéo familiar, tornando-
se indiferentes e hostis. Dessa forma, ficando vulneraveis ao acometimento pela SB, uma

vez que o suporte familiar é primordial (PAULA et al, 2018).

De acordo com Franca e Ferrari (2012), dentre os profissionais de enfermagem, de acordo
com o nivel de formacdo, acometidos pela SB, a maioria era técnico de enfermagem
(61,7%), seguido do enfermeiro (21,3%) e auxiliar de enfermagem (17%). Os técnicos de
enfermagem, apresentaram sintomas mais acentuados referente a SB, de acordo com este
estudo, podendo ser devido tal cargo apresentar pouca liberdade de agcédo e autonomia.
Além dos mesmos nao tomarem decisfes sem antes consultar ou obter autorizacdo de um
enfermeiro, sendo assim muitos podem se sentir frustrados profissionalmente (SILVA et al,
2008).

Outro estudo, realizado por Sousa e Araujo (2015) traz a hipétese que o técnico de
enfermagem é o profissional mais acometido pela SB, devido a maior exposi¢cao dos

mesmos as enfermidades e atividades laborais diretas com o paciente.

4.2. FATORES DESENCADEADORES E DE RISCO PARA SINDROME DE BURNOUT
Em relacéo aos fatores desencadeadores da SB, uma pesquisa realizada em unidades de
saude da familia (USF), do Rio de Janeiro, identificou que dos 29 dentre 30 profissionais
de enfermagem pesquisados citam o ambiente e as condi¢des de trabalho como os maiores
agravantes para o estresse ocupacional, desencadeando a SB. Portanto, a SB em
profissionais de enfermagem apresentou-se com maior frequéncia no ambito publico, em
comparacdo ao ambito privado. Uma explicacdo para tal achado pode ser em razdo do

ambito publico apresentar maior precariedade estrutural e o profissional ter de ser adequar



diariamente para melhor proporcionar uma assisténcia de qualidade ao paciente (SANTOS;
PASSOS, 2009).

Outro estudo traz acerca dos fatores de riscos para desenvolvimento da SB, os quais
podem ser subdivididos em trés, sendo estes: riscos individuais, riscos organizacionais e
fatores de riscos relacionados ao trabalho (SANTOS; BRASILEIRO, 2018).

Dentre os riscos individuais para desencadeamento da SB, o risco de maior prevaléncia
encontrada foi o profissional recém-formado, com o percentual de 37,5%, sendo justificado
pela inexperiéncia no ambito trabalhista (SANTOS; BRASILEIRO, 2018). Além disso,
segundo Machado e seus colaboradores (2011), recém-formados sédo predispostos a SB
devido as expectativas criadas em cima da profissao, as quais podem néo ser atendidas e

dificuldades na adaptacéo ao ambiente laboral.

Outro estudo traz que profissionais recém-formados podem n&o apresentar contato
suficiente com a profissédo, acabam se frustrando com a rotina e exigéncias, levando um

tempo maior para se adaptar com as demandas laborais (LOPES et al, 2012).

Dentre os fatores de riscos organizacionais, 68,75% dos profissionais relatam o
desencadeamento da SB pela baixa remuneracgéo e incentivo trabalhista, 43,75% apontam
o alto nivel de exigéncias do empregador, 34,37% identificaram a auséncia de autonomia
no trabalho, e 28,12% devido a insuficiéncia de recursos humanos (SANTOS;
BRASILEIRO, 2018).

Os fatores de risco relacionados ao trabalho, a maioria descreveu a sobrecarga de trabalho
(96,87%), seguido do contato direto com a dor e sofrimento do paciente (84,37%), estresse
ocupacional crénico (53,12%) e ma condicdo de trabalho (43,75%) (SANTOS;
BRASILEIRO, 2018).

Estudo realizado em um Hospital publico de Campina Grande, aponta que € extremamente
comum profissionais de enfermagem apresentar mais que um vinculo empregaticio, devido
a baixa remuneracdo, levando os profissionais a buscarem novos empregos para se

estabilizar financeiramente, acarretando uma sobrecarga laboral. Sendo assim, cerca de



25% dos profissionais que participaram do trabalhavam mais que 40 horas semanais
(MEIRA et al, 2015).

A jornada de trabalho excessiva apresenta significancia para desencadeamento da SB, ja
gue profissionais que apresentam mais que um vinculo empregaticio, tendem a exercer em
meédia de 80 horas semanais, tendo assim impacto direto na assisténcia prestada do

profissional e na qualidade de vida do mesmo (SA et al, 2014).

4.3. CONSEQUENCIAS DA SINDROME DE BURNOUT PARA OS PROFISSIONAIS
DE ENFERMAGEM

A SB afeta diretamente o bem-estar fisico e mental do trabalhador, através da exaustao

emocional do trabalhador, 0 mesmo inicia o processo de estar frequentemente doente,

acarretando assim insoénia, Ulceras, cefaleia, tensdo muscular, fadiga cronica e problemas

associados a presséo sanguinea (CARVALHO; MAGALHAES, 2011).

De acordo com Silveira e seus colaboradores (2016), as consequéncias da SB em
profissionais de enfermagem esta dividido entre sintomas gerais, sintomas especificos e

sintomas psicoldgicos.

Os sintomas gerais estdo associados com cefaleia, enxaqueca, mialgia, fadiga, distlrbios
do sono, alergia, alopecia e constantes resfriados. Dentre os sintomas especificos estdo os
problemas gastrointestinais, cardiovasculares, respiratérios e sexuais. Enquanto, falta de
concentracdo, déficit de memoaria, baixa autoestima, agressividade e sentimento de solidao

esta associado aos sintomas psicologicos (SILVEIRA et al, 2016).

Uma pesquisa realizada por Silva e colaboradores (2008) com profissionais de enfermagem
lotados na emergéncia de um hospital, identificou que 50% dos mesmos apresentavam

despersonalizacdo e 11% desgaste emocional.

Estudos realizado por Silva e seus colaboradores (2015), em profissionais de enfermagem

de Campina Grande, concluiu que de 193 funcionarios, 41,2% apresentava nivel baixo de



exaustdo emocional, 24,2% nivel médio e 25,8% nivel alto. Destes profissionais analisados,

85,1% apresentavam baixo indice de realizacdo profissional e 8,8% nivel médio.

Pesquisa realizada por Jodas e Haddad (2009), em um Hospital Universitario de Londrina,
em setor de pronto socorro, identificou que 37,7% dos profissionais de enfermagem
apresentavam nivel médio de exaustédo profissional. O mesmo estudo também identificou
gue, dentre os profissionais de enfermagem, que 21,3% apresentavam alto score para
exaustdo emocional, 32,8% alto score para despersonalizacdo e 26,2% apresentavam

baixa realizac&o profissional.

A SB, acarreta exaustdo emocional, despersonalizagéo e baixa realizagao profissional. A
exaustdo emocional caracteriza-se quando o profissional percebe n&o ter mais energia para
as suas atividades laborais, como consequéncia da sobrecarga trabalhista. Enquanto isso,
a despersonalizacéo é a forma encontrada do profissional se defender da carga emocional,
através disto, desencadeando atitudes insensiveis. E, a baixa realizacdo profissional,
ocorre quando profissional ndo se sente mais aprimorado e energizado para desempenhar
as suas atividades laborais, desencadeando assim, sensac¢ao de incompeténcia, reduzindo
sua a autoestima (PEGO; PEGO, 2016).

Portanto, quando o profissional atinge o colapso da exaustdo emocional, ele pode
apresentar sinais e sintomas psicolégicos e fisicos, dentre eles estdo: caréncia de energia,
soliddo, depressédo, raiva, impaciéncia, irritabilidade, diminuicdo da empatia, tenséo,
cefaleia, nduseas, dor lombar ou cervical e disturbios do sono. Quando o profissional de
salde apresenta a despersonalizacdo, 0s pacientes e seus colegas de trabalho passam a
receber tratamentos frios e serem considerados como objetos inanimados, caracterizando
as atitudes insensiveis. Refletindo no profissional a insatisfagcdo com as suas atribuicdes e

ambiente de trabalho, tendo uma autoavaliacdo negativa (SILVA et al, 2008).



5 CONSIDERACOES FINAIS

Em tempos de necessidades complexas, os desafios dos profissionais de enfermagem séo
caracteristicas marcantes do seu setor de trabalho. A insuficiéncia de recursos para atender
a demanda populacional, elevadas cargas de responsabilidade, auséncia de suporte
técnico, envolvimento intensificado com o cuidar, demasiadas demandas emocionais,
presséo exercida por gestores e pacientes e condicfes insalubres aumentam os niveis de

estressores e fadiga destes profissionais.

Ao aparecimento destes fatores e o desencadeamento de multiplas sintomatologias como
cansaco fisico e mental, a SB se desenvolve de forma insidiosa a ponto de o trabalhador
nado reconhecer que estd em um quadro de esgotamento profissional, negligenciando seu
autocuidado e mascarando suas necessidades psicossociais, pois ha maioria das vezes

cuidam de outras pessoas e se esquecem de si mesmos.

Posto isso, com o aparecimento desta sindrome, o profissional de enfermagem se enxerga
frustrado, uma vez que estd em sofrimento, progredindo para sintomas mais severos,
refletindo assim no cuidado prestado ao paciente, objeto direto do seu trabalho, bem como
interferindo no seu relacionamento com outros membros da equipe de saude, podendo
haver ruptura na comunicacao e consequéncias na prestacdo de uma assisténcia a saude

de qualidade.

Destarte, com este trabalho foi possivel identificar o perfil dos profissionais acometidos, a
sintomatologia que os mesmos apresentam, bem como as consequéncias na sua vida
pessoal e profissional. O conhecimento desses fatores € importante para trazer visibilidade
a esta sindrome, que esta cada vez mais incidente, dentre os profissionais de enfermagem,
afim que sejam tomadas medidas que difundam o conhecimento de suas manifestacées
clinicas, para que os mesmos possam identificar sinais e sintomas precocemente,
diminuindo as chances de complicagdes mais severas, bem como para que 0s servigos de
saude e gestores intervenham nas organizacdes dos servicos de saude, para promover a
saude do trabalhador de enfermagem, refletindo assim numa melhor assisténcia prestada

ao paciente.
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