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RESUMO

A Sindrome de Burnout caracteriza-se pela exaustdo emocional causada pelo
trabalho. O ambiente UTI é um local muito tenso, o que pode pré-dispor ao
desenvolvimento da Sindrome. Relacionada ao trabalho, a Sindrome de Burnout ou
conhecida por alguns como o esgotamento profissional é caracterizada pelo fato do
trabalhador perder o sentido de sua relagcdo com o seu trabalho, o que faz com que
as coisas ja nao tenham significancia, tornando assim, qualquer esforgo ineficaz.
Este estudo propde identificar as evidencias disponiveis na literatura sobre os
principais fatores de risco relacionados ao desenvolvimento da sindrome de Burnout
em profissionais de Enfermagem de UTI. Para subsidiar a pesquisa, foram utilizadas,
Biblioteca Cientifica e Virtual em Linha (SCIELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
e Literatura Latino Americana em Ciéncias da Saude (LILACS). Os artigos nacionais
pesquisados foram publicados no periodo de 2010 a 2016, publicados em lingua
portuguesa, com textos na integra e relacionados restritamente ao tema. Os critérios
de exclusdo foram: ndo possuir textos na integra, serem de lingua estrangeira, nao
estarem disponivel em rede on-line e ndo se enquadrarem ao eixo tematico.
Observou-se que os fatores de risco mais citados sdo: Numero reduzido de
profissionais, Sobrecarga de trabalho, desvalorizacdo profissional, baixos salarios,
dificuldade em lidar com a morte, falta de recursos de materiais, duplo vinculo
empregaticio, ambiente hospitalar e dificuldade no relacionamento interpessoal.
Concluséo: A analise da maioria dos artigos selecionados demonstrou que é de
suma importancia salientar a deteccdo precoce do stress dentro do setor de
trabalho, para que possa ser minimizado a prevaléncia desta patologia nova, mas de
consequéncias grandes e que ndo venha a interferir na rotina da UTI, muito menos

no bem-estar dos pacientes.

Palavras-Chaves: Burnout; Terapia Intensiva; Enfermagem no Trabalho.



ABSTRACT

The burnout syndrome is characterized by emotional exhaustion caused by work.
The ICU environment is a very tight spot which can pre-dispose the development of
the syndrome. Related to work, burnout syndrome or known by some as the burnout
is characterized by the worker actually lose the sense of his relationship with his
work, which makes things no longer have significance, thus making any effort
ineffective. Objective: This study aims to identify the evidence available in the
literature about the main risk factors related to the development of burnout in ICU
nursing professionals. Method: To support the research, were used, Scientific Library
and Virtual in Line (SCIELO), Virtual Health Library (VHL) and Latin American
Literature on Health Sciences (LILACS). Respondents national articles were
published in the period 2010 to 2016, published in Portuguese, with full texts and
related strictly to the theme. Exclusion criteria were: less full texts, are foreign
language, are not available in online network and do not fit the main theme. Results:
It was observed that the most frequently cited risk factors are: reduced number of
professionals, work overload, professional devaluation, low wages, difficulty in
dealing with death, lack of material resources, double employment, hospital and
difficulty in interpersonal relationships. Conclusion: The analysis of most of the
articles showed that it is very important to emphasize early detection of stress in the
labor sector, so it can be minimized the prevalence of this new disease, but of great
consequence and that will not interfere with routine ICU, much less on the well-being
of patients.

Keywords: Burnout; Intensive Care; Nursing at Work.
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1 INTRODUCAO

No contexto da globalizacdo, o trabalho ndo est4d necessariamente
vinculado ao prazer, ao reconhecimento e crescimento profissional, sendo que este
vem sendo percebido como uma fonte de sofrimento e adoecimento do trabalhador,
gue aparece muitas vezes quando o individuo ja ndo passa a modificar sua atividade
no sentido de torna-la mais adequada as suas necessidades fisiolégicas e a seus
desejos (KILIMNIK, 1998).

A sindrome de Burnout € definida por Codo e Menezes (2002) como uma
condicdo na qual o trabalhador perde o sentido da sua relagdo com o trabalho, de
forma que as coisas ja ndo importam mais e qualquer esforco Ihe parece ser inutil.
De acordo com Maslach e Jackson (1981) a sindrome aparece como uma reacao a
tensdo emocional cronica gerada a partir do contato direto e excessivo com outros
seres humanos, particularmente quando estes estdo preocupados ou com
problemas. Codo e Menezes (2002) também apontam que a sindrome é entendida
como um conceito multidimensional que envolve trés componentes: (1) exaustao
emocional, (2) despersonalizacao e (3) falta de envolvimento pessoal no trabalho.

A Sindrome de Burnout caracteriza-se pela presenca de exaustao
emocional, despersonalizacdo e baixa realizacdo profissional que ocorrem
frequentemente em pessoas que executam algum tipo de trabalho em que precisem

se relacionar com pessoas de forma préxima e direta (Maslach e Jackson,1981).

Esta patologia € um processo de enfraquecimento decorrente de um
periodo prolongado de estresse profissional. E uma resposta a tens&o crénica no
trabalho, gerada a partir do contato direto e excessivo com outras pessoas, devido a
tensdo emocional constante, atencdo concentrada e grande responsabilidade
profissional. (AREIAS, 2006)

Para Calais e Inocente (2004), o Burnout é resultante da interacdo de
variaveis psicologicas, bioldgicas e socioculturais, além de fatores de risco e multi
determinantes que aumentam a probabilidade do desenvolvimento e da manutenc¢éo
da sindrome. Dessa forma, o grau e o tipo de manifestacbes dependerdo da
configuragcdo de fatores individuais (predisposicdo genética, experiéncias sécio

educacionais) e fatores ambientais (locais, pessoas e condi¢cdes de trabalho).



Segundo Martino (2004) estudos comprovaram, que para os enfermeiros
de Unidades de Terapia Intensiva, o local é muito tenso, e que isso poderia interferir
no seu estado emocional, levando ao desgaste geral do organismo e,
consequentemente, provocando estresse. Observa-se também a questao dos baixos
salarios que os obriga a ter mais de um emprego, resultando em longa e
desgastante jornada mensal de trabalho (Murofurose, Abranches, & Napoleéo,
2005).

N&o sdo somente 0s aspectos operacionais que tornam o trabalho de
enfermagem desgastante. Observam-se também as exigéncias relativas a
responsabilidade para com seus pacientes, tanto no aspecto fisico quanto no
aspecto moral, social e psicolégico, além do fato da enfermagem possuir pouco
status e prestigio numa organizacao (Dias, Boas, Dias, & Barcellos, 2005). Outro
fator € o contato direto com a dor, o sofrimento e a morte, 0 que exige desse
profissional um controle emocional maior se comparado a outras profissdes
(Benevides- Pereira, 2002). E nesse contexto que Silva, Lima, Farias e Campos
(2006, p. 442) afirmam que “os eventos estressantes permeiam os hospitais e levam
os enfermeiros, bem como os demais profissionais, ao esgotamento, gerador de
profissionais indiferentes, apaticos e cansados, dominados por estresse e

desmotivacdo, com consequentes conflitos e insatisfacbes”.

As grandes exigéncias do trabalho, somadas com a falta de experiéncia
de alguns profissionais, acabam por desencadear sintomas de estresse e distarbios
psiquicos menores entre aqueles profissionais que ndo conseguem responder a
grande demanda do servico hospitalar (ARAUJO et al., 2003; FAGNANI NETO et al.,
2004).

Segundo Franca & Rodrigues (1997) o estresse esta relacionado ao
trabalho quando o ambiente de trabalho se torna ameacador em questdes de
realizacdo pessoal, profissional, saude fisica ou mental ao trabalhador, prejudicando
assim a sua interacdo com o ambiente de trabalho ja que a pessoa ndo possui
recursos de enfrentamento para as situacdes. E segundo eles a Sindrome de

Burnout € considerada uma das principais consequéncias do estresse profissional.

Diante do exposto anteriormente, € de extrema relevancia os estudos sobre

medidas preventivas, a identificacdo precoce dos fatores de risco, bem como a



promocdo a saude que sejam implementadas, a fim de reduzir a incidéncia e

minimizar os efeitos da sindrome de Burnout.

A adocado de estratégias individuais e organizacionais sao fundamentais
para combater a sindrome e/ou minimizar seus efeitos sobre os trabalhadores.13
Nessa perspectiva, no que se refere as intervencdes a nivel individual, varias
estratégias cognitivo-comportamentais parecem Uteis para melhorar as habilidades
de enfrentamento e reducdo de burnout. Tais estratégias envolvem programas de
prevencgdo do burnout que ajudam os individuos nédo so6 lidar com o estresse, mas
para desenvolver qualidades mais positivas, tais como um senso de significado,
gratiddo e satisfacdo no trabalho, sendo areas especialmente importantes para

futuras pesquisas.
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1.1. Justificativa

Este € um trabalho sobre a sindrome de Burnout, o qual busca mostrar de
forma clara e objetiva a importancia da saude do trabalhador, sempre observando o
estado fisico, psiquico e emocional do profissional e digno para que este possa
prestar uma assisténcia mais eficiente, tanto de forma técnica como humanizada
apresentando um bom desempenho dentro das organizagdes.

Os profissionais da saude podem estar mais suscetiveis ao Burnout, uma
vez que vivenciam uma dualidade de papéis e enfrentam uma série de cobrancas
por parte de seus empregadores e chefias, dos pacientes e de si proprios. A
Sindrome de Burnout ainda é desconhecida por grande parte dos profissionais da
salde. E necessaria uma maior divulgacdo, pois se os profissionais desconhecem
as suas possiveis manifestacdes e causas, ndo podem buscar formas efetivas de
tratamento, bem como medidas de prevengao.

Portanto, um estudo sobre fatores de risco especificos que
desencadeiam o desenvolvimento do desgaste e que poderdo dar suporte a uma
nova estruturacdo de estratégias preventivas e necessarias, desperta o interesse por
se tratar de ambiente propicio ao desenvolvimento da sindrome e suas
consequéncias negativas tanto para a assisténcia aos pacientes, como também para
a saude da enfermagem. A continuidade de pesquisas em relacdo a saude do
trabalhador podera fornecer dados que elucidem outros interesses e melhoria da

gualidade da saude.

2 OBJETIVO

Identificar as evidencias disponiveis na literatura sobre os principais
fatores de risco relacionados ao desenvolvimento da sindrome de Burnout em

profissionais de Enfermagem de UTI.

3 METODOLOGIA

Este trabalho baseia-se em um estudo bibliografico, documental,

exploratério de abordagem qualitativa.
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A pesquisa bibliogréfica é o fator principal em todo trabalho cientifico,

onde compde o levantamento, sele¢éo, fichamento e arquivamento de informacdes

relacionadas a pesquisa. Ja a pesquisa documental € toda fonte de informacéo

veridica que pode servir para consulta, podendo ser escrita ou ndo escrita, tais como

filmes, sites, slides, fotografias ou posteres entre outras (RUIZ, 2007). O mesmo

7z

autor ressalta que a pesquisa exploratoria € utilizada para realizar um estudo

preliminar do principal objetivo da pesquisa que serd realizada e quanto a

abordagem qualitativa é caracterizada.

Consideram-se como referencial para estruturacdo da presente revisao os

passos propostos por Castro (2001).

Formulacao da Pergunta: quais os principais fatores de risco para
o desenvolvimento da Sindrome de Burnout em UTI.

Localizagdo e selecdo dos estudos: Foram utlizadas as
seguintes bases de dados: Biblioteca Cientifica e Virtual em Linha
(SCIELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Literatura Latino
Americana em Ciéncias da Saude (LILACS).

Periodo dos trabalhos pesquisados: 2006 a 2016

Coleta de Dados: Para o levantamento do estudo, foi realizada
uma busca por artigos que contemplavam a tematica estudada,
onde os critérios de inclusdo dos artigos definidos para a presente
revisdo integrativa foram: artigos publicados em portugués ou
inglés, com o0s resumos disponiveis nas bases de dados
selecionadas.

Andlise e apresentacdo dos dados: Para estabelecer
compreensao e visualizacdo dos resultados encontrados os dados
subjetivos foram agrupados em categorias analiticas, sendo elas:

Burnout; Terapia Intensiva; Enfermagem no Trabalho.
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4 SINDROME DE BURNOUT E A ENFERMAGEM

O conceito de Burnout surgiu nos Estados Unidos para dar explicagdes ao
processo de deterioracdo nos cuidados e atencéo profissional nos trabalhadores de
organizacgdes (VARGAS e BRAGA, 2008).

Silva (2006) relata que o Burnout é formado por diversos estados
sucessivos que ocorrem em um tempo e representam uma forma de adaptacdo as
fontes de estresse. Assim, Burnout e estresse sdo fenbmenos que expressam sua
relevancia na saude do individuo e da organizagéo.

A definicdo de Burnout mais comumente encontrada na literatura sobre o
assunto compreende esse fendmeno como uma sindrome psicoldgica, que surge da
tensdo emocional crbnica demonstradas por aqueles profissionais atuantes em
funcbes que exigem contato direto e excessivo com pessoas necessitadas de
cuidados (MASLACH, 1993) citado por Oliveira et al (2006).

Percebe-se que um dos grandes problemas, tanto para o estresse como
para o Burnout, € a dificuldade em se estabelecer um consenso entre os autores
guanto a definicdo e modelos explicativos.

Segundo Morofuse et al (2005) o termo Burnout foi utilizado,
primeiramente, em 1974, por Feudenberger que o descreveu como sendo um
sentimento de fracasso e exaustdo causados por um excessivo desgaste de energia
e de recursos, observado como sofrimento existente entre os profissionais que
trabalhavam diretamente com pacientes dependentes de substancias quimicas.
Esses trabalhadores reclamavam que ja ndo conseguiam ver seus pacientes como
pessoas que necessitavam de cuidados especiais, uma vez que estes nao se
esforcavam em parar de usar drogas. Relatavam que, devido a exaustdo, muitas
vezes desejavam nem acordar para ndo ter que ir ao trabalho. Ainda pela
impossibilidade de alcancar os seus objetivos, sentiam-se incapazes de modificar a
realidade, sentiam-se derrotados.

Atualmente existe uma maior preocupacdo com a saude dos individuos
gue exercem suas atividades em organizacdes de saude. A instituicdo hospitalar é
um destes contextos de risco a saude ocupacional, pois possui uma estrutura
organizacional complexa quanto aos profissionais, papéis, estrutura, divisdo de
trabalho, metas hierarquia e normas que a regulam. Ha uma pratica profissional

voltada, quase que exclusivamente para a eficacia do atendimento ao paciente, e
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muitas vezes, percebe-se uma menor valorizacdo das condigcbes de trabalho
essenciais para a saude do trabalhador, que permanecem expostos por um periodo
prolongado a situagdes que exigem alta demanda emocional. (Maslach & Jackson,
apud Carlotto & Rosa, 2003).

O trabalho desenvolvido em hospitais requer que todos os profissionais
tenham que enfrentar tomadas de decisdes dificeis, geralmente com implicacbes
éticas e morais. Segundo Benvides-Pereira (2002), o desempenho destes
profissionais envolve uma série de atividades que necessitam forcadamente de um
controle mental e emocional muito maior que outras profissoes.

Segundo Martino (2004) estudos comprovam que para os Enfermeiros de
Unidade Intensiva (UTI) o local é muito tenso, e que isso poderia interferir no seu
estado emocional, levando ao desgaste geral do organismo, e consequente,

provocando estresse.

4.1 Caracteristicas e Diaghostico da Sindrome de Burnout

O Burnout € um fendmeno psicossocial relacionado ao contexto laboral e
gue acomete trabalhadores que desenvolvem suas atividades de forma direta e
emocional com o publico. A Sindrome de Burnout é uma experiéncia subjetiva de
carater negativo constituida de cognicdes, emocdes e atitudes negativas com
relacéo ao trabalho e com as pessoas, as quais tem que se relacionar em funcao do
mesmo. E uma resposta ao estresse laboral crénico (CARLOTTO, 2013).

Portanto, quando essas situacfes ocupacionais sSa8o persistentes, é
possivel o desenvolvimento da Sindrome de Burnout nesses profissionais. Neste
estudo, sera utilizada a definicdo de Sindrome de Burnout (SB) proposta por
Maslach e Jackson (1981) por ser considerada uma das definicbes mais aceitas na
literatura (Carlotto, 2002; Carlotto & Céamara, 2008a). De acordo com Maslach e
Jackson (1981), a SB caracteriza-se pela presenca de exaustdo emocional,
despersonalizacdo e baixa realizacdo profissional que ocorrem frequentemente em
pessoas que executam algum tipo de trabalho em que precisem se relacionar com
pessoas de forma proxima e direta.

A Exaustdao Emocional (EE) se refere a sensacédo de esgotamento tanto

fisico como mental, ao sentimento de nado dispor mais de energia para
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absolutamente nada, de haver chegado ao limite das possibilidades. Logo
(Benevides-Pereira, 2002a) diz que é uma das consequéncias mais marcantes do
estresse profissional, caracterizando-se pela exaustdo emocional, avaliacédo
negativa de si mesmo, depressao e insensibilidade com relacdo a quase tudo e
todos (até como defesa emocional). Alguns pesquisadores dao dicas para identificar

0 Burnout:

= SO de pensar em trabalhar, vocé ja comeca a passar mal;

= Seja por falta ou excesso de competéncia, vocé se sente violentado ao
realizar as atividades que lhe passam;

= Exausto o tempo todo, vocé estd sempre a ponto de explodir ou de
chorar;

= Conviver com certas pessoas do trabalho lhe incomoda demais;

A Despersonalizagdo (DE) néo significa que o individuo deixou de ter sua
personalidade, mas que esta sofreu ou vem sofrendo alteragbes, levando o
profissional a um contato frio e impessoal com o0s usuarios de seus servi¢os (alunos,
pacientes, clientes, etc.), passando a denotar atitudes de cinismo e ironia em relacéo
as pessoas e indiferenca ao que pode vir a acontecer aos demais. E uma tentativa
de colocar distancia entre si e as pessoas com quem se relaciona no trabalho, como
os clientes e os colegas. Nessa situacdo, o distanciamento é uma reacao imediata a
exaustdo, havendo uma forte relacdo com esse fator (Maslach et al., 2001). A
Despersonalizacéo refere-se ao desenvolvimento de atitudes negativas e insensiveis
para com as pessoas com quem se trabalha.

Com o tempo, a medida que a Despersonalizacdo vai progredindo, 0s
trabalhadores reduzem a quantidade de tempo que passam no trabalho e a
guantidade de energia despendida na realizacdo do mesmo, interferindo na
gualidade de seu desempenho. Consequentemente, o individuo passara a ter
sensacdes de incompeténcia, falta de realizacdo e produtividade no trabalho, que é
a terceira dimensédo da sindrome, a Realizacdo Profissional diminuida (Maslach,
2005).

A reduzida Realizacdo Profissional (rRP) evidencia o sentimento de
insatisfacdo com as atividades laborais que vem realizando, sentimento de

insuficiéncia, baixa autoestima, fracasso profissional, desmotivagéo, revelando baixa
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eficiéncia no trabalho. Por vezes, o profissional apresenta impetos de abandonar o
emprego. A Realizagdo Profissional diminuida parece surgir de forma mais clara a
partir da falta de recursos relevantes, enquanto a Exaustdo Emocional e a
Despersonalizagcdo derivam da sobrecarga de trabalho e dos conflitos sociais
(Maslach et al., 2001).

Pode-se dizer entdo que a Sindrome de Burnout € uma mistura de um
estado individual (Exaustdo Emocional), de uma estratégia de enfrentamento
(Despersonalizacdo) e de uma consequéncia (Realizacdo Pessoal diminuida), que
podem ser estudadas conjuntamente ou separadamente (Schaufeli & Taris, 2005).

4.2 Fatores de Risco para o desenvolvimento da Sindrome de Burnout

O avanco tecnologico possibilitou a estruturacdo das Unidades de Terapia
Intensiva (UTI), reunindo em um mesmo espacgo 0s recursos imprescindiveis a uma
assisténcia continua ao paciente critico. Em contrapartida, os profissionais que
atuam nesse espaco passaram a conviver com uma série de riscos relacionados as
condicbes e ao ambiente de trabalho nem sempre considerados na génese das
desordens fisicas e psiquicas (SANTOS, 2006 et al).

Entre os ambientes hospitalares, a UTI € conceituada como o mais tenso,
traumatizante e agressivo, em decorréncia da rotina de trabalho intensa; dos riscos
constantes a equipe de enfermagem por contagio (pacientes em isolamento),
exposicdo a Raios X, acidentes com perfuro-cortantes; das situacdes de crises
frequentes; dos ruidos intermitentes de monitores, bombas de aspiracao,
respiradores, gemidos, gritos de dor, choro, telefone, conversas paralelas da equipe,
circulacdo de grande numero de profissionais, fax e impressoras. (CHEREGATTI,
2010).

E comum o pensamento de que os Unicos fatores estressantes numa UTI
sdo as responsabilidades clinicas, o trato frequente com a morte e as caracteristicas
do ambiente (GOODFELLOW; VARMAM; REES; SHELLY,1997). No entanto, como
Rees e Cooper (1992) demonstraram em sua pesquisa, médicos e enfermeiras

relatam que os fatores mais estressantes para eles sdo 0s organizacionais e
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interpessoais. Boumans e Landeweerd (1994) reforcaram essa hipdtese ao
demonstrar em seu trabalho que o estresse relacionado com as atividades de
trabalho ndo apresenta diferencas significativas entre enfermeiras de UTI e de

outras unidades.

A categoria profissional de enfermagem € marcada por componentes
ameacadores do ambiente ocupacional, tais como o numero reduzido de
profissionais para fazer o atendimento em saude, o excesso de atividades que
executa e a falta de reconhecimento (Stacciarini&Trdccoli, 2001), além de o hospital
ser reconhecido como um ambiente insalubre, penoso e perigoso (Elias & Navarro,
2006). Observa-se também a questao dos baixos salarios que os obriga a ter mais
de um emprego, resultando em longa e desgastante jornada mensal de trabalho

(Murofurose, Abranches, & Napoledo, 2005).

Observam-se também as exigéncias relativas a responsabilidade para
com seus pacientes, tanto no aspecto fisico quanto no aspecto moral, social e
psicologico, além do fato da enfermagem possuir pouco status e prestigio numa
organizacao (Dias, Boas, Dias, & Barcellos, 2005). Outro fator € o contato direto com
a dor, o sofrimento e a morte, 0 que exige desse profissional um controle emocional
maior se comparado a outras profissdes (Benevides- Pereira, 2002). E nesse
contexto que Silva, Lima, Farias e Campos (2006, p. 442) afirmam que “os eventos
estressantes permeiam os hospitais e levam os enfermeiros, bem como os demais
profissionais, ao esgotamento, gerador de profissionais indiferentes, apaticos e
cansados, dominados por estresse e desmotivacdo, com consequentes conflitos e

insatisfacoes”.

De acordo com a revisdo bibliografica realizada, foi possivel constatar
gue, dos 39 artigos selecionados, 27 (vinte e sete ) afirmam que os aspectos
psicossociais e organizacionais sao fatores determinantes para o desenvolvimento
dos sinais sugestivos da Sindrome de Burnout, pois a escassez de recursos
humanos, as condi¢cdes inadequadas de trabalho, a sobrecarga de trabalho, a
desvalorizacao profissional aliados a um funcionamento organizacional precario das
instituicbes de saude levam ao surgimento de fatores estressantes. Estes
relacionados com outros contribuem para o surgimento dessa doenca, tanto devido

ao desgaste fisico quanto ao mental.
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Dentre os fatores que desencadeiam o estresse nos profissionais de
Enfermagem durante suas atividades laborais estdo os altos niveis hierarquicos de
gerenciamento, falta de espaco nas unidades, condi¢Bes trabalhistas improprias,
auséncia de autonomia, forte pressdo emocional, sobrecarga e acumulo de
atividades, cansaco fisico e mental, auséncia de organizacdo, insatisfacdo
profissional, falta de material, recursos humanos escassos, pessoal n&o treinado e
remuneracio inadequada. E fato que, quando em alto grau, o estresse pode evoluir
para o burnout. Guido (2012), constataram que enfermeiros envolvidos nas questdes
gerenciais apresentavam seis vezes mais chances de desenvolver altos niveis de

estresse quando comparados a outros enfermeiros que ndo atuavam nessa area.

Portanto, quando essas situacfes ocupacionais sao persistentes, €

possivel o desenvolvimento da Sindrome de Burnout nesses profissionais

O trabalho intensivo vivenciado pelos Profissionais de Saude faz com que
parte deles apresente as sintomatologias da Sindrome de Burnout ou do
esgotamento profissional BENEVIDES (2001). Os profissionais de saude que atuam
na UTI lidam diariamente com sentimento de perda, dor e sofrimento, que apesar de
estarem capacitados para essas situacdes, podem os levar a um alto nivel de
estresse. Aliados a esses fatores, vem a falta de reconhecimento da sociedade, dos
gestores no ambiente de trabalho, a escassez nos equipamentos e a falta de apoio
psicologico, tornam alvos vulneraveis. Tudo isso os leva a um esgotamento fisico e
mental intenso, acarretando um estresse que, ao longo de um processo, pode
desencadear a Sindrome de Burnout (SB). A sindrome esta vinculada ao trabalho
causada por repetitivas pressées emocionais sofridas pelos profissionais ao longo
do tempo (LIPP, 2001).

Os enfermeiros como publico alvo, cuidam de pacientes e familiares e, as
vezes, pelas contingéncias do cotidiano, esquecem de se preocupar com sua
gualidade de vida e devido o baixo salario esse funcionario possui duplo vinculo
empregaticio (MONTANHOLLI, et al). Esse profissional esta mais sujeito ao estresse
por ter que sair de uma instituicdo para outra, muitas vezes sem uma pausa
necessaria. A carga horaria de 12 horas continuas € vista como excessiva
(SANTOS, et al), pois é configurada como excessiva pelo nivel de atencao exigida

no trabalho devido ser esse um local de alta complexidade, gerando assim uma forte
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pressdo pelo cumprimento das atividades, criando situacdes imprevisiveis e
aumentando o estresse e frustracdo desses trabalhadores. O fator que gera maior
estresse € a dificuldade para se trabalhar em equipe, a falta de coleguismo,
auséncia de cooperagédo, comunicagéo, € 0 COmpromisso com o0 grupo nao somente
gera estresse mais dificulta a assisténcia prestada (CORONETTI, et al).

Muitos profissionais cumprem carga horaria excessivas, muitas vezes tem
outros empregos fazendo duas escalas de trabalho. Com intuito de aumentar a
renda familiar. Como evidenciou Afecto e Teixeira (2009) onde na populacdo
estudada 42,3% tinham dois empregos.

Verificou que a maioria dos enfermeiros possui outro vinculo
empregaticio, o que significa que esses individuos podem estar trabalhando 80
horas por semana. Essa jornada de trabalho excessiva tem impacto no tipo de
assisténcia prestada e também contribui para o desenvolvimento da Sindrome de
Burnout (MASLACH, 2005; WRIGHT &BONETT, 1997).

A falta ou diminuicdo da realizacdo profissional € a dimensdo na qual
existe um sentimento complexo de inadequacao pessoal e profissional ao posto de
trabalho. Apresentando, consequentemente, uma série de respostas negativas para
consigo e sua atividade laboral, tipicas da depressdao, moral baixo, reducdo de
relacdes interpessoais, baixa produtividade, incapacidade para suportar as pressoes
e baixa autoestima (LAUTERT, 1997).

A exaustdo emocional € um elemento importantissimo na avaliacdo do
Burnout, configura um fator de alerta. Consiste em um esgotamento da energia fisica
e mental, que surge da experiéncia de demasiado envolvimento emocional com o
trabalho, o que torna o profissional intolerante, irritavel, nada generoso, insensivel,
comportamento rigido e isolado. (SILVA, 2006)

A dificuldade que se tem em lidar com a morte é outra dificuldade
encontrada, pois a mesma da a ideia de impoténcia, sofrimento e perda, fazendo
com gue os mesmos tenham a concepc¢do de que falharam como profissionais.
Profissionais com mais de dez anos de profissdo apresentaram um nivel de estresse

mais elevado que profissionais com cinco anos (GUERRER-2008).

A falta de recursos de materiais também entra nessa listagem, sendo

reconhecida como um fator condicionante. Essa escassez de material implica na
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necessidade pela busca, gerando um desgaste fisico e mental, criando assim um
sentimento de impoténcia e frustragdo, pois ocasiona uma perda do tempo que
deveria ser destinado & assisténcia (CORONETT]I, 2006).

No estudo desenvolvido por Skoreket al (2013) fatores como auséncia de
materiais, sobre carga de tarefas, deficiéncia de profissionais e os sons e ruidos
foram agravantes para produzir estresse na equipe e elevar em 75% o risco de
desenvolver Burnout. Os ruidos afetam positivamente os individuos com grandes
impactos negativos, desenvolvendo niveis de ansiedade, e ocasionando riscos
ocupacionais.

A falta de recursos humanos implica nas exigéncias fisicas e emocionais
devido ao numero insuficiente de enfermeiros e auxiliares de enfermagem, esse
fator causa uma sobrecarga de trabalho, gerando uma forte pressao pelo
cumprimento dessas atividades, criando situagées imprevisiveis como cansaco fisico
e emocional desses trabalhadores (CORONETTI, 2006).

Mas o fator mais intrigante encontrado foi que apesar da enfermagem ser
uma das profissbes mais antigas, altruistas e que forcam esses profissionais a
procurarem mais especializacdo pelo nivel exigido de conhecimento, ndo € bem
valorizado e respeitado por outras profissdes, e até mesmo pela clientela que muitas
vezes nem reconhece funcdo que o profissional exerce e nem sabe reconhecer a
diferenca entre enfermeiros, técnico e auxiliares de enfermagem. A luta pelo
reconhecimento profissional gera estresse e esse sentimento de desvalorizacao é
um dos maiores estressores encontrados (MONTANHOLI; SANTOS, 2006).
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5 CONSIDERACOES FINAIS

Evidenciou-se através deste estudo bibliogréafico, consideravel relacao
entre a Sindrome de Burnout e a realidade da equipe interdisciplinar que trabalham
em UTI, em foco a enfermagem. Contudo apesar do avanco das pesquisas nessa
tematica, ainda existe fatores deixados pelos estudos que merecem ser descobertos
e discutidos.

E de suma importancia salientar a detec¢éo precoce do stress dentro do
setor de trabalho, para que possa ser minimizado a prevaléncia desta patologia
nova, mas de consequéncias grandes e que nao venha a interferir na rotina da UTI,

muito menos no bem estar dos pacientes.

Os estudos reforcam a tese que o ambiente de terapia intensiva é
propicio para o desenvolvimento de estresse e assim submeter os profissionais a
alteragcbes psicologicas graves como a sindrome de Burnout. N&o somente o
Burnout mais outras modificacdes foram evidenciadas na vida desses profissionais
como nivel de ansiedade, baixa alta estima, pouca realizacdo com alteracbes na
gualidade de vida. Ha a necessidade de mais pesquisas envolvendo as
caracteristicas do trabalho da equipe interdisciplinar das UTl's e relacionado a
sindrome de Burnout no Brasil, pois as transformacfes do mundo moderno do
trabalho sdo rapidas e dinamicas, fato que pouco se nota no que se refere ao

surgimento de novas patologias relacionadas ao trabalho.

O profissional de enfermagem da UTI e a instituicdo hospitalar o qual esta
inserido devem em conjunto, reconhecer os fatores estressantes que estao
presentes no trabalho e procurar mecanismos e estratégias de enfrentamento

individual e grupal para diminuir a ocorréncia de estresse profissional.

A prevencdao da sindrome de esgotamento profissional envolve mudancas
na cultura da organizacdo do trabalho, estabelecimento de restricbes a exploracéo
do desempenho individual, diminuicdo da intensidade de trabalho, diminuicdo da
competitividade, busca de metas coletivas que incluam o bem-estar de cada um. A
prevencdo desses agravos requer uma acao integrada, articulada entre os setores

assistenciais e os de vigilancia. E importante que o paciente seja cuidado por uma
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equipe multiprofissional, com abordagem interdisciplinar, que dé conta tanto dos
aspectos de suporte ao sofrimento psiquico.

De acordo com Jodas e Haddad, a sindrome de burnout pode ser evitada,
desde que a cultura da organizacdo laboral favoreca a execucdo de atividades

preventivas do estresse.

Para realizar a prevencao de burnout, é necessario que a instituicdo adote
algumas medidas, tais como: aumentar a variedade de rotinas, para evitar a
monotonia; prevenir 0 excesso de horas extras; dar melhor suporte social as
pessoas; melhorar as condi¢cdes sociais e fisicas de trabalho; investir no
aperfeicoamento profissional e pessoal dos trabalhadores.

A Sindrome de Burnout é uma patologia nova, com muitos fatores que
facilitam o seu surgimento e sintomas que muitas vezes o0s profissionais
desconhecem, deste modo ndo percebe quando estdo desenvolvendo-a. Sabemos
gue essa sindrome hoje, esta presente em todas as profissdes, sendo necessarios
mais estudos a seu respeito para entendé-la melhor, possibilitando assim, condi¢des
de trabalho mais adequadas para que todos os profissionais, quer da area da saude

sentiam satisfacdo no trabalho que estdo desenvolvendo.
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