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RESUMO

Burnout é definida como uma situagdo de estresse crénico em funcéo de relacdes
intensas de trabalho, geradas a partir do contato direto e excessivo com outras
pessoas. O presente estudo busca a partir de literatura evidenciar a Sindrome de
Burnout em profissionais de enfermagem e suas diversas formas de apresentacéo e
os reflexos na vida pessoal e profissional, debatendo as causas, consequéncias, 0s
indicadores de stress dos trabalhadores e as medidas preventivas. Trata-se de uma
revisdo de literatura, no qual foi pesquisado livro e artigos cientificos nas bases de
dados, Biblioteca Virtual em Saude, Biblioteca Julio Bordignon, o delineamento
temporal foi definido entre os anos de 1995 a 2013. Com base nos artigos descritos
observou-se gque € preciso a prevencdo e o tratamento da referida sindrome e que
sejam abordados como problemas coletivos e organizacionais, hdo como um
problema individual.

Palavras-chave: Burnout; Enfermagem; Saude ocupacional.



ABSTRACT

Burnout is defined as a situation of chronic stress due to intense labor relations,
generated from the direct and excessive contact with other people. This study seeks
evidence from literature Burnout Syndrome in nurses and its various forms of
presentation and reflection on personal and professional life, debating the causes,
consequences, indicators of stress at work and preventative measures. This is a
literature review, which was researched book and papers on databases, Virtual
Health Library, Library Julio Bordignon, temporal design was set between the years
1995 to 2013. Based on the observed items described if it takes the prevention and
treatment of the syndrome and are addressed as collective and organizational
problems, not an individual problem.

Keywords: Burnout; nursing; Occupational Health.
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INTRODUCAO

O trabalho ocupa um lugar fundamental na vida do individuo, as
condicbes favoraveis do ambiente ocupacional proporcionam ao profissional o
prazer, bem-estar e saude, por outro lado o trabalho desprovido de significacao, sem
suporte social constitui uma ameaca a integridade fisica e/ou psiquica podendo
desencadear sofrimento como € o caso da Sindrome de Burnout. (SCHIZZI, 2007).

A enfermagem é uma area de trabalho que exige do profissional
conhecimento técnico cientifico voltado para o cuidado humano e holistico, além do
enfermeiro necessitar de habilidades cognitivas, interpessoais e psicomotoras
aliadas ao embasamento tedrico. (FRANCA; FERRARI, 2012).

A equipe de enfermagem vive em contato diario com doencas,
sofrimentos continuos e até mesmo a morte, que exige do profissional de
enfermagem habilidades técnica e controle emocional para conviver com situacdes
do dia a dia. Assim, entende-se que estudar as manifestacdes do estresse
ocupacional permite compreender e elucidar alguns problemas, tais como: a
insatisfacdo profissional, a produtividade do trabalho, o absenteismo, os acidentes
de trabalho e algumas doencas ocupacionais adquiridas ao longo do tempo. E
guando o profissional ndo consegue lidar com esses conflitos, pode acontecer um
desgaste emocional desencadeando a Sindrome de Burnout. (MUROFUSE et al.,
2005; ZANELLA; MIGLIORINI, 2008).

O burnout é um termo inglés definido como aquilo que deixou de
funcionar por absoluta falta de energia. Ou seja, aquele que chegou ao seu limite,
quando ja prejudicado seu desempenho fisico ou mental. E um processo iniciado por
excessivo e prolongado niveis de estresse no decorrer do trabalho, levando em
consideracdo que a maior parte do tempo de ocupacao esta envolvida com o contato
direto com colegas de trabalho, pacientes, e seus familiares, geralmente nessa
relacdo esta envolvido sentimentos de tens&o, ansiedade, medo e até mesmo
hostilidade encoberta. (LOPES; RIBEIRO; MARTINHO, 2012).

A sindrome de Burnout esta envolvida diretamente a trés componentes
independentes, mas que podem estar associados a exaustdo emocional,
despersonalizacdo e falta de envolvimento no trabalho. (MACHADO, et al., 2012).

No Brasil, existe uma Lei n°® 3.048/99 que regulamenta a Previdéncia
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Social, e ampara a Sindrome de Burnout como esgotamento profissional ou doenca
do trabalho. (BOCK; SARRIERA, 2013). E importante destacar que o item XIl da
tabela de transtornos mentais e de comportamento ligados com o trabalho, foi
referido como sinbnimo do Burnout, recebendo no CID-10, o Cddigo Z73.0. De
acordo com o Ministério da Previdéncia Social, no ano de 2007, foram afastados 4,2
milndes de pessoas do trabalho, e entre estas, 3.852 foram diagnosticadas como
portadoras da Sindrome de Burnout. (FRANCA; FERRARI, 2012).

A probabilidade dos profissionais de enfermagem em desenvolver a
Sindrome de Burnout, foi que motivou a elaboracdo deste trabalho, por isso é
importante o conhecimento da doenca, seu processo desencadeante e suas
consequéncias para contribuir na prevencdo da doenca. Tendo como objetivo
descrever os fatores que influencia para o desenvolvimento da Sindrome de Burnout

nos profissionais de enfermagem.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Descrever os fatores que influenciam para o desenvolvimento da Sindrome de

Burnout nos profissionais de enfermagem.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Discorrer sobre a Sindrome de Burnout;

e Destacar os fatores desencadeantes da Sindrome de Burnout nos profissionais de
enfermagem;

e Elencar as consequéncias da Sindrome de Burnout para a enfermagem;

e Elucidar o instrumento de avaliacdo da Sindrome de Burnout;

e Evidenciar medidas preventivas e tratamento para o Burnout.
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3. METODOLOGIA

Trata-se de uma revisado de carater bibliografico, descritiva, baseada em
pesquisa de artigos cientifico e revistas anexadas e publicadas em base de dados
da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) que compreende a Scientific Eletronic Library
Online (SciELO), Biblioteca de Saude Publica- Fundacdo Oswaldo Cruz (FIOCRUZ)
Acervo da OPAS (Organizacdo Pan-Americana de Saude), Sistema de Informacdes
da OMS (Organizacdo Mundial de Saude), LILACS (Literatura Latino-Americana e
do Caribe em Ciéncias da Saude), e o acervo da Biblioteca Julio Bordignon da
Faculdade de Educacdo e Meio Ambiente. Os descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) utilizados foram: Burnout, Enfermagem, Saude Ocupacional.

O levantamento das fontes de publicacdes foi realizado no més de agosto
de 2013 a maio de 2014; O delineamento dos referenciais foi de 1995 a 2013. Os
artigos escolhidos foram mediante da leitura dos respectivos resumos, escritos em
linguas nacionais e internacionais acessados na integra que estavam coerentes com
o0 tema da pesquisa, em seguidas seus contetudos foram analisados através da
leitura integral de cada um, para elaborar revisao bibliogréfica, sendo utilizadas 50
referéncias que compreende 34 artigos, 05 monografia, 05 dissertacdes, 02 teses e
04 livros. Os critérios de exclusdo foram os artigos descartados que nao

correspondiam com o objetivo do estudo.
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4 REVISAO DE LITERATURA

4.1 SINDROME DE BURNOUT

A sindrome de burnout conhecida como esgotamento profissional
acomete trabalhadores de todas as profissbes, € uma doenca caracterizada pelo
excesso prolongado de tensdo no ambiente ocupacional sendo gerados por fatores
emocionais e problemas cronicos nas relacdes interpessoais, até que o profissional
chegue a seu limite de energia. (CONSUMINDO..., 2013).

A palavra Burnout de origem inglés cuja traducdo em portugués significa
“perder a energia”, “esgotar-se” ou “queimar para fora”. O burnout € uma sindrome
gue atinge o profissional ocasionando desinteresse na sua relagdo com o trabalho,
perdendo o sentido para ele, e todo empenho passa ser em vao. (PARAGUASSU-

CHAVES; JACARANDA; PEREIRA, 2010).

Ndo ha um conceito Gnico para a sindrome de burnout, no entanto, a
definicdo mais aceita concebe a sindrome de burnout como uma reagdo a
tensdo emocional crénica do individuo, por lidar excessivamente com
pessoas. (MORENO et al., 2011).

Em 1953 um estudo descrevia a probleméatica em uma enfermeira
psiquiatrica que encontrava desiludida com sua profissdo, jA em 1960 uma
publicacdo relatou o caso de um arquiteto que abandou o servico devido a
sentimentos de desilusdo, em ambos o0s episédios os sentimentos descritos
correspondiam as caracteristicas da Sindrome de Burnout. (BATISTA, 2010).

No ano de 1969 Bradley, havia publicado um artigo que utilizava a
expressao “Staff burn-out®’, para referir ao desgaste profissional que propunha
medidas organizacionais para este enfrentamento. (CORRAL-MULATO, 2008;
MOREIRA, et al., 2009).

Mesmo assim, foi somente em 1974 que o termo burnout ficou
reconhecido no meio cientifico atraves do meédico psicanalista Herbert
Freudenberger que descreveu a sindrome como um sentimento de fracasso e
exaustdo, ocasionado por um excessivo desgaste de energia ou forca. (CABRAL,
2004). Freudenberger chegou a esta definicdo quando trabalhava em uma clinica de

toxicodependentes onde foi observado que a maioria dos voluntarios apresentava
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uma progressiva perda de energia, acompanhado de sentimentos de fracasso,
fadiga e irritabilidade. (BORGES et al., 2002).

E visto que varios autores expuseram suas teorias e definicdes sobre o
burnout dentre estas a proposta de Maslach foi de maior impacto e aceitacao
académica, determinando-a como uma sindrome de cansago emocional,
despersonalizacdo e baixa realizacdo pessoal, isso normalmente ocorre entre
individuos que no qual seu trabalho requer contato direto com pessoas. (MOREIRA,
et al., 2009).

No ano de 1981 Malasch e Jackson definem a Sindrome de Burnout
como uma reagao cronica desencadeada devido ao contato direto do profissional, de
forma intensa, com sua clientela, particularmente quando este preocupado ou com
dificuldades. (PARAGUASSU-CHAVES; JACARANDA; PEREIRA, 2010).

Convém ressaltar que no Brasil a primeira publicacdo sobre o tema
burnout foi em 1987 na Revista Brasileira de Medicina, porém somente na década
de 90 que comecou a aparecer as primeiras teses sobre o assunto, com objetivo de
alertar os profissionais sobre este tema, a ponto de, em 6 de maio de 1996, foi
criado o decreto 3.048 aprovado na Regulamentacdo da Previdéncia Social, a
sindrome de burnout incluida no Anexo Il, que refere aos Agentes Patogénicos
causadores de doencas profissionais, conforme previsto no art. 20 da lei n® 8.213/91,
ao se referir aos transtornos mentais e do comportamento relacionados com o
trabalho (grupo V da CID — 10, cdodigo Z73.0) o inciso Xll relata a Sindrome de
Burnout ou Sindrome do Esgotamento Profissional como sensacdo de estar
acabado. (BRASIL, 1999; MULLER, 2004).

Conforme o Ministério da Previdéncia Social, em 2007 foi registrado 4,2
milhdes de casos de afastamento ocupacional e, destes, 3.852 foram diagnosticados
como portadores da Sindrome de Burnout. (FRANCA; FERRARI, 2012).

Estudos realizados nos Estados Unidos da Ameérica apontam que a
sindrome de burnout constitui um dos maiores problemas psicossocial na atualidade,
na qual gera interesse e preocupacdo tanto na parte da comunidade cientifica
internacional, como também para as entidades governamentais, empresariais e
sindicais norte-americanas e européias, devido a suas consequéncias, em nivel
individual e também organizacional. (MUROFUSE et al., 2005).

Segundo Silva (2012) existem na literatura diversas defini¢des,

compreensdes e modelos que buscam explicar como a Sindrome de Burnout se
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desenvolve, as concepgbes tedricas mais importantes podem ser divididas em
quatro grupos: concepg¢do clinica, concepgdo psicossocial, concepcéo
organizacional e concepcao soécio-historica. Na perspectiva da concepcéo clinica, a
Sindrome de Burnout é um estado e ndo um processo, decorrente da funcdo da
atividade laboral, porém por caracteristicas individuais. Em relacdo a concepcao
psicossocial a mais aceita, evidencia as variaveis socioambientais como participante
do processo de desencadeamento da Sindrome de Burnout, assim 0s aspectos
individuais, as condicbes e as relacbes ocupacionais ocasiona o surgimento de
fatores multidimensionais que caracterizam a sindrome. (MULLER, 2004).

Portanto na concepc¢ao organizacional o burnout é a consequéncia de um
desajuste entre as necessidades apresentadas pelo trabalhador e os interesses da
instituicdo, jA na concepcao sécio-histérica o papel da sociedade é mais importante
gue os fatores pessoais e institucionais. Desta forma, na sociedade cada vez mais
individualista e competitiva seria dificil manter o comprometimento das pessoas com
ocupacdes voltadas para servir aos demais. (TRIGO et al., 2007).

A sindrome de burnout é considerada um destaque no ambiente
ocupacional que pode ser acarretada pelo desgaste fisico ou mental, prolongado e
cronico cujas situagcdes de enfrentamento ndo foram utilizadas, falhou ou néo foram
suficientes. (SCHMIDT, et al. 2013).

O Burnout seria a resposta emocional a situacdes de estresse crénico em
funcéo de relagBes intensas, em situacdes de trabalho, com outras pessoas
ou de profissionais que apresentam grandes expectativas em reagédo ao seu
desenvolvimento profissional e dedicagdo a profissdo que, em funcdo de
diferentes obstaculos, ndo alcangaram o retorno esperado... apresenta
instalacdo insidiosa, corroendo progressivamente a relacdo do sujeito com
sua atividade profissional. (CORRAL-MULATO, 2008 p. 38).

Ainda que n&o exista uma definicdo Unica sobre Burnout, porém ja ha um
consenso de que se trata de uma resposta ao estresse laboral crénico, contudo néo
deve ser confundido com estresse e nem trata-lo como sinénimo. (MUROFUSE et
al., 2005). E importante salientar que a expressao estresse néo pode ser confundida
com Burnout, pois 0 estresse é uma resposta de rea¢des do organismo capazes de
alterar o equilibrio interno do ser humano, jA o Burnout é a resposta do estresse
laboral crénico que envolve alteracdo de atitudes e comportamentos negativo
relacionados ao contexto de trabalho. (CARVALHO; MAGALHAES, 2011).
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O Burnout foi reconhecido como um risco ocupacional que envolve
profissionais habilitados para relacionar com cuidados na saude, educacdo e
servicos humanos, ou seja, afeta, sobretudo, trabalhadores que atuam diretamente
em contato com os usuarios. (FRANCA; FERRARI, 2012).

4.1.1 Fatores desencadeantes da Sindrome de Burnout

O Burnout ndo aparece repentinamente como resposta a um estressor
determinado, mas emerge de uma sequéncia determinada de fatores
desencadeantes. (CARVALHO; MAGALHAES, 2011). No quadro 1 est& descrito 0s

as principais causas para o desencadeamento da doenca:

Causas da Sindrome de Burnout

Insatisfacdo e falta de reconhecimento profissional, longas jornadas de trabalho,
namero ineficiente de pessoal, alta exposicdo do profissional a riscos fisicos e

qguimicos, contato constante com sofrimento, dor e muitas vezes a morte.

O numero reduzido de profissionais que trabalham no atendimento em saude; as
dificuldades em delimitar os diferentes papéis entre enfermeiros, técnicos e auxiliares
de enfermagem; conflitos interpessoais no trabalho; a falta de reconhecimento e
valorizacdo da profissdo; o excesso de trabalho; o achatamento dos salarios; a

necessidade de varios vinculos empregaticios.

Tipo de ambiente, complexidade de relagbes humanas e de trabalho, autonomia,
grau elevado de exigéncias e habilidades, alta responsabilidade, falta de

planejamento adequado de recursos humanos e materiais.

A complexidade dos cuidados de enfermagem prestados, fatores pessoais como
idade, sexo, tempo de exercicio profissional e experiéncia em emergéncia, carga

semanal de trabalho.

Alta demanda, falta de apoio, motivacéao, a falta de consciéncia da populacdo em
relacdo ao trabalho no SUS, pacientes estressados, entre outros.

Quadro 1: Causas da Sindrome de Burnout em profissionais da saude
Fonte: SILVA et al., 2012.

O desenvolvimento da Sindrome de Burnout é multicausal envolvendo
varios fatores podendo ser individuais ou laborais; Os principais fatores que

desenvolvem o estresse no ambiente de trabalho envolvem os varios aspectos
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como: da organizacao, da administragdo, do sistema de trabalho e da qualidade das
relagbes humanas. E importante destacar, que o estresse ocupacional ndo esta
estreitamente ligado as acdes do meio interpessoal, mas também aquelas em que
sao internas do trabalhador. (MENEGHINI; PAZ; LAUTERT, 2011).

A instalagcdo da Sindrome de Burnout geralmente ocorre de maneira lenta
e continua, envolvendo o individuo progressivamente; Sendo designadas em trés
fases e podendo ser em maior ou menor grau, a primeira fase as demandas de
trabalho sdo maiores que 0s recursos materiais e humanos, gerando uma situacao
de estresse laboral no individuo, tendo como caracteristica principal uma sobrecarga
de trabalho, tanto qualitativa quanto quantitativa. (LAUTERT, 1995).

Ja na segunda fase é caracterizada pelo esforco do individuo para
adaptar-se tentando compensar os danos percebidos e com isso perde muita
energia, por isso aparecem sinais de falhas na memodria, Ulceras, irritabilidade,
insdnia, entre outras, sendo que a recuperacdo ocorre quando séo eliminados os
estressores e alcancado o reequilibrio do corpo, nessa etapa exige uma adaptacéo
psicolégica do individuo. (ANNA, 2003).

A terceira fase ocorre o enfrentamento defensivo, do profissional
produzindo uma troca de atitudes e condutas com a finalidade de defender-se das
tensdes experimentadas, ocasionando comportamentos de distanciamento
emocional. (LAUTERT, 1995).

A Sindrome de burnout € uma experiéncia individual especifica do
contexto do trabalho, mas que vai além do estresse ocupacional por envolver trés
fatores multidimensionais: exaustdo emocional, despersonalizagdo e baixa
realizacdo profissional. (FRANCA; FERRARI, 2012).

A exaustdo emocional é caracterizada como falta de energia, entusiasmo
e sentimento de esgotamento de recursos emaocionais proprios para resolver os
problemas diarios. (RIBEIRO, 2011). Abrangem também sentimentos de
desesperanca, soliddo, depressdo, raiva, impaciéncia, irritabilidade, tensao,
diminuicdo de empatia, sensacdo de baixa energia, fraqueza, preocupacéo,
aumentando a suscetibilidade para doencas. (TRIGO et al., 2007).

A despersonalizacdo € uma caracteristica especifica da sindrome,
percebida por insensibilidade de sentimentos e atitudes negativas com clientes e
colegas, dirigindo-se a elas com indiferenca, frieza, ironia e cinismo, ou seja, uma
“coisificagéo” da relagdo. (BOCK; SARRIERA, 2006). Ja o sentimento de baixa
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realizacdo profissional € caracterizado por insatisfacdo profissional, autoestima
diminuida, desmotivacéo, baixa eficiéncia e diminuicdo da produtividade no trabalho,
podendo o profissional até abandonar o servico. (FRANCO et al., 2010).

A Sindrome de Burnout surge através da exaustdo emocional devido as
demandas interpessoais e a carga de trabalho, ocasionando as rea¢des de defesa
aos efeitos experimentados, causando o isolamento e a indiferenga do profissional
no ambiente ocupacional levando a falta de comprometimento com o trabalho e
consequentemente baixa realizacéo profissional. (CABRAL, 2004).

Em geral, os fatores relacionados ao desenvolvimento da doenca estéo
fortemente relacionados ao trabalho em si do que com fatores biogréaficos ou
pessoais; Entdo os principais fatores que facilita o desencadeamento da Sindrome
de Burnout envolvendo quatro categorias: caracteristicas pessoais, do trabalho, da
organizagdo e sociais. Como caracteristicas pessoais estudos apontam o indice
elevado da sindrome na faixa etaria inferior aos 30 anos devido a pouca experiéncia
destes, acarretando inseguranca diante da realidade ocupacional, além de afetar
pessoas com nivel educacional mais elevado, maior expectativa profissional, maior
nivel de responsabilidade. (MENEGHINI, 2011).

Quando se fala de género, ndo ha unanimidade quanto a maior
incidéncia, pois algumas pesquisas apresentam a elevacdo de desgaste emocional
entre as mulheres, que pode ser decorrente da dupla jornada de tarefas com as
atividades do lar e desempenho profissional, e a despersonalizacdo estaria
relacionada aos homens em decorréncia da presséo e exigéncia social vivenciada
em relacdo ao cumprimento de determinados papéis masculinos; Ja em relacdo ao
estado civil a incidéncia do desencadeamento do Burnout € mais acentuado em
individuo solteiro e divorciado quando comparado com os casados. (TRINDADE;
LAUTERT, 2010).

No entanto como caracteristica do trabalho os elementos geradores do
estresse laboral associados a sindrome sdo a escassez de pessoal, gerando
excesso de volume e sobrecarga laboral, o trabalho por turno, o contato continuo
com usuarios problematicos, o conflito e ambiguidade de papéis, a pouca
participacdo nas tomadas de decisdes, auséncia de plano de cargos e salarios,
remuneracao inadequada, sentimento de injustica nas relacdes laborais e o0s

conflitos pessoais e de papéis sdo devido a contradi¢cdo entre as informacgdes e as
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expectativas do trabalhador sobre seu cargo ou fungéo na instituicdo. (GALINDO et
al., 2012).

Neste contexto como caracteristicas organizacionais, a literatura relata o
ambiente fisico precério devido ao intenso calor, o frio, ruido excessivo, iluminacéo
inadequada, falta de higiene no ambiente e limitacdo do espaco fisico sdo alguns
dos fatores que podem ocasionar o Burnout, além do excesso de normas rigidas nas
organizacbes que impede a autonomia do profissional, pois eles sentem-se
alienados e desvalorizados pela instituicdo. (ACHKAR, 2006).

Enquanto nas caracteristicas sociais estudos apontam que o0 suporte
social e familiar favorece o desenvolvimento de tensdo emocional que pode
ocasionar a Sindrome de Burnout devido a falta de apoio dos colegas e da propria
familia, além do prestigio que é caracterizado por status social que ocasiona uma
busca incessante por trabalho para manutencdo desse status na sociedade
desencadeando a Sindrome de Burnout, assim os valores culturais podem
influenciar ou minimizar o impacto do estresse ocupacional. (CABRAL, 2004).

A exposicdo continua a fatores do trabalho, que sdo considerados como
desprazerosos pelo profissional, o conduz a um desgaste fisico e emocional que, em
um primeiro momento, aparece sob forma de estresse. Entretanto, a manutencao
dessa situacao no trabalho proporcionard um estresse cronico, exigindo do sujeito
gue acione mecanismos adaptativos, que por vezes nao sao eficazes, e que acabam
direcionando ao desenvolvimento da Sindrome de Burnout. (SCHIZZI, 2007).

A seguir, no Quadro 2 estdo evidenciados algumas caracteristicas
facilitadoras para o desencadeamento da sindrome de burnout:

Caracteristicas pessoais Caracteristicas do trabalho
Idade Tipo de ocupacéao

Género Tempo de profisséo e instituicdo
Nivel educacional Trabalho por turnos

Filhos Sobrecarga

Personalidade Relacionamento interpessoal
Estratégias de enfrentamento Assedio moral
Comprometimento da vida familiar Tipo de cliente

Falta de controle sobre a propria rotina | Conflito de papel e valores
Inseguranca, responsabilidade e pressao.
Falta de feedback

Caracteristicas Organizacionais Caracteristicas Sociais

Ambiente fisico Suporte social e familiar
Normas institucionais Cultura
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Comunicacéao Prestigio
Autonomia
Recompensas
Seguranca

Quadro 2: Caracteristicas facilitadoras para o desencadeamento da Sindrome de Burnout.
Fonte: Carvalho; Magalhées, 2011.

O risco da Sindrome de Burnout € maior para os profissionais que
mantém contanto direto com 0s usuarios como o caso da equipe de enfermagem
que constitui a maior forca de trabalho no contexto hospitalar, suas atividades s&o
frequentemente marcadas por divisdo de tarefas, rigida estrutura hierarquica para o
cumprimento de rotinas e regulamentos. Essas condicdes de trabalho tém
ocasionado problemas de saulde, provocando prejuizos pessoais, sociais e
econdmicos. (SCHIZZI, 2007).

No entanto cada vez mais tem sido exigida a capacidade técnico-cientifica
dos profissionais de enfermagem, porém em contrapartida, é oferecida uma baixa
remuneracao, assim, € possivel ser observado no ambiente de trabalho, alteracdes
psiquicas que levam a um estado de exaustdo emocional, perda de interesse pelas
pessoas que teriam de ajudar, e finalmente, o baixo rendimento profissional e
pessoal. (FRANCA et al., 2012).

O processo de Burnout pode ser percebido conscientemente pela pessoa
ou pode manter-se desconhecido durante muito tempo; O individuo aos pouco
percebe que esta doente e vai modificando suas atitudes diante do ambiente
ocupacional e dos colegas com quem trabalha, sendo que a forma como cada
pessoa enfrenta os sinais de alarme da sindrome é decisiva no seu processo de

desenvolvimento e consequéncias. (MULLER, 2004).

4.1.2 Consequéncias do Burnout para a enfermagem

A Sindrome de Burnout é considerada um dos problemas psicossociais
na atualidade, que vém despertando interesse e preocupacdo das entidades
governamentais, empresariais e sindicais, devido a gravidade de suas
consequéncias, que influéncia a saude e o desempenho profissional, ocasionando
alteracdes e disfuncdes pessoais e organizacionais, com repercussdes econémicas
e sociais. (KEBIAN, et al., 2010).
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O ambiente hospitalar caracteriza-se por ser altamente estressante e com
atividades muito intensas, uma vez que lida com pessoas debilitadas
fisicamente e emocionalmente, lida com vida, morte e doencas, contribuindo
assim, para ocorréncia de situacées de ansiedade e tensdo nas equipes
técnicas. (BORGUESAO, 2010, p.19).

O ato de cuidar gera tensdo emocional constante, atencéo inesgotavel, e
maiores responsabilidades acercam o profissional, que acaba se envolvendo
emocionalmente com 0s seus clientes, desgasta-se, decepciona-se e entra em
burnout. (PARAGUASSU-CHAVES; JACARANDA; PEREIRA, 2010).

Algumas profissbes podem ser consideradas mais suscetiveis ao
desenvolvimento da sindrome como os professores, assistentes sociais, policiais,
médicos, equipe de enfermagem, dentre outras. (TRIGO et al., 2007).

Alguns estudos apontam o crescimento do numero de profissionais da
area da saude acometidos pela doenca, pois estdo constantemente envolvidos em
atividades desgastantes, atendendo pessoas tanto fisicamente quanto
psiquicamente doentes, como no caso da equipe de enfermagem que é composta
por enfermeiros, técnicos e auxiliares, que sdo profissionais com formacédo e
atribuicbes especificas que desenvolvem atividades de diferentes graus de
complexidade. (MUROFUSE, 2005).

Véarios autores corroboram que a enfermagem esta rotineiramente
exposta a uma carga fisica e mental durante o desenvolvimento do seu trabalho
podendo ocasionar a Sindrome de Burnout. (FRANCA; FERRARI, 2012).

A enfermagem foi classificada, pela Health Education Authority, como a
quarta profissdo mais estressante no setor publico, pelo fato de ser constante o
contato com doencas, 0 que deixa a equipe exposta a fatores de risco de natureza
fisica, quimica, bioldgica e psiquica. (RISSARDO; GASPARINO, 2013).

A equipe de enfermagem faz parte de uma profissdo marcada pelo
processo de cuidado, e por ter uma grande parte da carga de trabalho o contato
direto com pacientes e familiares. As consequéncias para os profissionais da area
da saude referente a esse fato sédo relevantes, sabendo que a alta frequéncia de
faltas ao trabalho, pedidos de licenca, abandono do emprego e diminuicdo da
qualidade dos servigos, causa impacto negativo sobre a efetividade da atencéo
proporcionada aos pacientes. (MOREIRA et al., 2009).

Ainda que a profissdo de enfermagem requeira boa saude fisica e mental,

raramente os enfermeiros recebem a protecdo social adequada para o0 seu
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desempenho. Ou seja, apesar de exercerem atividades exaustivas, muitas vezes em
locais inadequados, ndo recebem a protecdo e atencdo necessarias para evitar 0s
acidentes e as doencas decorrentes das atividades. (MUROFUSE et al., 2005).

Enfatiza-se ainda que o desgaste fisico e emocional tenha alcancado
elevadas proporcdes de profissionais, em contrapartida, muitas empresas ignoram
as angustias e sofrimentos de seus trabalhadores. Pois uma vez que identifiguem e
reconhecam o problema, teriam que investir em programas de saude e qualidade de
vida no trabalho, mas enxergam o desgaste ocupacional como um problema pessoal
e ndo de responsabilidade da empresa. (PAGANINI, 2011).

A Sindrome de Burnout contribui para a perda da qualidade de vida do
individuo, de sua familia e do convivio social, além de ocasionar prejuizos ao
ambiente de trabalho e para as organizacdes. (SILVA et al., 2012). Nessa
perspectiva, listam-se a seguir as possiveis repercussfes causadas por este
processo patolégico (Quadro 3), descrito a sequir:

Repercussbdes da sindrome de burnout

Consequéncias sobre o estado de saude, alteracbes e ou disfuncbes pessoais e

organizacionais, com repercussdes econdémicas e sociais.

Conflitos nas equipes de trabalho, absenteismo, diminuicdo da qualidade da

assisténcia prestada.

Relacfes interpessoais negativas entre colegas, superiores e instituicao; Interacoes
problematicas com os clientes que afeta a prestacdo de servicos e a qualidade do

cuidado oferecido.

Comprometimento do trabalho em equipe, ndo envolvimento com o sofrimento do

paciente, indiferenca.

Danos a saude do paciente, desinteresse de realizar novas jornadas de trabalho;

Diminuic&o da qualidade do trabalho e desgaste com os colegas.

Diminuicdo da qualidade da assisténcia, aumento dos gastos hospitalares e da

rotatividade do pessoal de enfermagem.

Repercussdes negativas na vida em familia e em comunidade; Relacbes com o

trabalho vividas com pessimismo.

Queda na imunidade e o surgimento da maioria das doencas, como, por exemplo:

taquicardia, alergias, psoriase, caspa e seborreia, hipertensédo, diabetes, problemas
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respiratérios, intoxicacdes, distirbios gastrointestinais, alteracdo de peso,
depressao, ansiedade, fobias, hiperatividade, entre outros.

Quadro 3: Repercussdes da sindrome de burnout
Fonte: SILVA et al., 2012.

O burnout tem consequéncias no ambiente ocupacional ocasionando a
diminuicdo da qualidade do trabalho devido o mau atendimento, procedimentos
equivocados, negligéncia e imprudéncia além da predisposicdo a acidentes pela
falta de atencdo e concentracdo, levando o abandono do trabalho por problemas
psicolégico e fisico acarretando prejuizos de tempo e dinheiro para o individuo e
para a instituicdo que tem sua producgéao comprometida. (TRIGO et al., 2007).

As manifestagbes geradas pelo clima de mal-estar advindo do estresse
ocupacional inibem atitudes positivas do profissional da saude, fazendo com que
este passe a avaliar negativamente seu desempenho, deixando de sentir prazer
naquilo que pratica, gerando sofrimento que pode se exteriorizar em uma série de
patologias fisicas e psiquicas. (SILVA et al., 2012).

Geralmente é dificil obter um equilibrio entre as exigéncias do universo do
trabalho e as necessidades fisiologicas e psicolégicas do trabalhador com isto
poderd leva-lo ao conflito, gerando sofrimento e apresentando proporcdes sobre a
sua salde fisica e mental. (PARAGUASSU-CHAVES; JACARANDA; PEREIRA,
2010).

O que pode gerar diversos sintomas fisicos, psiquicos, comportamentais
e defensivos devido a necessidade de respostas adaptativas prolongadas assim
como superar, tolerar ou se adaptar aos agentes estressores, 0S quais podem
comprometer o individuo e as organizagées. (MENEGHINI, 2011).

Trazendo como problemas fisicos alteracdo cardiovascular, fadiga
cronica, cefaléias, enxaqueca, gastrite, Ulcera péptica, arritmia, angina, insonia,
doencas musculoesqueléticas, doencas neuroldgicas, diminuicdo da imunidade,
hipertenséo, dores musculares ou articulares, disturbios reprodutivos e aumento do
risco de abortos espontaneo. (GALINDO et al., 2012; NETO, 2013).

No que concerne a consequéncia na saude mental ha alteracdo psiquica
caracterizada pela diminuico da memoria, dificuldade de concentracéo,

manifestacbes paranoides, sentimentos de alienacédo, soliddo, impaciéncia, baixa



26

autoestima, astenia, desanimo, disforia, depressdo, desconfianca. (CORRAL-
MULATO; BUENO, 2009).

As alteracbes comportamentais apresentam-se como negligéncia ou
excesso de escrupulos, irritabilidade, agressividade, aumento do consumo de
bebidas alcodlicas, tabaco, drogas tranquilizantes, risco de suicidio ja como forma
defensiva ocorre o isolamento, sentimento de onipoténcia, perda de interesse pelo
trabalho, absenteismo, ironia e cinismo. (GARCIA; BENEVIDES-PEREIRA, 2003).

O guadro 4 apresenta um resumo dos sintomas decorrentes da sindrome

de burnout:

TIPOS DE SINTOMAS | DESCRICAO DA SINTOMTOLOGIA

Fadiga constante e progressiva
Disturbios do sono

Cefaleias, enxaquecas
Perturbacdes gastrointestinais
Imunodeficiéncia

Transtornos cardiovasculares
Disturbios do sistema respiratério
Disfungdes sexuais

Alteragbes menstruais nas mulheres

Fisicos

Falta de atencéo e concentracao
Alteracbes de memoria
Lentificacdo do pensamento
Sentimento de alienacao
Sentimento de solidao
Impaciéncia

Sentimento de insuficiéncia
Baixa autoestima

Labilidade de auto aceitagcéo
Astenia, desanimo, disforia, depressao
Desconfiancga, paranodia

Psiquicos

Negligencia ou excesso de escrupulos
Irritabilidade

Incremento de agressividade
Incapacidade de relaxar, Dificuldade na
Comportamentais aceitacdo de mudancas

Perda da iniciativa

e Aumento do consumo de Substancias

e Suicidio
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e Tendéncia ao isolamento
e Sentimento de onipoténcia
e Perda de interesse pelo trabalho (até pelo lazer)

Defensivo e Absenteismo
e lronia
e Cinismo

Quadro 4: Descricdo da sintomatologia da Sindrome de Burnout
Fonte: BENEVIDES-PEREIRA, 2002 apud PARAGUASSU-CHAVES, 2010

Convém ressaltar que os sintomas fisicos e psicolégicos associados ao
Burnout podem classificados em quatro graus: leve o individuo apresenta sintomas
fisicos (cefaléia, dores nas costas, contraturas musculares) e sintomas psicolégicos
(mudancas de carater, diminuicdo da produtividade e eficiéncia), jaA no grau
moderado apresenta além dos sintomas citados, alteracdo do sono, dificuldade de
concentracéo, problemas nas relages interpessoais e a automedicacdo, na fase
grave ocorre a diminuicdo da produtividade, absenteismo, baixa autoestima e abuso
de alcool e psico-farmacos; No grau extremo torna-se praticamente irreversivel,
ocorrendo o distanciamento do profissional, abandono da profissdo além do risco de
suicidio. (MULLER, 2004).

A pessoa que apresenta Burnout ndo necessariamente deve trazer todos
0s sintomas descritos. O grau, o tipo e o numero de manifestacbes dependerdo da
configuracdo de fatores individuais, fatores ambientais, e o estagio em que a pessoa
se encontra no processo de desenvolvimento da sindrome. (PARAGUASSU-
CHAVES; JACARANDA; PEREIRA, 2010).

A presenca da Sindrome de Burnout acarreta consequéncia aos
profissionais de saude prejudicando a qualidade do servico prestado ao paciente e
trazendo consequéncias para a vida do trabalhador. (GUIDO, et al., 2012).

Para a instituicdo o desequilibrio na saude do profissional pode levar
auséncia do trabalho (absenteismo), gerando licengas por auxilio-doenca, tendo a
necessidade de reposicdo de funcionérios, transferéncias, novas contratagdes,
novos treinamentos, entre outras despesas. (TRIGO et al., 2007).

Assim, combatendo a angustia do trabalho e a insatisfagcdo, o0s
profissionais constroem subterflgios, mascarando o problema sem que este possa
ser identificado imediatamente, e sbé sera mostrado por sintomas detectados em
cada tipo de profissdo. (PARAGUASSU-CHAVES; JACARANDA; PEREIRA, 2010).
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E importante que sejam desenvolvidas manobras de enfrentamento com a
finalidade de atenuar os problemas existentes no ambiente de trabalho,
diminuir as dificuldades, dar suporte aos trabalhadores, propiciar-lhes
melhores condicdes de vida dentro e fora da organizacdo e,
consequentemente, melhorar a qualidade do cuidado prestado ao individuo.
(MORENO et al., 2011).

4.1.3 Instrumento de auto-avaliagcdo da Sindrome de Burnout

O instrumento mais utilizado para avaliar Burnout € o Maslach Burnout
Inventory (MBI), criado em 1978 por Christina Maslach e Susan Jackson e validado
no Brasil em 2001, o questionario tem como finalidade de mensurar a doenca nos
profissionais de diversas areas, sua construcdo partiu das seguintes dimensdes a
exaustdo emocional, despersonalizacdo e realizacao profissional que surgiu apés
estudos desenvolvidos com centenas de pessoas de uma ampla gama de
profissionais. (MACHADO et al., 2012).
Atualmente existem 03 versdes do MBI para ser aplicado em situacdes
especificas de trabalho:
e A primeira é o MBI-Human Services Survey (MBI-HSS) que é
direcionada para os profissionais da saude.
e A segunda versdo é o MBI-Educators Survey (MBI-ES) destinado aos
profissionais da educacéo.
e A terceira o MBI-General Survey (MBI-GS) que é utilizado para os
profissionais que ndo se enquadram nos anteriores. (MOREIRA et al.,

20009).

A forma de utilizacdo do MBI € por meio de um questionario com respostas
fechadas, no qual a resposta do entrevistado € classificada de acordo com a escala
de frequéncia. O MBI é um guestionario de auto-informe para ser respondido através
de uma escala de tipo Likert de 7 pontos, conforme descrito no quadro 5.
(FERENHOF; FERENHOF, 2002).

Escore Frequéncia

Nunca

Algumas vezes ao ano, ou menos
Uma vez ao més, ou menos
Algumas vezes durante 0 més
Uma vez por semana

Algumas vezes durante a semana

gabhwhNhPEFLO
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| 6

| Todos os dias

Quadro 5: Escore e frequéncia das repostas do MBI.
Fonte: FERENHOF; FERENHOF, 2002.

Atualmente o MBI é o questionario de auto-preenchimento mais utilizado

para avaliacdo do Burnout apresentando maior validade e confiabilidade. (TAMAYO,

2009).

O questionario (Quadro 07) é composto por 22 perguntas socioculturais

gue avalia como o trabalhador vivencia seu trabalho, de acordo com trés dimensdes:

a exaustdo emocional (09 itens), a despersonalizacdo (05 itens) e a realizacéo
profissional (08 itens). (CARLOTTO; CAMARA, 2007).

Dimensdes

Iltens do Questionario

Exaustdo Profissional

1. Sinto-me esgotado/a por meu trabalho

2. Sinto-me cansado/a ao final do dia de trabalho

3. Quando acordo pela manha e vou enfrentar outra jornada de
trabalho sinto-me fatigado/a

6. Trabalhar todos os dias com pessoas me exige um grande
esforco

8. Meu trabalho deixa-me exausto/a

13. Sinto-me frustrado/a em meu trabalho

14. Sinto que estou trabalhando demais

16. Trabalhar diretamente com pessoas me deixa estressado/a
20. Sinto que estou no meu limite

Despersonalizacéo

5. Trato alguns pacientes que atendo como se fossem objetos
impessoais

10. Tenho me tornado mais insensivel com as pessoas desde
gue exerc¢o este trabalho

11. Preocupa-me que este trabalho esteja me endurecendo
emocionalmente

15. Realmente ndo me importo com 0 que ocorre com alguns
pacientes que atendo

22. Sinto que alguns pacientes me culpam por alguns de seus
problemas

Realizacdo Profissional

4. Consigo entender com facilidade o que sentem meus pacientes
7. Lido de forma eficaz com os problemas dos pacientes

9. Sinto que influencio positivamente a vida de outras pessoas
através do meu trabalho

12. Sinto-me com muita energia

17. Consigo criar facilmente uma atmosfera relaxada para meus
pacientes

18. Sinto-me estimulado depois de trabalhar em contato com os
pacientes

19. Tenho conseguido muitas realiza¢cdes em minha profissdo

21. Sinto-me preparado/a para realizar minhas atividades

Quadro 6: Questionario MBI composto pelas escala das dimensdes.
Fonte: FERENHOF; FERENHOF, 2002.

A dimensao de exaustdo emocional refere-se a sentimentos de fadiga

propiciadores do esgotamento fisico e mental, o fator de despersonalizacdo denota a
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presenca de atitudes negativas do profissional no relacionamento com 0s usuérios
dos seus servicos ja em relacdo a realizagdo profissional consiste na mensuracao da
auto-competéncia, a satisfacdo com o trabalho e a forma como lida com seus
proprios problemas. (TAMAYO; TROCCOLI, 2009).

O MBI é um instrumento destinado exclusivamente para a avaliacdo da
sindrome, ndo levando em consideracdo 0s elementos que antecedentes e as
consequéncias de seu processo. Ele avalia os indices de Burnout de acordo com os
escores de cada dimensédo, sendo que altos escores em exaustdo emocional e
despersonalizacdo e baixos escores em realizagdo profissional indicam alto nivel de
Burnout, € de suma importancia que as trés dimensdes sejam avaliadas e
consideradas, a fim de manter sua perspectiva de sindrome. (CARLOTTO;
CAMARA, 2004).

Para pontuar o nivel em Burnout em que um profissional se encontra, 0s
valores apresentados em cada uma das dimensfes (exaustdo emocional,
despersonalizacdo e realizacdo profissional) sdo divididos em trés escores, sendo
eles: alto, moderado e baixo. Apés coleta de dados no questionario € realizado a
analise dos dados e a somatéria de cada dimensdo que diagnéstica o grau do
desenvolvimento da Sindrome de Burnout. (MULLER, 2004).

O quadro 7 apresenta os parametros de pontuacdes do questionario MBI

para Sindrome de Burnout.

Dimenséao Baixo Moderado Alto
Exaustdo Emocional 0-16 17 - 26 26 e mais
Despersonalizagao 0-6 7-12 13 e mais
Realizac&o Profissional 39 e mais 32-38 0-31

Quadro 7: Parametros de Pontuacao do questionario MBI.
Fonte: TIRONI et al., 2009.

A pontuacdo de cada dimensédo € considerada separadamente e ndo séao
combinadas em uma pontuacao total. Portanto, um alto grau de burnout € resultado
de alta pontuacdo nas dimensdes exaustdo emocional e despersonalizacdo e baixa
pontuagao na dimenséo realizacao profissional. (SCHMIDT et al., 2013).

O enquadramento do profissional nesses trés critérios dimensionais indica

a manifestacdo de burnout. O risco de desenvolvimento desta sindrome sera
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determinado ap6s a analise de todas as dimensdes, a fim de mensurar a
possibilidade do individuo em manifestar a doenca. (SANTOS; PASSOS, 2009).

4.1.4 Medidas Preventivas e tratamento para o Burnout

A Sindrome de Burnout afeta o desempenho no trabalho, auto-estima e
saude psicolégica, e pode evoluir para outras doencas. A deteccdo precoce da
sindrome é necessaria para incentivar a adocao de medidas preventivas a serem
compartilhadas com a comunidade cientifica. (COSTA et al., 2012).

As prevengOes e intervengdes para o enfrentamento do Burnout devem
focalizar as estratégias, tanto no trabalhador, quanto no ambiente ocupacional, com
a finalidade desenvolver um processo que favoreca a recuperacdo do equilibrio
entre as expectativas do individuo e as exigéncias do seu trabalho. No caso da
sindrome estar instalada € necessarias acdes individuais, coletiva e/ou
organizacional, que podem auxiliar a diminuir o Burnout e suas consequéncia sobre
a saude dos individuos e da organizacdo. (MULLER, 2004).

O resgate dos valores humanos no trabalho é fundamental; O significado
e 0 reconhecimento do trabalho e suas formas de recompensa, o0 sentimento de
escolha e controle sobre o mesmo, aliado ao senso de comunidade, justica e
respeito sdo caminhos que levam individuo e organizacdo a um futuro melhor com
mais qualidade e equilibrio. (PAGANINI, 2011).

Para isso € necessario o desenvolvimento de estratégias individuais,
coletivas e organizacionais para o0 enfrentamento do Burnout; As estratégias
individuais dizem respeito a formacdo e a capacitacdo profissional, tornar-se
competente no trabalho, participar de programas de combate ao estresse, entre
outros. As estratégias grupais envolvem o apoio grupal, e as estratégias
organizacionais consistem em relacionar as estratégias individuais e grupais para
gue sejam eficientes no contexto organizacional. (ACHKAR, 2006).

Na concep¢do de Menegaz (2004) podem-se considerar trés fases de
prevencdo para atuacdo sobre o Burnout, que compreende a prevencao primaria
gue tem como finalidade reduzir os fatores de risco para Burnout, modificando a
natureza do estressor, antes que este seja percebido, na prevencdo secundéria atua
sobre a resposta da pessoa e no contexto de trabalho, pois ja percebe um nivel de

estresse, porém sem presenca de sintomas da sindrome, ja na prevencao terciaria é
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iniciado o tratamento caso ja existam sintomas efetivos e a perda do bem estar e da
saude estejam comprovadas por evidéncias.

Segundo Paganini (2011) o Burnout é o resultado de uma atividade
laboral desfavoravel, de caracteristicas individuais e para ser solucionado precisam
focar sua acdo em programas preventivos, que normalmente enfatizam trés niveis:

¢ Nivel individual: diminuir as exigéncias mediante a imposicado de
metas mais realistas e gratificantes, oportunidades de treinamento
do trabalho, estratégias de enfrentamento de problemas,
desenvolvimento de grupos de apoio, assessoramento e orientacao
aos funcionarios muito estressados, manejo do estresse
(atividades individuais e coletivas de auto-ajuda).

e Organizacdo do trabalho: treinamento dos supervisores, pausas
durante a jornada de trabalho, distribuicdo entre todos os
funcionarios de tarefas dificeis e menos gratificantes, possibilidade
de trabalhar em mais de uma situagdo ou em mais programa para
poder alternar atividades gratificantes e ndo significantes, dar aos
funcionérios a oportunidade de propor atividades novas e criativas,
desenvolvimento profissional para todos os funcionarios.

¢ Nivel organizacional: estabelecer metas claras e eficientes,
estimulo a autonomia dos funcionarios e de sua participacdo nas
decis@es, estabelecer mecanismos e treinamento dos funcionarios

para a reducao de problemas e conflitos.

Como formas de evitar a Sindrome de Burnout os profissionais deve
conhecer o0s seus limites e respeita-los, é necessario trabalhar com ética,
responsabilidade, respeito com a equipe e com 0s usuarios. Para prevenir € preciso:
respeitar a carga horaria, aceitar o seu limite; ndo se ocupar com mais de um
servico, € imprescindivel viver, namorar, amar, permitir-se ser amado, ter fé e
esperanca e realizar coisas que lhe déem prazer. O profissional deve estar em
realizacdo constante e intensa quanto a suas necessidades, e descartando coisas
desnecessarias que nao lhe fagcam bem. (CARVALHO; MAGALHAES, 2011).

Convém ressaltar que investir em estratégias preventivas pode servir para

reduzir os custos financeiros, aumentar a produtividade e melhorar a qualidade de
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vida, e, para o funcionario, evitar a dor e o sofrimento impostos sejam fisicos,

emocionais, comportamentais e sociais. (ACHKAR, 2006).

De acordo com Elias (2013), os recursos disponiveis para tratamento da

Sindrome de Burnout sado descrito no quadro 8 abaixo:

e Técnicas de relaxamento

e Alimentacdo adequada

e Exercicios fisicos regulares

Fisicos e Repouso, lazer e diversédo

e Sono apropriado as necessidades individuais

e Medicacao, se necessaria, sob prescricdo médica

e Métodos psicoterapéuticos

e Processos que favorecem o autoconhecimento

e Estruturagao do tempo livre com atividades prazerosas e atrativas
Psiquicos | o Avaliacio periddica da qualidade de vida individual

e Reavaliacdo do limite individual de tolerancia e exigéncia

e Busca de convivéncia menos conflituosa com pares e grupos

e Aprimoramento por parte da populacdo em geral do conhecimento
de seus problemas médicos e sociais

e Concomitancia dos planejamentos econémicos, sociais e de

Sociais salde

e Revisdo e redimensionamento das formas de organizacdes de

trabalho

Quadro 8: Recursos disponiveis para tratamento da Sindrome de Burnout
Fonte: ELIAS, 2013.

As condic¢des que auxiliam a recuperacédo de Burnout nas pessoas sao as
mesmas que a previnem, ou seja, novas situacdes que promovam maior autonomia
no trabalho, suporte organizacional e interesse pelo trabalho. Destaca que a
mudanca ndo € necessariamente mudar de organizacdo, nem de trabalho, mas sim
efetuar mudancas da pratica do mesmo. InUmeras sao as acdes que podem prevenir

atenuar ou erradicar Burnout. No entanto, sabe-se que se trata de um fendmeno
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amplo e que se associam as inUmeras variaveis, que ainda se encontram em

processo de estudo e investigagdo. (PAGANINI, 2011).
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CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho possibilitou compreender o processo de
desenvolvimento da Sindrome de Burnout que ocorre em resposta ao estresse
laboral crénico causado por inumeros fatores relacionados ao ambiente ocupacional,
que acarreta prejuizos ao profissional assim como a instituicdo, ao cliente e outras
pessoas de suas inter-relagbes. O burnout afeta a vida emocional, profissional e
social; Todas as pessoas que convivem com trabalhador acometido sofrem junto, o
paciente pela falta de interesse e motivacéo, os colegas de trabalho pela indiferenca,
impaciéncia e dificuldade de concentragcdo e os familiares pela irritabilidade e
distanciamento afetivo.

A enfermagem torna-se cada vez mais uma profissdo estressante e por
isso, predisposta ao adoecimento, merecendo, dessa forma, atencéo tanto por parte
do profissional como da instituicdo que esté inserido.

Considera-se imprescindivel que o profissional tenha conhecimento da
Sindrome de Burnout, sintomas, fatores desencadeante, consequéncias e 0s
recursos para prevenir e/ou minimizar os efeitos da doenca que resultara na melhora
da qualidade de vida, tanto profissional quanto pessoal, além de oferecer aos seus
pacientes uma assisténcia de qualidade e humanizada, além de diminuir o
absenteismo e os problemas relacionados com o desempenho profissional para a

instituicao.
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