LIGA DE ENSINO DO RIO GRANDE DO NORTE
CENTRO UNIVERSITARIO DO RIO GRANDE DO NORTE
CURSO DE ENFERMAGEM

AMANDA FREIRE RODRIGUES

A SINDROME DE BURNOUT E O PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM

NATAL-RN
2013



AMANDA FREIRE RODRIGUES

A SINDROME DE BURNOUT E O PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM

Artigo apresentado ao Curso de Graduagdo em
Enfermagem do Centro Universitario do Rio Grande
do Norte, como requisito parcial para obtencdo do
grau de bacharel em enfermagem.

Orientador(a): Profa. Ms. Neyla lvanete G. de
Farias A. Bila

NATAL-RN
2013



RESUMO

A Sindrome de Burnout é definida como o estresse laboral cronico, sendo caracterizada por
autopercepcao de desgaste emocional, despersonalizacdo e baixa realizacdo profissional. O
Presente estudo tem como objetivo descrever a Sindrome de Burnout, e identificar as
consequéncias para a saude do profissional de enfermagem, o desempenho da profissdo e a
organizacdo em que trabalha. Trata-se de uma pesquisa tipo revisdo bibliografica, as buscas
foram realizadas na Biblioteca Virtual em Salde (BVS) e na base de dados Scientific
Electronic Library Online (Scielo), entre os 38 artigos encontrados, apenas 11 foram
selecionado. A Sindrome de Burnout € um tipo de resposta prolongada a estressores
emocionais e interpessoais crénicos, e 0s sintomas e os danos causados sdo paralelos a
intensidade dos fatores estressantes vivenciados pelo profissional. E de grande importancia a
realizacdo da avaliacdo da sindrome e do diagnostico precoce, como também a necessidade de
que as instituicdes disponham de uma infraestrutura adequada de trabalho com politicas
organizacionais, priorizando a saude e a qualidade de vida, pois a qualidade de vida esta
diretamente relacionada com as caréncias e expectativas humanas e com a devida satisfacdo
destas, por isso ndo se pode falar em qualidade de servigos se aqueles que vao produzi-los
vivenciam uma qualidade de vida precéria no trabalho.

Palavras-Chave: Sindrome de Burnout, esgotamento profissional e estresse ocupacional.

ABSTRACT

The burnout syndrome is defined as the chronic job stress, characterized by perception of
emotional exhaustion, depersonalization and low personal accomplishment. The present study
aims to describe the burnout syndrome, and identify the consequences for the health of
professional nursing, the performance of the profession and the organization you work. It is a
research-type bibliographic review, searches were conducted in the Virtual Health Library
(VHL) and database Scientific Electronic Library Online (SciELO), among the 38 articles
found, only 11 were selected. The burnout syndrome is a type of prolonged response to
chronic emotional stressors and interpersonal, and symptoms and damage are parallel to the
intensity of stressors experienced by the professional. It is of great importance to promoting
early diagnosis and evaluation of the syndrome, as well as the need for institutions to have an
adequate infrastructure work with organizational policies, prioritizing the health and quality
of life, because the quality of life is directly related to deficiencies and human expectations
and with proper satisfaction of these, so cannot speak for the quality of services if those who
produce them will experience a poor quality of life at work.

Keywords: Burnout Syndrome, Professional Burnout e stress
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1 INTRODUCAO

O Psicologo clinico familiar, Hebert Freudenberger (1974), criou a expressao staff
burnout ao descrever uma sindrome composta por exaustdo, desilusdo e isolamento. A
Sindrome de Burnout, definida como o estresse laboral cronico, é caracterizada como
autopercepcao de desgaste emocional, despersonalizacdo e baixa realizacdo profissional. Pode
acometer individuos de diferentes categorias profissionais, em qualquer faixa etéria, porém, as
profissdes que exigem um intenso contato interpessoal, como a enfermagem, sdo as que
apresentam altos indices de trabalhadores com Burnout (TRINDADE; LAUTERT, 2010).

No quadro clinico pode ser identificado a historia de grande envolvimento subjetivo
com o profissdo, que muitas vezes ganha o carater de missao; apresentando sentimentos de
desgaste emocional e esvaziamento afetivo (exaustdo emocional); queixa de reacdo negativa,
insensibilidade ou afastamento excessivo do publico que deveria receber os cuidados
(despersonalizacdo); queixa de sentimento de diminuicdo da competéncia e do sucesso no
trabalho (BRASIL, 2001).

Estudos apontam que quando o profissional desenvolve a Sindrome no primeiro ano que
ingressa na instituicdo de trabalho, em grande parte, ela se deve as dificuldades para a sua
insercdo no grupo, execucdo das tarefas, ao sentimento de instabilidade no emprego associada
a necessidade de aceitacdo e reconhecimento, devido a pouca experiéncia na profissao e/ou na
instituicdo. Porem, quando o profissional desenvolve apés anos de trabalho é devido, muitas
vezes, pela dupla jornada de trabalho, associada as preocupagdes com as responsabilidades
com a familia, as relacbes com outros funcionérios, entre outros fatores (TRINDADE;
LAUTERT, 2010).

Do ponto de vista da organizacdo do trabalho, a indefinicdo do papel profissional; a
sobrecarga de trabalho frequentemente justificada por falta de pessoal e estimulada pelo
pagamento de horas-extras; a falta de autonomia e autoridade na tomada de decis6es, entre
outras, geram um estado de estresse cronico, identificando-se como uma das profissdes de
maior incidéncia de burnout (MOREIRA,; et al., 2009).

As implicacdes para a area da salde devido a esses fatos sdo relevantes, ja que a alta
frequéncia de faltas ao trabalho, pedidos de licenca, abandono do emprego e deterioracdo da
qualidade dos servicos tém impacto negativo sobre a efetividade da atencdo oferecida aos
pacientes (MOREIRA, et al., 2009).



O Manual de Doencas Relacionadas ao Trabalho, do Ministério da Saude (MS), indica
que, quando o diagnoéstico de burnout € confirmado, este deve ser abordado como evento
sentinela e indica investigacdo mais criteriosa da situacdo do trabalho (BRASIL, 2001).

As condigOes de trabalho devem ser investigadas de forma mais consistente em busca
de respostas que possam contribuir para a prevencdo de novos casos, a recuperacdo dos ja
acometidos e, principalmente, a promogdo de condi¢des de vida e trabalho que garantam a
salde fisica e mental de todos os trabalhadores de saude de forma permanente (MOREIRA,
2009).

A Realizacdo deste estudo podera contribuir como alerta para todos os profissionais a
respeito da sindrome de burnout, inclusive os assistenciais como a enfermagem, pois muitos
estudos apontam o crescimento do numero de trabalhadores da area da saide acometidos pelo
adoecimento no trabalho, afetando o cuidado oferecido ao paciente, o nivel de desempenho
profissional, a satisfacdo em relagdo ao trabalho e a propria salde destes profissionais.
SituacOes estas, justifica a necessidade de investimentos para identificar as causas destes
danos e de acbes que contribuam para reducdo destas taxas e, em consequéncia, preservar a
salde do trabalhador, e a melhoria da qualidade dos servicos prestados.

O Objetivo geral desse estudo consiste em estudar como se da a Sindrome de Burnout
na categoria profissional de enfermagem, e como objetivos especificos descrever a Sindrome
de Burnout, identificar fatores de risco e as consequéncias para a salude do profissional de
enfermagem, o desempenho da profisséo e a instituicdo em que trabalha.

Com a finalidade de atender aos objetivos tracados, levanta-se a seguinte questdo de
pesquisa: Quais os fatores de risco que propiciam o aparecimento da sindrome de burnout,
quais os danos causados a saude do profissional de enfermagem, ao desempenho profissional

e a instituicdo na qual o mesmo trabalha?



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 A SINDROME DE BURNOUT E SEUS FATORES DE RISCO

Ha a necessidade de correta diferenciacdo entre a Sindrome de Burnout e o estresse
comum, uma vez que a sindrome envolve atitudes e condutas negativas do profissional em
relacdo a populacdo por ele assistida, a organizacdo e ao seu processo de trabalho; assim
como também engloba atitudes e sentimentos que geram problemas de ordem prética e
emocional ao trabalhador e a institui¢do. J& o estresse ndo envolve atitudes e condutas, pois se
refere ao esgotamento pessoal, que interferem na vida do individuo, mas nao necessariamente
em sua relacdo com o trabalho (EZAIAS; et al., 2010).

A Lei n° 3048/99, da Previdéncia Social, considera a sindrome do esgotamento
profissional ou sindrome de burnout como doenga do trabalho. O termo burn significa queima
e out significa exterior, é definido como aquilo que deixou de funcionar por absoluta falta de
energia, que chegou a seu limite tendo prejudicado seu desempenho fisico ou mental
(MORENO; et al., 2011)

Segundo o Ministério da saude, citado por Maslach & Jackson (1981; 1986), e Maslach
(1993), a sindrome de esgotamento profissional € composta por trés elementos centrais:
exaustdo emocional (sentimentos de desgaste emocional e esvaziamento afetivo);
despersonalizagdo (reacdo negativa, insensibilidade ou afastamento excessivo do publico que
deveria receber os servigos ou cuidados do paciente) e diminuicdo de envolvimento pessoal
no trabalho (sentimento de diminuigdo de competéncia e de sucesso no trabalho) (BRASIL,
2001).

O Burnout s6 pode ser compreendido a medida que se esclarece a dindmica da sua
complexidade, visto que inclui situagdes como: a percepcdo das condicdes de trabalho,
sobrecarga, desempenho dos papéis e importancia social do trabalho, as relacGes
interpessoais, a ado¢do de novas tecnologias, 0 acesso a capacitacdo, a participagdo no
processo decisorio, as relacBes com o entorno, a remuneragdo, 0s multiplos empregos e 0s
valores conflitantes. A esses, devem ser acrescidos, entre outros elementos, idade, sexo,
tempo de exercicio profissional, sentimentos de auto eficacia, centralidade do trabalho,
estratégias utilizadas para lidar com os problemas do cotidiano e disponibilidade de uma rede
de relacionamentos que forneca suporte social a saude (VIRGINIA,; et al., 2005).

Muitas pesquisas utilizam para identificar o Burnout o Maslach Burnout Inventory

(MBI), questionario de dados socio demografico-ocupacionais desenvolvido por Christine



Maslach, psicologa e professora universitaria na California-EUA, e validado no Brasil em
2001 (anexo A). Este é composto de 22 itens, divididos em trés sub-escalas, nas quais altas
pontuaces em Exaustdo Emocional e Despersonalizacdo, e baixa pontuacdo em Realizacdo
Profissional refletem um nivel de Burnout. As questdes do instrumento utilizam pontuacdes
de escala do tipo Likert que varia de zero a seis, sendo: (0) nunca, (1) uma vez ao ano ou
menos, (2) uma vez ao més ou menos, (3) algumas vezes no més, (4) uma vez por semana, (5)
algumas vezes por semana, (6) todos os dias, que somadas apresentam um escore global. Para
caracterizar Burnout, o individuo deve apresentar alteracdes nas trés sub-escalas (JODAS;
HADDAD, 2009).

Estudos demonstram que em diferentes partes do mundo e em diversos contextos de
trabalho, a Sindrome de Burnout afeta os profissionais de enfermagem. Nos Estados Unidos,
0 estresse e problemas relacionados, como Burnout, provocam um custo calculado de mais de
$150 bilhdes anualmente para as organizagdes. J& no Canada, os enfermeiros possuem uma
das taxas mais altas de licencas médicas entre todos os trabalhadores, o que se deve,
principalmente, ao Burnout e as lesdes musculoesqueléticas (TRIGO; TENG; HALLAK,
2007).

N&o ha levantamentos estatisticos em ambito nacional sobre a Sindrome de Burnout ou
estresse ocupacional, no entanto, mesmo sem ter os dados estatisticos, existem razdes para
acreditar que a incidéncia no Brasil ndo se distancia dos dados levantados em outros paises
(LEMOS; BRASILEIRO, 2012).

Um estudo realizado com 205 profissionais de trés hospitais universitarios no Rio
Grande do Norte constatou que 93% dos participantes de um dos hospitais apresentavam
burnout de niveis moderado e elevado (TRIGO; TENG; HALLAK, 2007).

O Risco para desenvolvimento da sindrome € maior nos profissionais que vivem sobre
ameaca de mudancas compulsdrias na jornada de trabalho e declinio significativo na situacao
econbmica. Todos os fatores de inseguranga social e econdmica aumentam 0 risco
(incidéncia) de esgotamento profissional em todos os grupos etarios. O trabalho em si,
também pode ser considerado fator de risco quando se analisa 0 conjunto de fatores
associados que levam ao desenvolvimento da doenca. Se apds investigacdes precisas,
surgirem evidencias epidemioldgicas consistentes em comparagdo com as condi¢des de
trabalho pode-se constatar a associacdo do desenvolvimento da sindrome com trabalho
(BRASIL, 2001).



2.2 CONSEQUENCIAS DA SINDROME DE BURNOUT PARA A SAUDE DO
PROFISSIONAL DE ENFERMAGEM, O DESEMPENHO DA PROFISSIONAL E A
INSTITUICAO.

Evidéncias indicam alguns fatores de risco que podem desencadear o estresse, entendido
como uma reacao complexa com componentes fisicos e psicologicos. A medida que o estresse
se prolonga maior a gravidade dos danos causados ao profissional, porém as respostas fisicas
e psicologicas dependerdo também da heranca genética e estilo de vida. Evidenciando em
maior ou menor grau 0s sintomas: nervosismo, irritabilidade, impetos de raiva, afecgdes
musculo-esqueléticas, cefaléia, alteracdes do sono, fadiga, dor precordial, palpitacGes,
ansiedade, angustia, periodos de depressdo, problemas gastricos e perda de concentracdo.
(KOVALESKI; BRESSAN, 2012).

Segundo MOREIRA; et al. 2009, citado por Health Education Authority (2003), a
enfermagem é classificada como a quarta profissdo mais estressante no setor pablico.

Os indicadores de estresse que podem determinar um comprometimento no seu
desempenho no trabalho sdo: queda da eficiéncia, desconfianca, grandes niveis de tensdo,
irritabilidade constante, uso abusivo de medicamentos e drogas, sentimento de frustracdo e de
onipoténcia, sobrecarga voluntaria de trabalho, altos niveis de absenteismo, explosdo
emocional facil e inseguranca nas decisfes (KOVALESKI; BRESSAN, 2012).

No ambito institucional, os efeitos da Sindrome de Burnout refletem-se na diminuicao
da produtividade, na qualidade do trabalho, no aumento do absenteismo, na alta rotatividade,
no alto indice de acidentes ocupacionais e na visdo negativa da institui¢cdo, tendo como
resultado significativos prejuizos financeiros para as organizacfes e constituindo-se em um
evento com repercussdes no processo de trabalho em salde (EZAIAS; et al. 2010)

Quando ndo existe motivacdo ao exercer o trabalho, consequentemente ocorre uma
diminuicdo da qualidade da assisténcia prestada, onde se observa a falta de humanizacao,
podendo ocasionar possiveis danos a saude do cliente; o que, do ponto de vista assistencial é
extremamente grave, pois pode levar a erros e danos irreversiveis (SILVA; DIAS;
TEIXEIRA. 2012).

O Ministério da Salde preconiza como tratamento desta sindrome 0 acompanhamento
psicoterapico e farmacologico e intervencdes psicossociais (BRASIL, 2001).

A Diminuicdo na qualidade do trabalho por mau atendimento, procedimentos
equivocados, negligéncia e imprudéncia podem afetar o bem-estar do trabalhador, a satde do

cliente e a visdo da populacdo sobre a instituicdo de saude, conduz a maiores gastos e



problemas organizacionais, contribuindo para maior rotatividade. Todos estes fatores
ocasionam o surgimento de problemas prejudicando a triade paciente-profissional-instituicdo
(SILVA; DIAS; TEIXEIRA. 2012).
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3 MATERIAL E METODO

Para a construcdo deste artigo foi utilizada a pesquisa do tipo revisdo bibliogréafica
qualitativa buscando responder a questdo norteadora ja apresentada anteriormente. Vieira e
Hossne (2001) definem revisdo bibliografica como aquela em que sdo apresentadas na forma
de artigos longos, e traz um resumo da literatura especialidade sobre um determinado assunto.
E Souza et al (2012), acrescenta definindo pesquisa bibliografica como aquela busca onde a
fonte é secundaria, ou seja, informacgdes que ja receberam tratamento cientifico e foram
publicadas.

Como estratégia de busca foram identificados artigos cientificos cujos objetivos e
assunto refere-se ao foco da pesquisa. As buscas foram realizadas na Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e na base de dados Scientific Electronic Library Online (Scielo).

Foram utilizadas para a busca as palavras chave, esgotamento profissional, estresse
cronico e sindrome de burnout, onde foram encontrados 78 e selecionados 11 artigos. Como
critério de inclusdo foram utilizados os artigos relacionados ao tema, em lingua portuguesa, e
publicados na integra no periodo de 2003 a 2013. Citacdes anteriores a este periodo ocorreram
devido a sua grande relevancia para este estudo. E como critérios de exclusdo aqueles artigos
que se apresentavam somente em resumo, em lingua estrangeira e cujos objetivos divergiam
do tema.

A apresentacado e discussdo dos resultados atende aos temas discorridos na revisdo de
literatura, quais sejam: a sindrome de Burnout, seus fatores de risco, as consequéncias para a

salde do profissional, ao desempenho da enfermagem e instituicéo.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

A busca para a formulacdo deste artigo foi realizada na Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e na base de dados Scientific Electronic Library Online (Scielo).

Utilizando como critérios de inclusdo os artigos relacionados ao tema, em lingua
portuguesa, e publicados na integra no periodo de 2003 a 2013. Devido a grande relevancia
para este estudo foi utilizado citacBGes anteriores a este periodo. E como critérios de exclusdo
aqueles artigos que se apresentavam somente em resumo, em lingua estrangeira e cujos
objetivos divergiam do tema. Foram utilizadas para a busca as palavras chave, esgotamento
profissional, estresse cronico e sindrome de burnout, onde foram encontrados 38 e
selecionados 11 artigos.

Buscando construir um didlogo entre os autores dos artigos selecionados para andlise,
dispbs-se 0s mesmos na tabela 1, para em seguida relacionar os fatores de riscos da sindrome

de Burnout e suas consequéncias para a enfermagem e a instituicao.

FONTE/ORIGEM | PERIODICO/EDITORA | IDIOMA ANO | AUTOR TITULO
MINISTERIO PORTAL SAUDE PORTUGUES | 2001 | Ministério da | Doencas
DA SAUDE Saude relacionadas ao
trabalho: manual
de
procedimentos
para 0S Servicos
de saude
SCIELO Acta Paulista | PORTUGUES | 2009 | JODAS, Denise | Sindrome de
Enfermagem Albieri; Burnout em
HADDAD, trabalhadores de
Maria do Carmo | enfermagem de
Lourenco um pronto
S0corro de
hospital
universitario.
BVS Salde & Transformacdo | PORTUGUES | 2012 | KOVALESKI, A sindrome de
Social Douglas Burnout em
Francisco, profissionais de
BRESSAN, salde
Adriana
BVS Revista Eletronica de | PORTUGUES | 2012 | LEMOS, Tays | Sindrome de
Enfermagem do Centro Castro Melo; | Burnout em
de Estudos de BRASILEIRO, trabalhadores de
Enfermagem e Nutricdo Marislei enfermagem:
Espindula quando abrimos
méo de nossa
salide para cuidar
da sua




12

SCIELO Cad. Salde Publica PORTUGUES | 2009 | MOREIRA, Prevaléncia da
Davi de Souza et | sindrome de
al. burnout em

trabalhadores de
enfermagem de
um hospital de
grande porte da
Regido Sul do
Brasil.

BVS Rev. enferm. UERJ PORTUGUES | 2011 | MORENO, Estratégias e
Fernanda Novaes | intervencdes no
et al. enfrentamento da

Sindrome de
Burnout.

SCIELO AQUICHAN PORTUGUES | 2012 | SILVA,  Jorge | Discussdo sobre
Luiz Lima da; | as causas da
DIAS, André | Sindrome de
Campos; Burnout e suas
TEIXEIRA, implicacbes  a
Liliane Reis. salde do

profissional  de
enfermagem.

BVS Rev. Psig. Clin. PORTUGUES | 2007 | TRIGO, Telma | Sindrome de
Ramos; TENG, | Burnout ou
Chei Tung; | estafa
HALLAK, Jaime | profissional e o0s
Eduardo Cecilio | transtornos

psiquiatricos.

SCIELO Rev. Esc. Enfermagem | PORTUGUES | 2010 | TRINDADE, Sindrome de

USP Leticia de Lima; | Burnout entre os
LAUTERT, trabalhadores da
Liana. Estratégia de
Saude da
Familia.
SCIELO Rev. Bras. Salde | PORTUGUES | 2005 | VIRGINIA, Sentimentos de
Matern Infantil Katia de Oliveira | profissionais dos
Feliciano et al. Servigos de
pronto-socorro
pediéatrico:
reflexdes sobre o
Burnout.

BVS Rev. enferm. UERJ PORTUGUES | 2010 | EZAIAS, Sindrome de

Gabriela Burnout em

Machado et al.

trabalhadores de
salde em um
hospital de
média
complexidade.

Figura 1 — Apresentacéo de artigos selecionados para compor amostra do estudo

O Manual de Doencas Relacionadas ao Trabalho, do Ministério da Saude (2001), relata

que a Sindrome do esgotamento profissional ou Burnout é um tipo de resposta prolongada a

estressores emocionais e interpessoais crénicos como ameaca de mudanca subita na jornada

de trabalho e declinio significativo na situacdo econdmica, como dispensas temporarias,
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diminuicdo da semana de trabalho sem reposicdo de substitutos, seriam fatores que
propiciariam o aparecimento da sindrome, pois exp6e o profissional a altos niveis de estresse
devido a falta de instabilidade profissional. Sendo esses excessivos e prolongados niveis de
estresse no trabalho que levam o profissional a ter a sensacdo de esgotamento, como se
realmente todas as suas forcas tivessem acabado, e esse sentimento interfere ndo s6 na sua
relacdo com o trabalho, como também no desempenho fisico e mental, trazendo prejuizos no
ambito pessoal, profissional e social.

Segundo Kovaleski e Bressan (2012), evidéncias indicam alguns fatores de risco que
podem desencadear o estresse, entendido como uma reacdo complexa com componentes
fisicos e psicolégicos. A medida que o estresse se prolonga maior a gravidade dos danos
causados ao profissional, porém as respostas fisicas e psicologicas dependerdo também da
heranca genética e estilo de vida. Evidenciando em maior ou menor grau 0s sintomas como o
nervosismo, irritabilidade, impetos de raiva, afecces musculo-esqueléticas, cefaléia,
alteracGes do sono, fadiga, dor precordial, palpitacfes, ansiedade, angustia, periodos de
depressao, problemas gastricos e perda de concentracao.

Virginia (2005) e Moreira (2009) concordam que as inadequadas condicGes de trabalho,
sobrecarga, desempenho dos papéis, a falta do reconhecimento, problemas nas relagdes
interpessoais e com o entorno, a falta de autonomia, e também de autoridade na tomada de
decisbes e os multiplos empregos geram um estresse cronico, e ainda sendo acrescidos a
outros elementos como, idade, sexo, tempo de exercicio profissional, centralidade do trabalho,
a falta de estratégias utilizadas para lidar com os problemas do cotidiano, como também a
indisponibilidade de uma rede de relacionamentos que forneca suporte social a salide podem
levar o profissional a se encaixar nos parametros indicatorios da sindrome, levando a
enfermagem a ser titulada como uma das profissdes de maior incidéncia de burnout.

Trindade e Laureat (2010) complementam a citacdo anterior, relatando que quando o
profissional desenvolve a sindrome no primeiro ano que ingressa na instituicdo de trabalho, a
maioria dos casos se da devido as dificuldades para a sua inser¢do no grupo, execucao das
tarefas, ao sentimento de instabilidade no emprego associada a necessidade de aceitagdo e
reconhecimento, devido a pouca experiéncia na profissdo. Porém, quando se desenvolve
depois de anos de trabalho é devido muitas vezes, a dupla jornada de trabalho, as
responsabilidades com a familia, as relagdes com outros funcionarios, entre outros fatores.

Segundo Ezaias (2010), quando se refere as consequéncias causadas no desempenho
profissional, os efeitos da Sindrome de Burnout refletem-se na diminui¢do da produtividade,

ocorrem acidentes ocupacionais, aumento do absenteismo, consequentemente havera uma
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diminuigdo na qualidade do trabalho, gerando o aumento na rotatividade e maiores prejuizos
financeiros para a instituicdo, além de afetar a visdo que o cliente tem da mesma, ou seja,
causando uma visao negativa.

E Silva, Dias e Teixeira (2012) concordam e acrescentam que a diminuicdo na
qualidade do trabalho por mau atendimento, procedimentos equivocados, negligéncia e
imprudéncia podem levar a erros e danos irreversiveis ao paciente. Todos estes problemas

anteriormente citados prejudicam a triade paciente — profissional — institui¢do.



15

5 CONCLUSAO

O Burnout é um processo de resposta ao estresse ocupacional cronico, e traz consigo
consequéncias negativas em nivel individual, profissional e social. Observa-se também que a
Sindrome de Burnout ndo é um problema somente vinculado a fatores individuais, mas
também ao ambiente social no qual o individuo esta inserido.

Este estudo possibilitou identificar varios fatores contribuintes para o surgimento da
sindrome de Burnout, onde se observa a necessidade da implementacdo de estratégias que
minimizem os danos causados ao profissional, como servico de atendimento
psicoldgico/psiquiatrico, deve ser imprescindivel o didlogo entre os gestores das organizacfes
de saude com enfermeiros envolvidos na administracdo dos servi¢os de enfermagem e com 0s
demais colaboradores da equipe de saude como algo que deve ser priorizado e utilizado como
ferramenta fundamental para diagnostico, avaliagdo e melhoria das condicdes de trabalho, de
ajuda ao enfrentamento das situagOes desencadeadoras de Burnout, contribuindo para a
prevencdo de agravos psicoldgicos entre trabalhadores da equipe de enfermagem e,
consequentemente, a reducdo de prejuizos organizacionais.

Percebe-se a falta de habilidade e disposicdo dos gestores quanto a percepcdo e
intervencdo sobre o profissional de salde acometido pelos agravos. As organiza¢des devem
promover acdes educativas sobre as possiveis formas de enfrentamento e vidveis mudancas
nas condicdes do trabalho, além de pesquisas que mostrem possibilidades para reducdo desse
fendmeno, que é considerado hoje de cunho socioorganizacional.

No caso dos profissionais de saide, medidas como evitar o excesso de horas extras,
proporcionar condi¢fes de trabalho atrativas e gratificantes, modificar os métodos de
prestacdo de cuidados, reconhecer a necessidade de educacdo permanente e investir no
aperfeicoamento profissional, dar suporte social as equipes e fomentar a sua participacdo nas
decisbes podem contribuir para a preven¢do do burnout.

Existe a necessidade de que as instituicbes disponham de uma infraestrutura adequada
de trabalho com politicas organizacionais que contemplem a qualidade de vida no trabalho,
como um ambiente agradavel, humanizado e uma adequada distribuicdo de profissionais.

E de grande importancia a realizacio do diagndstico e avaliagdo da sindrome de
Burnout para se identificar quando, onde e em que se deve intervir, buscando minimizar as
consequéncias. O diagndstico adequado necessita de avaliacdo correta dos sintomas, sua

intensidade e frequéncia, as intervencdes como medidas preventivas devem focalizar tanto o
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trabalhador quanto o ambiente de trabalho, para que ocorram mudangas no processo de
trabalho e equilibrio entre as expectativas do individuo e as exigéncias da organizacao.

E importante ressaltar a necessidade do desenvolvimento de pesquisas para que seja
identificado precocemente nas instituicbes de salde, havendo intervencdes imediatas que
possibilitem que trabalho de toda a equipe seja executado da melhor forma, principalmente o
servico da enfermagem que merece uma atencdo por demandar maiores situagdes de estresse,
por interagir por mais tempo e mais diretamente com o paciente, familia e equipe
multidisciplinar de saude.

Enfim, é necesséario que haja mudangas nos cendrios laborais, priorizando a saude e
minimizando os fatores desencadeadores da sindrome, é preciso trabalhar em prol do bem-
estar e da saude do individuo no trabalho, pois é ai que ele permanece grande parte da sua
vida. A qualidade de vida esta diretamente relacionada com as caréncias e expectativas
humanas e com a devida satisfacdo destas, por isso ndo se pode falar em qualidade de servigcos

se aqueles que vao produzi-los vivenciam uma qualidade de vida precaria no trabalho.
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ANEXO A - Maslach Burnout Inventory (MIB)

Pontue de 06 08 itens a seguir conforme S¢us sentimentos ¢ Sinpmas

- nng 4 umave poreming
[« umavezao no ol mencs 5 :Jgtum VEAEE HOT SEMAM
T umave 40 mi o mecs - widsosdis

3 alpumas veres 1 mis

Madlach Burmout Inventory (MBI) ' Ponragio

-1 Simto-me esporado/aqo fmal de um dia de teabatho,
| 2 Sinberme qmo s stivesse n0 mey hmite
| 3 Sinto-me anodomimete et/ s om me mabidha
- 4 Smro-me fmstradn /2 com meu wabatho,
3 Sinto-me esgotado/acom o meu trabalho.
b St que estoutrbalbando demais nesie emprego.
7. Tedalbar demante com pessnE me deiva o estesado/a,
8, Teabalhar com pessoas o dia todo me exige um prinde esforo,
- Y Sinterme cansadoy 2 quando me levanto de manh ¢ tenho que encarar outeo dia de trabalho.

0, 'Sinu.\»me &nc-'mdo meq;in

| t" ‘unlf: 16 PSSO crir um mbnult i} wlnmra (5 puoenes
- 13 5mto que miuencio positcamantea vida dos outers ateaves do ma trabalho.
14.Lido de forma adequack com o ]!-:nblum dos pciEs,
15, Posso enrender com fichdade o que sentem os pacientes,
16 S que sea teitar e fomna tranglihs o8 problemas emocionis nomeu teibalho.
. Emhuc{lrumdn muitas edizaches em minka profesn,
18. Sinto que os pacientes ulpameme por alguns dos seus problamas.

| 19 Smto que teto alpms pacentes como s fossan objetos.

20 Tenhome tomado mass nscrsmvel com as pessoas desde que exergo este trabalho,
2. Nio e PROCIO tedmente com o que otze com alguns dos mews pagines,

| 2 Preocupame o fio de que este mabalho estep me endurecendo empcondmente




