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RESUMO

A sindrome de Burnout (SB) é um problema cada vez mais frequente na sociedade
moderna. Os trabalhadores da equipe de Enfermagem muitas vezes estao
associados a esta sindrome devido as mas condi¢cbes de trabalho, a pouca
valorizacdo profissional, além do lidar diario com o sofrimento do ser humano
doente. Assim buscou-se responder ao seguinte questionamento: quais as
complicacbes ocasionadas pela sindrome de Burnout nos trabalhadores de
Enfermagem? Observando esta premissa a partir dos seguintes objetivos, identificar
0s sinais e sintomas da SB referidos pelos profissionais de Enfermagem,
caracterizar o perfil dos profissionais mais suscetiveis ao desenvolvimento da SB e
identificar a influéncia das condi¢cdes de trabalho no desenvolvimento da sindrome.
Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura de publica¢des disponiveis na
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), a partir do cruzamento dos descritores
“‘Esgotamento Profissional”, “Equipe de Enfermagem” e “ Saude do Trabalhador”, por
meio do operador booleano AND. Foram encontrados 79 artigos, dos quais 13
atendiam os critérios de inclusdo: estudos completos, disponibilizados em portugués,
publicados entre os anos de 2003 a 2013 e que respondiam a questdo norteadora
da pesquisa. Observou-se na maioria dos estudos que os individuos acometidos
eram adultos jovens, do sexo feminino, em inicio de carreira profissional,
apresentando como principais sinais e sintomas a exaustdo emocional e
despersonalizacdo, tendo como fatores preditores a sobrecarga de trabalho, além
das péssimas condi¢cBes de trabalho, especialmente nos servicos publicos. Portanto
foi possivel identificar a SB nos trabalhadores de Enfermagem e seus principais
preditores, sendo, porém necessario a realizacdo de novos estudos que possam
contribuir para a diminuicdo do desenvolvimento desta sindrome.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout. Equipe de Enfermagem. Saude do
trabalhador.



ABSTRACT

Burnout syndrome (BS) is an increasingly common problem in modern society.
Nursing staff are often susceptible to this syndrome due to poor working conditions,
poor professional valuation, and dealing daily with the suffering of ill human beings.
This study aimed at elucidating burnout-derived complications in nursing staff
through a series of steps: (i) identifying BS signs and symptoms reported by nursing
staff; (ii) tracing staff profiles more susceptible to the development of BS, and; (iii)
identifying the correlation between nursing staff's working conditions and the
occurrence of burnout. We conducted an integrative review of publications available
on the Virtual Health Library (VHL) using a set of AND-combined descriptors, namely
"Professional Exhaustion”, "Nursing Staff’, and "Occupational Health". Our review
identified 79 articles, from which 13 were selected since they were (i) complete
studies, (ii) available in Portuguese, (iii) published between the years 2003 to 2013,
and (iv) targeted our main research question. Most studies reported early-career
female young adults as primarily affected. The main signs and symptoms that were
found were emotional exhaustion and depersonalization. The factors identified as
critical were work overload and poor working conditions, particularly in public
services. Future work can benefit from these conclusions to reduce the number of
burnout-affected nursing staff.

Key words: Burnout Syndrome, Nursing staff. Worker health.
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1 INTRODUCAO

A execucdo de atividades laborais, desde o inicio das primeiras civilizacées,
foi instituida como uma necessidade a ser desempenhada pelo individuo. Baseado
na vigéncia do modo de producdo de cada periodo da histéria, o trabalho foi
moldado de acordo com as necessidades do mercado e as habilidades da
humanidade.

As diversas variantes como a politica, a cultura e a economia, que
influenciaram o modo como surgiu o trabalho, transformou ao longo da histéria o
desenvolvimento do intelecto humano na construcdo do materialismo, ajudando a
formar o homem da sociedade atual. As transformacdes do trabalho foi passada de
forma cultural de geracédo a geracéao, surtindo na forma de trabalhar que temos na
atualidade.

Segundo, Murofuse, Abranches, Napolido (2005), o trabalho como acéo
humana social, compreende a capacidade de o homem produzir o meio em que vive,
bem como a si mesmo. No processo de interacdo com a natureza, mediado pelos
instrumentos fabricados, o homem, ao mesmo tempo em que modifica a natureza,
também é modificado por ela.

Em nossa sociedade, o trabalho € mediador de integracdo social, seja por seu
valor econdmico, seja pelo aspecto cultural, tendo assim, importancia fundamental
na constituicdo da subjetividade, no modo de vida e, portanto, na saude fisica e
mental das pessoas. A contribuicdo do trabalho para as alteracdes da saude mental
dar-se-4 a partir de ampla gama de aspectos: desde fatores pontuais, como a
exposicdo a determinado agente toxico, até a complexa articulacdo de fatores
relativos a organizacéo do trabalho, como a divisdo e parcelamento das tarefas, as
politicas de gerenciamento das pessoas e a estrutura hierarquica organizacional
(BRASIL, 2001).

As mudancas tecnoldgicas, introduzidas no processo produtivo,
possibilitaram as empresas o0 aumento da produtividade e, consequentemente, dos
lucros, e trouxeram impactos a saude do trabalhador, com manifestacfes tanto na
esfera fisica quanto na psiquica.

Em decorréncia do lugar de destaque que o trabalho ocupa na vida das
pessoas, sendo fonte de garantia de subsisténcia e de posicdo social, a falta de
trabalho ou mesmo o risco da perda do emprego geram sofrimento psiquico, pois

ameacam a subsisténcia e a vida material do trabalhador e de sua familia. Ao



mesmo tempo abala o valor subjetivo que a pessoa se atribui, gerando sentimentos
de menos-valia, angustia, inseguranca, desanimo e desespero, caracterizando
guadros ansiosos e depressivos (BRASIL, 2001).

Segundo estimativa da OMS, os transtornos mentais menores acometem
cerca de 30% dos trabalhadores ocupados, e os transtornos mentais graves, cerca
de 5 a 10%. No Brasil, dados do INSS sobre a concessdo de beneficios
previdenciarios de auxilio-doenca, por incapacidade para o trabalho superior a 15
dias e de aposentadoria por invalidez, por incapacidade definitiva para o trabalho,
mostram que o0s transtornos mentais, com destaque para o alcoolismo cronico,
ocupam o terceiro lugar entre as causas dessas ocorréncias. Em 2011 foram
registrados 711.164 acidentes e doencas do trabalho, entre os trabalhadores
assegurados da Previdéncia Social. Estes eventos provocam enorme impacto social,
econdmico e sobre a salude publica no Brasil (PREVIDENCIA SOCIAL, 2011)

Infelizmente com o quadro atual da economia mundial, as condi¢cées de
inseguranca no emprego, subemprego e a segmentacdo do mercado de trabalho
sdo crescentes, refletindo nos processos internos de reestruturacdo da producéao,
enxugamento de quadro de funcionérios, incorporagdo tecnoldgica, fazendo com
que dessa forma haja influéncia na saide mental dos trabalhadores.

Um exemplo da influéncia do dia a dia do trabalho na vida do trabalhador € o
Burnout, sindrome caracterizada por exaustdo emocional, despersonalizacdo e
autodepreciacdo. Inicialmente relacionada a profissdes ligadas a prestacdo de
cuidados e assisténcia a pessoas, especialmente em situagcdes economicamente
criticas e de caréncia, a denominacado vem sendo estendida a outras profissdes que
envolvem alto investimento afetivo e pessoal, em que o trabalho tem como objeto
problemas humanos de alta complexidade e determinacdo fora do alcance do
trabalhador, como dor, sofrimento, injustica, miséria (SELIGMANN-SILVA, 1995).

A Sindrome de Burnout constitui atualmente um dos grandes problemas
psicossociais, despertando interesse e preocupacdo por parte da comunidade
cientifica e das empresas, devido a severidade das suas consequéncias, quer ao
nivel individual, quer ao nivel organizacional. A Sindrome de Burnout ou estafa
profissional € um estado de esgotamento, decepcédo e perda do interesse pelo
trabalho, produz sofrimento no individuo e tem consequéncias sobre o seu estado de
salude e o seu desempenho, pois passam a existir alteragbes pessoais e

organizacionais. Esta sindrome acomete, geralmente, os profissionais que trabalham



em contato direto com pessoas, sendo predominante nos profissionais de saude
(FARIAS et al, 2011).

Desde o seu surgimento até os dias atuais, o dia a dia da equipe de saude
envolve dor, sofrimento, doenca e muitas vezes morte. Atualmente no Brasil a
maioria dos trabalhadores de enfermagem esta atuando em hospitais, lidando
diariamente com esses processos. Dessa forma, o profissional da saude convive
continuamente com ansiedade, sentimento de perda e fragilidade dos pacientes, que
passam muitas vezes por procedimentos desconfortaveis, em um ambiente estranho
ao que estd habituado. A angustia experimentada pela enfermagem é grande, o que
acaba provocando sofrimento psiquico.

Sendo a enfermagem uma area de atuacao de trabalho que vem crescendo
ao longo dos anos, provocando assim o interesse da populacdo nesse mercado, e
sabendo-se do sofrimento fisico e psiquico que o cotidiano da enfermagem pode
provocar no trabalhador faz-se fundamental a pesquisa a cerca do tema.

Dessa forma o presente estudo tem o0 seguinte guestionamento: qual a
ocorréncia e as complicacdes ocasionadas pela Sindrome de Burnout nos
trabalhadores de Enfermagem?

A sindrome de Burnout, na maioria das vezes, atua de forma lenta e
silenciosa atacando as mais diversas categorias profissionais. A partir da realizacao
dos estagios durante a graduacédo de enfermagem foi possivel observar o nivel de
estresse laboral a que sdo expostos os profissionais da area da saude. Assim,
verificou-se a importancia da realizacdo de pesquisas através da busca da revisédo
de literatura, buscando entender como a sindrome de Burnout tem sido abordada
em pesquisas que envolvem os profissionais na area da saude.

Atualmente as constantes transformacdes  sociais, econdmicas,
organizacionais e técnicas do trabalho em salde exercem profunda influéncia sobre
0 processo de saude-adoecimento e a qualidade de vida dos trabalhadores da area.

Sendo assim, a justificativa deste trabalho se da pela contribuicdo que podera
acarretar na construcdo de estratégias na melhoria das condi¢cdes de trabalho e
qualidade de vida dos profissionais de enfermagem, o0 que com certeza
desencadeara numa melhor qualidade da assisténcia prestada, ocasionando assim

beneficios também aos pacientes.



Além disso, este estudo torna-se relevante por permitir uma ampliacdo do
conhecimento e compreensédo acerca das dificuldades laborais enfrentadas pelos
profissionais de enfermagem, assim como discutir sobre as influéncias das
condicOes de trabalho no desenvolvimento da sindrome de Burnout.

Desta forma, o objetivo geral deste trabalho é identificar a ocorréncia e
complicagbes da Sindrome de Burnout nos trabalhadores de Enfermagem,
observando esta premissa a partir dos seguintes objetivos especificos, identificar os
sinais e sintomas da Sindrome de Burnout referidos pelos profissionais de
enfermagem, caracterizar o perfil dos profissionais de enfermagem mais suscetiveis
ao desenvolvimento da Sindrome de Burnout e identificar a influéncia das condi¢des
de trabalho de profissionais de enfermagem que desencadeiam ao desenvolvimento

da Sindrome de Burnout.



2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 A INFLUENCIA DO TRABALHO NA SAUDE MENTAL DO TRABALHADOR

No decorrer das décadas o mundo do trabalho sofreu grandes mudancas em
consequéncia da transicdo de uma economia baseada na comercializacdo de
produtos manufaturados a industrializagdo. Atualmente vivemos na era da
globalizacdo e presenciamos a fragmentacdo e a diversificagcdo da classe
trabalhadora, como também a perda de valores e sentidos, devido a importancia que
a sociedade da ao capital vigente.

Em meio a isso, a competitividade no mercado de trabalho soma-se o medo
do desemprego, fazendo com que as pessoas se submetam as condicbes de
trabalho desumanas: baixos salarios, ambientes insalubres, ruidos e calor
excessivos, acumulo de fungBes, jornadas de trabalho que excedem a carga horaria
suportavel, regime em turnos alternantes, e muitas vezes, ainda enfrentam a falta de
equipamento de protecao individual (EPIS), o que contribui significativamente para
mudanca no perfil epidemiolégico do adoecimento dos trabalhadores. (BRAGA,
CARVALHO, BINDER, 2010).

A precarizacao do trabalho caracteriza-se pela desregulamentacéo e perda de
direitos trabalhistas e sociais, a legalizacdo dos trabalhos temporarios e da
informalizacdo do trabalho. Em virtude disso, podem ser observados o aumento do
namero de trabalhadores autbnomos e subempregados e a fragilizacdo das
organizacdes sindicais e das acOes de resisténcia coletiva e/ou individual dos
sujeitos sociais. A terceirizacdo, no contexto da precarizacdo, tem sido
acompanhada de praticas de intensificacdo do trabalho e/ou aumento da jornada de
trabalho, com acumulo de funcdes, maior exposicdo a fatores de riscos para a
saude, descumprimento de regulamentos de protecdo a saude e seguranca,
rebaixamento dos niveis salariais e aumento da instabilidade no emprego. Tal
contexto estd relacionado a exclusdo social e a deterioracdo das condi¢cdes de
saude do individuo (BRASIL, 2001).

As consequéncias dessas precariedades do trabalho contemporaneo podem
ser encontradas nas estatisticas de saude. Segundo a Organizacdo Mundial de
Saude, os transtornos mentais chamados menores atingem 30% dos trabalhadores

ocupados e os transtornos mentais graves, cerca de 5% a 10% (BRASIL, 2001).
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A utilizacdo de novas tecnologias e métodos gerenciais promove uma
facilitacdo na intensificacdo do trabalho, que aliada a instabilidade no emprego,
modifica o perfil de adoecimento e sofrimento dos trabalhadores, expondo-se, entre
outros, pelo aumento da prevaléncia de doencas relacionadas ao trabalho, como por
exemplo, distirbios osteomusculares relacionados ao trabalho (DORT), também
denominadas lesdes por esforgos repetitivos (LER), o surgimento de novas formas
de adoecimento mal caracterizadas, como 0 estresse e a fadiga fisica e mental e
outras formas de sofrimento relacionadas ao trabalho.

Segundo BRASIL(2001), a definicdo de disfuncdo e incapacidade
consequentes dos transtornos mentais e do comportamento, relacionados ou nao
com o trabalho, é dificil. Os indicadores e parametros propostos pela Associacao
Médica Americana organizam a disfuncéo ou deficiéncia causadas pelos transtornos
mentais e do comportamento em quatro areas, sendo elas classificadas como:

LimitacOes em atividades da vida diaria, onde estéo incluidas atividades como
autocuidado, higiene pessoal, comunicacdo, deambulacéo, viagens, repouso e sono,
atividades sexuais e exercicio de atividades sociais e recreacionais. O que é
avaliado ndo é simplesmente o numero de atividades que estdo restritas ou
prejudicadas, mas o conjunto de restricbes ou limitagcbes que, eventualmente,
afetam o individuo como um todo.

Exercicio de funcbes sociais, que se refere a capacidade do individuo de
interagir apropriadamente e comunicar-se eficientemente com outras pessoas. Inclui
a capacidade de conviver com outros, tais como membros de sua familia, amigos,
vizinhos, atendentes e balconistas no comércio, zeladores de prédios, motoristas de
taxi ou Onibus, colegas de trabalho, supervisores ou supervisionados, sem
alteracdes, agressdes ou sem o isolamento do individuo em relacdo ao mundo que o
cerca.

Concentragdo, persisténcia e ritmo, também denominados capacidade de
completar ou levar a cabo tarefas. Estes indicadores ou parametros referem-se a
capacidade de manter a atencao focalizada o tempo suficiente para permitir a
realizacdo cabal, em tempo adequado, de tarefas comumente encontradas no lar, na
escola, ou nos locais de trabalho. Essas capacidades ou habilidades podem ser
avaliadas por qualquer pessoa, principalmente se for familiarizada com o

desempenho anterior, basal ou historico do individuo. Eventualmente, a opinido de
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profissionais psicélogos ou psiquiatras, com bases mais objetivas, poderé ajudar a
avaliacéo.

E por fim Deterioracdo ou descompensacdo no trabalho, que refere-se a
falhas repetidas na adaptacdo a circunstancias estressantes. Frente a situacdes ou
circunstancias mais estressantes ou de demanda mais elevada, os individuos saem,
desaparecem ou manifestam exacerbacgfes dos sinais e sintomas de seu transtorno
mental ou comportamental. Em outras palavras, descompensam e tém dificuldade
de manter as atividades da vida diaria, o exercicio de funcbes sociais e a
capacidade de completar ou levar a cabo tarefas. Aqui, situacdes de estresse,
comuns em ambientes de trabalho, podem incluir o atendimento de clientes, a
tomada de decisdes, a programacdo de tarefas, a interagdo com supervisores e
colegas (BRASIL, 2001).

2.2 SINDROME DE BURNOUT

O termo Burnout designa "algo que deixou de funcionar por exaustdo de
energia". A Sindrome de Burnout é também chamada de Sindrome do Esgotamento
Profissional. Esse termo foi utilizado pela primeira vez publicamente por Maslach, no
Congresso Anual da Associacdo Americana de Psicologia, em 1997. Pode-se dizer
gue o termo descreve uma sindrome com caracteristicas associadas aos fatores de
exaustdo e esgotamento, que representam uma resposta aos estressores laborais
crénicos. Essa sindrome manifesta-se a partir de sintomas especificos e pode ser
concebida com um construto que abrange trés fatores, ou seja, a exaustao
emocional, a despersonalizacdo e sentimentos de reduzida realizacao profissional.
Tal sindrome pode ser definida como um estado de exaustdo emocional, fisica e
mental causado por um envolvimento de longa duracdo em situacdes
emocionalmente exigentes. Esse estado emocional exaustivo é causado por uma
exigéncia excessiva de carater psicoldgico e emocional (SILVEIRA et al, 2005).

Burn, em inglés, significa queimar, out, é algo fora, exteriorizado. O Burnout é
caracterizado por um conjunto de sinais e sintomas fisicos e psiquicos, gerados pela
ma adaptacdo ao trabalho e com intensa carga emocional e pode estar
acompanhado de frustacdo em relacdo a si e ao trabalho (ALMEIDA, SOUZA,
CARLOTTO, 2009).

A sindrome de Burnout implica em uma reducdo da realizagcdo pessoal e

profissional, evidenciado por um sentimento de decepcdo e frustacdo, quando o
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profissional sente-se cometendo falhas com seus ideais, normas e com 0s pacientes
(RAMALHO, NOGUEIRA-MARTINS, 2007).

Dessa forma seus sinais e sintomas muitas vezes podem ser confundidos
com o de outras doencas, como por exemplo, a depressdo. Mas a sindrome de
Burnout esta ligada a falta de capacidade do profissional em lidar com situacdes
conflitantes no ambiente de trabalho, apresentando carater duradouro e seu
surgimento € normalmente casual, tornando assim seu diagndéstico ainda mais dificil.

A sindrome de Burnout pode ser considerada um grande problema no mundo
profissional da atualidade. Os profissionais se veem obrigados a dedicar mais tempo
ao trabalho e estar em constante atualizacdo profissional, o que acaba provocando
menos tempo em ambiente familiar, laser e afetando a prépria saude, sucumbindo
assim em frustacdo e angustia.

A Sindrome de Burnout foi reconhecida como risco ocupacional para

profissbes que envolvem cuidados com saulde, educacao e servicos humanos. No
Brasil, o Decreto n® 3.048, de 6 de maio de 1999, aprovou o Regulamento da
Previdéncia Social e, em seu Anexo ll, trata dos Agentes Patogénicos causadores
de Doengas Profissionais. O item Xll da tabela de Transtornos Mentais e do
Comportamento Relacionados com o Trabalho (Grupo V da Classificagao
Internacional das Doencas - CID-10) cita a "Sensagdo de Estar
Acabado"("Sindrome de Burnout", "Sindrome do Esgotamento Profissional”) como
sinbnimos do Burnout, que, na CID-10, recebe o cédigo Z73.0 (TRIGO, TENG,
HALLAK, 2007).
O burnout tem consequéncias sobre a saude fisica e mental, entre elas as
alteracdes cardiovasculares, fadiga crbnica, cefaléias, enxaqueca, Ulcera péptica,
insbnia, dores musculares ou articulares, ansiedade, depressao, irritabilidade, entre
outras. Também pode interferir na vida doméstica, com as relagdes familiares
ressentindo-se da falta de tempo para o cuidado dos filhos e o lazer. O contexto do
trabalho é afetado pelo absenteismo, rotatividade de emprego, aumento de condutas
violentas e diminui¢éo da qualidade do trabalho (TRIGO, TENG, HALLAK, 2007).

2.3 A SINDROME DE BURNOUT E A SUA INFLUENCIA NA EXECUCAO DO
TRABALHO EM ENFERMAGEM

Apesar da sindrome de Burnout acometer as mais variadas profissdes, com

toda certeza aquelas que lidam com o sofrimento alheio estdo mais vulneraveis a
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desenvolvé-la. A equipe de enfermagem estd submetida diariamente a elementos
geradores de estresse laboral, como, a falta de pessoal, que provoca acumulo de
tarefas e sobrecarga laboral, o trabalho por turno e/ou noturno, o dia a dia com
usuarios problematicos, a duplicidade de papéis, a baixa participacdo nas decisoes,
a inexisténcia de plano de cargos e salérios (GALINDO et al, 2012).

Além disso, as constantes interrupcdes e reorganizacdo das tarefas, que
acabam agravando a sobrecarga, o lidar inevitavel e muito proximo com a morte, a
concepcao de vinculo afetivo com o paciente e seu sofrimento, a constante
exposi¢do ao risco de contaminacgdo e violéncia, assim como a fragil organizacao
politica da categoria e o desconhecimento do papel do enfermeiro numa
organizacdo hospitalar potencializam a vulnerabilidade para o desenvolvimento da
sindrome de Burnout (MUFORUSE, ABRANCHES, NAPOLEAO, 2005).

A sindrome de Burnout ndo aparece repentinamente como resposta a um
anico tipo de estressor, mas surgi a partir de uma sequéncia determinada de fatores
desencadeantes. O sofrimento surge assim que a relacdo do homem com a
organizacao do trabalho € permanentemente bloqueada (NUNES, 2008).

Através do Burnout o sujeito perde a capacidade de compreender o
sentimento ou a reacdo da outra pessoa, além de ndo entender emocionalmente o
outro. Ao desenvolver a sindrome o individuo ndo se deixa envolver com 0s
problemas e as dificuldades de terceiros, como também, as rela¢cBes interpessoais
sdo esfaceladas como se ele estivesse lidando apenas com objetos, ou seja, a
relacdo se torna mecanica e sem empatia.

Portanto, ao desenvolver a sindrome de Burnout profissionais da equipe de
enfermagem nao irdo afetar somente a si mesmos e seus colegas de trabalho, mas
também o0s seus pacientes, que muitas vezes precisam de palavras de carinho para
enfrentar o dia a dia dificil da doenca.

O cansaco emocional é considerado a caracteristica inicial, podendo a
manifestacdo ser fisica, psiquica ou uma juncdo das duas. A despersonalizacéo,
caracterizada pela insensibilidade emocional do profissional, com prevaléncia de
atitudes cinicas e de dissimulacéo afetiva, € uma reacédo imediata apos a instalacéao
do cansaco. A baixa realizacdo pessoal faz mencdo a uma auto avaliagdo negativa
associada a insatisfacdo e ao desanimo com o trabalho, como se este nédo tivesse

valorizagdo. Portanto, em uma profissdo que exige um olhar holistico e empético, a
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Sindrome de Burnout torna-se um grave problema de saude publica (MOREIRA et
al, 2009).

A sindrome de Burnout quando ocorre nos trabalhadores de enfermagem é
prejudicial ndo somente na esfera individual e profissional, como também na esfera
organizacional j& que afeta negativamente a qualidade e a forma como os cuidados
de enfermagem serdo aplicados aos pacientes, familiares e a instituicdo a que estao

inseridos, interferindo assim a humanizacéo na assisténcia a saude.
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3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, acerca
das implicacdes da sindrome de Burnout entre os trabalhadores de Enfermagem.
Este método segundo Mendes, Silveira e Galvao (2008), tem o objetivo de agrupar e
sintetizar resultados de pesquisa sobre um determinado tema ou questéao, de forma
sistematica e ordenada, contribuindo assim para o aprofundamento do assunto
investigado.

A revisdo integrativa inclui a apreciacdo de estudos relevantes que dao base
para a tomada de decisdo e a melhoria da pratica clinica, possibilitando assim a
sintese do estado do conhecimento de um determinado assunto, além de expor
lacunas do conhecimento que necessitam ser preenchidas a partir da realizacao de
novas investigacdes (MENDES, SILVEIRA, GALVAQ, 2008).

Entre os métodos de revisao, a revisao integrativa com toda certeza € o mais
amplo, sendo isso uma vantagem, ja que permite a inclusdo simultanea de pesquisa
experimental e quase-experimental proporcionando dessa forma uma compreensao
mais completa do tema estudado (BROOME, 2000).

Neste estudo foram percorridas as seguintes etapas: determinagdo sobre o
tema a ser estudado, elaboracdo da questdo norteadora; escolha da amostra e
busca na literatura; categorizacdo do estudo; avaliagdo dos estudos selecionados;
interpretacdo dos resultados e sintese dos artigos analisados (SOUZA, SILVA,
CARVALHO, 2010).

Assim, para suprir as demandas propostas na elaboracéo desta investigacéo,
selecionou-se a Biblioteca Virtual em Saude (BVS) como fonte de levantamento de
artigos cientificos que estivessem indexados na base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Scientific Eletronic Library
Online (SCIELO) e Biblioteca de Estudos da CAPES.

Na presente pesquisa foram utilizados como critérios de inclusdo: Artigos
publicados em formato de texto completo, disponiveis na lingua portuguesa, no
periodo de 2003 a 2013, referindo a sindrome de Burnout a trabalhadores de
enfermagem e contendo os seguintes descritores: “Esgotamento Profissional”,
“‘Saude do trabalhador” e “Equipe de enfermagem”, todos descritores em saude
presentes na BVS.

Os descritores definidos como norteadores da coleta de dados foram

interligados pelos operadores booleanos. Neste trabalho usou-se o termo booleano
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AND, que restringe a pesquisa, equivalendo a expressao: “com todas as palavras”.
Os resultados recuperados devem conter um termo e o outro. Segundo Oliveira
(2009), operadores booleanos sdo palavras que tém o objetivo de definir para o
sistema de busca como deve ser feita a combinacdo entre os termos ou expressdes
de uma pesquisa.

Os descritores foram interligados da seguinte maneira: “Esgotamento
Profissional” AND “Saude do Trabalhador”, “Esgotamento Profissional” AND “Equipe
de Enfermagem”, “Saude do Trabalhador” AND “Equipe de Enfermagem”. Os dados
foram coletados nos meses de agosto e setembro, sendo suas analises realizadas
nos meses de outubro a novembro do corrente ano.

Por fim, como critério de exclusdo, dispensaram-se teses, dissertacoes,
artigos que nao foram publicados na integra e que encontravam-se em outro idioma,
publicacdes repetidas e aqueles que ndo foram realizados no periodo estabelecido.
Além disso, aqueles artigos que nao relacionavam a sindrome de Burnout aos
trabalhadores de enfermagem e que ndo continham os descritores estabelecidos,

também nao fizeram parte do estudo.



4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Dos 79 artigos encontrados na Biblioteca Virtual em Saude (BVS) a partir dos
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descritores estabelecidos, do periodo determinado e do formato em texto completo,

apenas 13 apresentaram o critério relacionando a sindrome de Burnout aos

trabalhadores de enfermagem. A fim de demonstrar os dados coletados, os artigos

encontrados foram agrupados em um quadro descritivo denominado de sindptico |,

contendo informacfes quanto ao ano de publicacdo, titulo do estudo, autores,

objetivos pretendidos e principais resultados e conclusées.

Id Ano de Titulo Autor(s) Objetivos Principais
publicacao pretendidos resultados e
conclusées
Determinar

A 2010 Burnout em FRANCO et al prospectivamente  No estudo a maioria
residentes de a incidéncia e os sdao jovens, do sexo
enfermagem fatores feminino, solteiros,

predisponentes sem filhos e no

do Burnout em inicio de carreira

Residentes de profissional. Quanto

Enfermagem. ao exposto na
literatura  destaca
também a maior
incidéncia de
Burnout em
individuos com
idade inferior a 30
anos de idade.

B 2009 Sindrome de TRINDADE; Identificar a A prevaléncia da
Burnout entre LAUTERT Sindrome sindrome esta entre
trabalhadores da de Burnout entre trabalhadores
ESF 0os profissionais jovens, sendo mais

gue trabalham nas comuns 0s que

ESFs do ainda nao

Municipio de alcancaram 30

Santa Maria/RS e anos, 0 que &

as variaveis atribuida a pouca

associadas. experiéncia
profissional.
Observou-se que a
sindrome de
Burnout acometeu
diferentes
trabalhadores,
independente  da
sua formacao, sexo
ou funcao.

C ] 2009 Prevaléncia da MOREIRA, et al Determinar a A associagdo da
sindrome de prevaléncia sindrome com o
Burnout em de burnout nos tempo de profissédo
trabalhadores de enfermeiros, (mais de cinco




2009

enfermagem de
um hospital de
grande porte da
regido Sul do
Brasil

Sindrome de
Burnout em
trabalhadores de
enfermagem de

um pronto
S0COIro de
hospital

universitario

JORDAS;
CARMO;
HADDAD

técnicos e
auxiliares de
enfermagem em
um hospital de
grande porte
localizado na
Regido Sul do
Brasil, o Hospital
Nossa Senhora da
Conceigéo,
tracando o peffil
dos trabalhadores
mais propensos a
desenvolver
Burnout.

Investigar sinais e
sintomas de
Burnout em
trabalhadores de
enfermagem de
um pronto sSocorro
de hospital
universitario
correlacionando-
os com fatores
preditores.
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anos) sugere que a

exposicao
prolongada a
condicdes de
trabalho
estressantes e
subvalorizadas
pode estar
relacionada ao

surgimento e ao
agravamento  dos
sintomas. O perfil
dos trabalhadores
que apresentaram
burnout, em sua
maioria, foi: sexo
feminino, técnico de
enfermagem, entre
26 e 35 anos,
casado, sem filhos
e com menos de
dez

anos de profissao.

Quanto a
sintomatologia
decorrente do
processo de
trabalho, verificou-
se que a de maior
predominio € o
sentimento de
pouco tempo para
si (47,5%), seguida
de dores nos
ombros e nuca
(831%), sentimento
de cansaco mental
(26,2%),
dificuldades com o
sono (21,5%) e
estado de
aceleracao
continuo(21,4%).
Quanto aos fatores
preditores para o
desenvolvimento
de burnout, 0
possuir  atividades
que exigem mais
tempo do que o
trabalhador se julga

capaz
correspondeu a
33,4% da
populacao

estudada.




2008

2009

2009

Estresse da
equipe de
enfermagem de
emergéncia
clinica

Avaliacao do
estresse e da
sindrome de
burnout em

enfermeiros que
atuam em uma
unidade de
terapia intensiva:
Um estudo
qualitativo

Burnout:
Implicacdes das
fontes
organizacionais
de desajuste
individuo trabalho
em profissionais
de enfermagem

PANIZZON,
LUZ,
FENSTERSEIFER

AFECTO;
TEIXEIRA;

TAMAYO

Identificar o nivel
de estresse e o0s
fatores
estressores,
verificar a
associacdo entre
0 estresse e as
variaveis de
estudo e
identificar os e
fatores preditores
de estresse da
equipe de
enfermagem de
um servico de
emergéncia clinica

Avaliar os fatores

de estresse
ocupacional e
identificar a
existéncia de

sinais e sintomas
da sindrome de
burnout em
enfermeiros de
uma unidade de
terapia intensiva.

Estabelecer o]
nivel nos fatores
de Burnout na
amostra de
participantes,
determinar o perfil
de Bunout
apresentado pela
categoria
profissional
participante no
estudo e comparar
esse perfil com os
resultados obtidos

em outras
pesquisas,
determinar as

percepcbes das
fontes
organizacionais de
desajuste
individuo trabalho
na amostra de
participantes e
verificar as
correlacbes entre
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As variaveis
estudadas que
apresentaram
associacao
significativa com
estresse foram
carga horaria de
trabalho  semanal
na emergéncia e
carga horaria total

de trabalho
semanal. O que
acarreta uma maior
propensao ao
desenvolvimento da
sindrome de
Burnout.

Quanto aos fatores
preditores ao
desenvolvimento da
SB observou-se o
fato de  muitos
profissionais

possuirem mais de

um trabalho.
Quanto aos
sintomas muitos
apresentaram
exaustao
emaocional, e

desgaste fisico

As fontes de
desajuste Auséncia
de Coleguismo,
Sobrecarga de
Trabalho e Conflito
Valores e Praticas
Organizacionais
revelaram-se
preditores
significativos
Exaustdo
Emocional.

para




2012

2012

2012

Sindrome de
Burnout entre
enfermeiros  de
um hospital geral
da cidade do
Recife

Manifestactes
psico-
comportamentais
de burnout em
trabalhadores de
um hospital de
média
complexidade

Sindrome de
Burnout e o0s
aspectos  soécio-

demogréficos em
profissionais de
enfermagem

GALINDO, et al

EZAIAS;
HADDAD;
VANNUCHI

FRANCA;
FERRARI

as fontes
organizacionais de
desajuste e os
fatores de Burnout
e estabelecer o
poder de predicédo
dessas fontes
para estes fatores.

Identificar a
ocorréncia

de burnout,
detalhando as trés
dimensoes da
sindrome, e
alguns fatores
socio-

demograficos e
das condi¢des do
trabalho que lhes
sdo associados
entre enfermeiros
de hospital geral
do nivel terciario
de atencdo, da
cidade do Recife.

Relacionar
sintomas
psiquicos e
comportamentais
com as dimensdes
positivas da
sindrome de
burnout em
profissionais  de
um hospital

publico de média
complexidade

Demonstrar a
incidéncia da
Sindrome de

Burnout (SB) de
acordo com o0s
aspectos

sociodemograficos
dos profissionais
de enfermagem
gue atuam em
dois hospitais
regionais, no
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Em 68,3% dos
enfermeiros pelo
menos uma das
trés dimensdes do
MBI indicava alta
propenséao ao
burnout, enquanto
para 27,0% pelo
menos duas das

trés dimensobes
apontavam alta
propenséao a

sindrome. Ao redor
de 4,7% estavam
acometidos de
burnout.

A manifestacédo de
diferentes sintomas

psiquicos e
comportamentais
associados a
sindrome de
Burnout mostrou-se
significativa, e
dentre eles,
destacou-se a
presenca da
irritabilidade  facil,
tendo associacao
estatisticamente
relevante com

todas as dimensoes
positivas para o
Burnout.

Houve maior
incidéncia da
sindrome no género
feminino, na faixa
etaria de 41 e 60
anos, com situacao
conjugal  solteira,
em profissionais
sem filhos, com
ensino superior
completo e renda
familiar entre 5 e 10




L | 2013 Exaustao RISSARDO;
emocional em GASPARINO
enfermeiros  de
um hospital
publico

M ] 2011 Fatores MENEGUINI;
ocupacionais PAZ; LAUTERT
associados aos
componentes da
sindrome de
Burnout em
trabalhadores de
enfermagem

N | 2012 Ocorréncia da TAVARES, et al
Sindrome de
Burnout em
enfermeiros
residentes

municipio de
Céceres-MT.

Identificar o nivel
de Burnout dos
enfermeiros de um
hospital publico do
interior do estado
de Séo Paulo.

Identificar oS
fatores
ocupacionais
associados com
0s trés
componentes da
sindrome de
burnout em

trabalhadores de
enfermagem que

atuam na
assisténcia
hospitalar
Identificar a
ocorréncia da
sindrome de
Burnout em
residentes de
enfermagem.

21

salarios-minimos.

(@) perfil dos
profissionais mais
afetados eram
mulheres, jovens,
solteiras, a maioria
possuindo outro
emprego, devido a
ma remuneracao da
profissédo.

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,
e a possibilidade de
progresso e
recompensas como
fator de protecao
contra o estresse.

Ser jovem, do
género feminino,
solteiro, sem filhos,
e estar em inicio da
carreira profissional
e alocado em
programas de
residéncia de alta
complexidade
(cardiovascular e
terapia  intensiva)
foram fatores
predisponentes ao
desenvolvimento da
sindrome.

- Quadro Sinoptico: Contém as informagdes dos artigos, quanto ao ano de publicacdo,

pretendidos, e principais resultados e conclus6es.
Id*: Identificacdo do artigo.

titulo, autores, objetivos

Nos artigos analisados a populagdo estudada foi composta por enfermeiros,

residentes, técnicos e auxiliares de Enfermagem. Sobre o ambiente de estudo
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observou-se que, 69,2%(n=9) foram realizados em instituicbes hospitalares publicas,
7,6%(n=1) em uma Estratégia de Saude da Familia, 7,6%(n=1) instituicdo hospitalar
filantropica, 7,6%(n=1) instituicdo hospitalar privada, e um estudo 7,6% foi realizado
simultaneamente em uma instituicdo publica e privada.

Quanto ao tipo de estudo, 30,7%(n=4) foram do tipo descritivo, 30,7%(n=4)
foram transversais, 15,3%(n=2) descritivo e transversal simultaneamente, 7,6%(n=1)
exploratorio, 7,6%(n=1) exploratorio e descritivo e um estudo (7,6%) foi do tipo
exploratdrio, descritivo e transversal.

Em relacéo as regides do Brasil, o estudo mostrou prevaléncia nas regides sul
e sudeste, com 30,7%(n=4) das publicacbes sobre o tema, cada. A regiao norte foi a
segunda com mais publicacdes, com 23,07%(n=3) e por fim a regido nordeste, mais
o Distrito Federal foram as que obtiveram o resultado menos expressivo com
7,6%(n=1).

Em todos os trabalhos houve prevaléncia do género feminino na populacéo
estudada, isso se da pela predominancia feminina que trabalha na area da saude,
evidenciada por muitos estudiosos, ja que nota-se que as atividades de cuidar
frequentemente tem sido exercidas por mulheres.

Quanto ao ano de publicacédo, observou-se que a tematica vem crescendo ao
longo dos udltimos anos, sendo a maioria dos artigos selecionados publicados em
2009 e 2012, com 38,4%(n=5) e 30,7%(n=4) respectivamente, e nos anos de 2008,
2010, 2011 e 2013 houve uma publicacao cada.

A partir dos dados expostos identificou-se uma maior ocorréncia de estudos
realizados em instituicbes hospitalares publicas, provavelmente devido a maior
situacdo de estresse que essas instituicbes expbem os profissionais de
enfermagem, jA& que muitas vezes ha acumulo de funcfes, falta de contingente
profissional, além da falta de condicbes para a realizacdo de um trabalho mais
eficiente e digno, provocando assim nos profissionais uma maior frustagdo frente
a0s seus servicos.

O instrumento da coleta de dados, em praticamente todas as pesquisas aqui
estudadas, 92,4%(n=12), foi o inventario de Maslach Burnout Inventory — General
Survey, este € o instrumento mais utilizado para avaliar burnout, independentemente
das caracteristicas ocupacionais da amostra e de sua origem, segundo Gil-Monte e
Peir6 (1999), este inventario foi elaborado por Christina Maslach e Susan Jackson

em 1978. Sua construcdo partiu de duas dimensdes, exaustdo emocional e
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despersonalizagdo, sendo que a terceira dimensao, realizagdo profissional, surgiu
apos estudo desenvolvido com centenas de pessoas de uma ampla gama de
profissionais (MASLACH, 1993).

Murofuse, Abranches, napoledo (2005), referem que a exaustdo emocional
tem como definicdo a diminuigdo ou auséncia de energia associada a um sentimento
de esgotamento emocional. Diante deste sentimento a manifestacdo pode ser fisica,
mental ou uma combinacéo das duas. O profissional percebe que ja ndo apresenta
condi¢cBes de por energia para prestar uma assisténcia de qualidade para seu cliente
e familiares.

Quanto a despersonalizacado os autores afirmam que o profissional passa a
tratar os clientes, colegas e a organizacdo como objetos, de maneira que pode
desenvolver insensibilidade emocional. Nessa dimensdo, as manifestacbes mais
comuns sdo a ansiedade, o aumento da irritabilidade, a desmotivagédo, a reducgao
dos objetivos e do comprometimento com os resultados do trabalho, além da
reducao do idealismo, alienacdo e egoismo.

A falta de envolvimento pessoal no trabalho ou diminuicdo da realizacdo
pessoal € uma dimensdo em que existe um sentimento de inadequacdo pessoal e
profissional. H4 uma tendéncia de se realizar uma auto avaliacdo negativa, o que
pode afetar a realizacdo do trabalho e o atendimento dos pacientes, bem como o
comprometimento com a instituicio (MUROFUSE, ABRANCHES, NAPOLEAO,
2005).

Na dimenséo conceitual, o inventario observa a intensidade e a frequéncia
das respostas com uma escala de pontuacao do tipo Likert, variando de 0 a 6. Na
sua segunda edicdo, feita em 1986, comecou a utilizar somente a avaliacdo da
frequéncia, pois foi detectada a existéncia de alta associacao entre as duas escalas,
sendo que muitos estudos apontaram correlagcéo superior ao escore 0,80.

De forma geral, os artigos expostos no quadro sindptico apresentaram como
objetivos principais, tracar o perfil dos trabalhadores de enfermagem mais propensos
a desenvolver a sindrome de Burnout, além de identificar a prevaléncia e os fatores
predisponentes ao desenvolvimento da sindrome.

Dois dos artigos (A e N) tiveram como objetivo identificar a incidéncia da
sindrome de Burnout em residentes de enfermagem, o primeiro trabalhou com 16
residentes, enquanto o segundo apresentou uma maior quantidade de participantes,

totalizando 48 residentes de enfermagem. Ambos os estudos utilizaram o inventéario
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MBI (Maslach Burnout inventory — general survey) e um questionario socio
demogréfico e ocupacional, como instrumentos para a coleta de dados.

Os estudos, A e N, encontraram dados em comum, apontaram O
desenvolvimento da sindrome de Burnout em um determinado grupo de residentes e
revelaram alguns individuos propensos a ela. Tanto no estudo A, quando no estudo
N, ser jovem, do género feminino, solteiro e sem filhos foram fatores predisponentes
ao desenvolvimento da sindrome de Burnout. Apesar disso, 0os estudos apontaram
um ponto divergente, no estudo A individuos mais velhos apresentaram maiores
escores na sub-escala de incompeténcia/ falta de realizagéo profissional, enquanto
no estudo N estar em inicio de carreira profissional foi um fator importante ao
desenvolvimento da sindrome.

Na analise dos artigos D e F, pode-se observar fatores predisponentes ao
desenvolvimento da sindrome de Burnout semelhantes. No artigo D, o possuir
atividades que exigem mais tempo do que o trabalhador se julga capaz, e o pouco
reconhecimento e valorizac&o por parte do empregador foram motivos preditores da
sindrome, enquanto no artigo F, desenvolver atividades além da funcéo ocupacional,
falta de recursos humanos, trabalhar em instalacdes fisicas inadequadas e
insalubres, trabalho noturno, foram motivos capazes de desencadear o0
desenvolvimento da sindrome de Burnout.

Além disso, 0s artigos expuseram sinais e sintomas relatados por
profissionais que desenvolveram a sindrome, como aos profissionais predisponentes
a desenvolvé-la. No artigo D a sintomatologia do processo de trabalho foi, o
sentimento de pouco tempo para si, seguida de dores nos ombros e nuca,
sentimento de cansaco mental e dificuldades no sono, no artigo F foram observados
sintomas das trés dimensdes do MBI, exaustdo emocional, despersonalizacdo e
diminuicdo da realizagao profissional.

Apesar da maioria dos artigos aqui explorados apresentarem uma relacéo
entre trabalhadores jovens, com idade inferior a 30 anos, a uma maior predisposicao
ao desenvolvimento da sindrome de burnout, o artigo C apresentou em seus
resultados uma prevaléncia de médio ou alto nivel de cansago emocional entre
trabalhadores com idade acima de 35 anos quase que o dobro se comparada a
idade de 25 anos ou menos.

Outro estudo que aborda a sindrome de Burnout em residentes

multiprofissionais, identificou ndo s6 a prevaléncia em enfermeiros, como também
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7

em individuos jovens. Segundo Guido et al 2012, sabe-se que € a partir das
vivéncias que as pessoas elaboram e reelaboram suas estratégias para enfrentar os
fatores estressores. Assim, individuos jovens podem apresentar menos habilidades
para superar o desgaste proveniente de situacdes pessoais e profissionais a que
séo submetidos.

Franca et al (2012), confirmam esse dado, quando referem que quanto maior
o tempo de profissdo maior sera a seguranca na realizacdo das atividades
profissionais do dia a dia e consequentemente menor sera o desgaste fisico e
emocional.

Porém no artigo C a associa¢do da sindrome com o tempo de profissdo (mais
de cinco anos) sugere que a exposicdo prolongada a condi¢cdes de trabalho
estressantes e subvalorizadas pode estar relacionada ao surgimento e ao
agravamento dos sintomas da sindrome de Burnout, apesar de ndo ter encontrado
relacéo entre o setor de trabalho do hospital e o desenvolvimento da sindrome.

ApoOs a analise do artigo H, pode-se concluir que a sindrome evolui de forma
progressiva, com um carater cumulativo, podendo ocorrer num periodo de tempo
menor ou levar anos para se manifestar. Diante das respostas dadas pela populagao
estudada notou-se algo preocupante, a sub-escala de exaustdo emocional, expos
que praticamente todos os dias, quase dois quintos dos enfermeiros se sentiam
sobrecarregados com a rotina de trabalho e um quarto desses profissionais estava
no limite de suas possibilidades. Relata também que os sentimentos de cansacgo por
trabalhar com pessoas, decepcdo e frustacdo estavam presentes na populacéo
estudada, fatores esses que podem desencadear a sindrome de Burnout.

Em um estudo realizado em um Pronto Atendimento, de um hospital geral, do
Médio Vale do Paraiba também pode-se observar que as caracteristicas da rotina de
trabalho da enfermagem apdés um longo periodo, levam os profissionais ao
desenvolvimento de sentimentos de exaustdo emocional, estresse ocupacional,
despersonalizacdo, incompeténcia e falta de realizacdo profissional, culminando
assim ao desenvolvimento da sindrome de Burnout.

Outros estudos realizados indicam que o trabalho de enfermagem em
hospitais € altamente estressante, porque as responsabilidades desencadeiam
situacbes para as quais caminham para Vvarios pontos de tensdo, outros fator

predisponente ao desenvolvimento da sindrome (ARAUJO, et al, 2003).
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No artigo E os fatores que mais de destacaram como preditores ao
desenvolvimento de estresse foram a carga de trabalho, seguida pelas dificuldades
relacionadas com os clientes, e 0 processo e a estrutura organizacional, nota-se a
partir da leitura dos artigos aqui selecionados que a sobrecarga de trabalho tem sido
evidenciada pelos trabalhadores de enfermagem como um dos principais fatores de
estresse ocupacional, podendo acarretar assim ao desenvolvimento da sindrome de
Burnout.

Foi observado também no artigo G, que a dimensdo exaustdo emocional da
SB apresentou correlagdes altas com os fatores sobrecarga de trabalho e auséncia
de coleguismos. Quanto aos niveis de Burnout, a pesquisa verificou uma
porcentagem consideravel de profissionais que apresentaram condicfes alta e
moderada da sindrome.

Segundo Bozza e Fontanela (2008), h& diversos fatores que desencadeiam o
estresse nos profissionais de enfermagem durante suas atividades laborais, como
por exemplo, os altos niveis hierarquicos de gerenciamento, falta de espaco nas
unidades, condicfes trabalhistas inadequadas, forte pressdo emocional, sobrecarga
e acumulo de atividades, cansaco fisico e mental, insatisfacdo profissional, falta de
recursos humanos e materiais, além da ma remuneragéo.

Assim, como é exposto no artigo |, a sensacdo de ter pouco tempo para Si
esta relacionado ao sentimento de desvalia jA que o profissional sobrecarregado
pelo trabalho deixa de dedicar-se as ac¢des que lhe trazem beneficio e prazer. Sabe-
se, porém que, a buscar por realizar atividades fisicas, culturais e de lazer séo
fatores protetores contra a sindrome de Burnout, tendo em vista que propiciam fuga
em relacdo ao estresse do ambiente laboral. Trabalho e sofrimento podem estar
intrinsecamente ligados, quando as condicBes do primeiro acabam acarretando ao
sofrimento do individuo.

Em estudo de Lopes, Ribeiro e Martinho (2012), também foi possivel observar
gue o agravamento da condicdo de estresse € provocado pelo pouco tempo dos
profissionais de Enfermagem dedicados a atividades de descanso e lazer, se dando
muitas vezes pela ma remuneracdo da categoria, que faz com que varios
profissionais busquem preencher seus dias de folga com mais trabalho.

O artigo J, buscou evidenciar a ocorréncia da sindrome de Burnout a partir do
perfil s6cio demografico dos profissionais de enfermagem de dois hospitais regionais

no interior do Mato Grosso. ApGs sua sintese, observa-se uma maior incidéncia da
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sindrome, no género feminino, na faixa etaria de 41 e 60 anos, com situagao
conjugal solteira, em profissionais sem filhos, com ensino superior completo e renda
familiar entre 5 e 10 salarios minimos, ja no artigo L apesar das mulheres solteiras
também serem as mais afetadas pela sindrome, a maioria eram jovens e que
possuiam mais de um emprego. Outro estudo que também expos a prevaléncia da
SB em jovens, sendo mais comuns em trabalhadores que ainda nao alcancaram 30
anos foi o artigo B, que relaciona esse fato a ainda pouca experiéncia profissional.

No artigo M foi possivel identificar mais uma vez que a sobrecarga de
trabalho, associada a existéncia de conflitos entre valores pessoais e laborais sé&o
fatores predisponentes ao estresse e consequentemente ao desenvolvimento da
sindrome de burnout.

Assim, a partir da anélise dos artigos selecionados nota-se a importancia da
identificagdo precoce da Sindrome de Burnout nos profissionais de enfermagem,
evitando dessa forma que o desenvolvimento da sindrome influencie no processo de
cuidar dos pacientes, sendo importante também identificar as medidas protetoras,

assim como incentivar os profissionais a adota-las.



28

5 CONCLUSAO

A sindrome de burnout, que é caracterizada por exaustdo emocional,
despersonalizacdo e falta de realizacdo pessoal, tem apresentado consequéncias
tanto a nivel individual, como organizacional sendo descrita como um problema de
saude do trabalhador com alta prevaléncia nos enfermeiros.

A Enfermagem é sabidamente uma das profissbes mais estressantes a se
desenvolver no mundo, o lidar diario com o sofrimento e a angustia do ser humano,
gue passa por um processo de doenca, € algo que afeta tanto fisicamente, como
psiquicamente o profissional de enfermagem.

Em sua maioria os artigos selecionados expuseram o fato de o profissional de
enfermagem conviver diariamente com a escassez de recursos humanos e
materiais, contato direto com a doenca, o sofrimento e a morte, falta de autonomia,
pouca valorizacdo profissional, além da ma remuneracgdo, fatores todos ligados ao
desenvolvimento da sindrome de Burnout.

Com a realizacdo deste estudo foi possivel observar a sindrome de burnout
nos diversos trabalhadores que compdem a equipe de enfermagem, apresentando
como principais sinais e sintomas a exaustdo emocional e despersonalizagéo tendo
como perfil o fato de serem, adultos jovens, do sexo feminino, solteiros e em inicio
de carreira profissional, além disso, a ma remuneracao, a sobrecarga e as condi¢cfes
de trabalho foram fatores predisponentes ao desenvolvimento da Sindrome de
Burnout.

Apesar da maioria dos artigos aqui analisados terem expostos intervencdes
para minimizar a incidéncia da sindrome nos trabalhadores, infelizmente nao trazem
impactos que realmente possam resolver as formas de adoecimento.

Uma limitacdo encontrada para o desenvolvimento do estudo foi o reduzido
namero de producdes cientificas sobre a tematica, o que requer a necessidade de
realizacdo de novas pesquisas que colaborem para a investigacdo do acometimento
da sindrome de burnout nos trabalhadores de enfermagem, como também contribuir
nas intervengdes nos problemas de saude desses trabalhadores, a partir de
metodologias embasadas em evidéncias cientificas sobre o assunto estudado.

Sendo assim, este estudo torna-se de grande relevancia para o publico da
enfermagem e para a sociedade trabalhadora em geral, que lidam com o estresse e

a aceleracéo dos processos de trabalho da sociedade atual.
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