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RESUMO

7

O termo Burnout é definido como um processo continuo, com
sentimentos de inadequacdo em relacdo ao trabalho e de falta de recursos
para enfrenta-lo. Este estudo teve como objetivo identificar aspectos descritos
na literatura que caracterizam as causas da sindrome de Burnout entre os
trabalhadores de enfermagem que atuam nos servigos de emergéncia. Trata-se
de uma Revisdo Integrativa (RI) da literatura segundo Cooper. Optou-se por
Cooper por ser o autor precursor deste método de investigacdo, em que existe
a construcado de uma analise ampla da literatura, contribuindo para discussdes
sobre métodos e resultados de pesquisas, assim como reflexdes sobre a
realizacdo de futuros estudos. A coleta de dados foi realizada nas bases de
dados PubMed, Scielo e Scopus, em artigos publicados entre os anos de 2013
e 2017 nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Nos resultados observou-se
gue o ambiente estressante a que sdo submetidos os trabalhadores que atuam
nos servicos de urgéncia e emergéncia é um dos principais fatores para
desencadear a Sindrome de Burnout nos profissionais. Concluiu-se que ha a
necessidade de novos estudos para um maior entendimento dessa sindrome,
criando, com isso, um maior interesse por parte dos gestores para a criagao de
estratégias de enfrentamento do estresse no ambiente de trabalho.

Descritores: Esgotamento profissional, servicos médicos de emergéncia,
equipe de enfermagem e enfermagem em emergéncia.
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1 INTRODUCAO

O trabalho tem importancia essencial dentro do contexto de vida das
pessoas. Porém, o mesmo trabalho que dignifica, confere identidade,
crescimento e reconhecimento ao ser humano, pode ser fonte de sofrimento e
de adoecimento fisico e mental (DEJOURS, 1992).

O desenvolvimento tecnoldgico, socio cultural e as consequéncias da
globalizacdo geraram beneficios ao mundo moderno e, em contrapartida,
trouxeram profundas mudancas no comportamento biopsicossocial do ser
humano interferindo diretamente na qualidade de vida da populacéo (JODAS;
HADDAD, 2009).

As mudancas tecnoldgicas possibilitaram as empresas o aumento da
produtividade e, consequentemente, dos lucros; porém, esse desenvolvimento
acarretou impactos negativos a saude do trabalhador, com manifestacdes tanto
na esfera fisica quanto psiquica. O surgimento de novas enfermidades
relacionadas as mudancas introduzidas no mundo do trabalho tem sido muito
apontado nas producdes cientificas das udltimas décadas (MUROFUSE;
ABRANCHES; NAPOLEAO, 2005).

Considerando que o ser humano € uma dualidade funcionando numa
unidade, o corpo produz mudancas na mente e esta age sobre o corpo.
Atualmente, a vida repleta de estresse, agitacdo e preocupacdes € fonte
constante de perturbacbes e doencas psicossomaticas. Para alcancar o
equilibrio entre satude e bem estar, o ser humano utiliza recursos protetores
(BRASIL, 2000). O uso constante de formas de defesas indesejaveis e a
persisténcia do desequilibrio saude e bem estar resultam em distarbios
psicossociais (JODAS; HADDAD, 2009).

O trabalho em saude acaba exigindo dos profissionais uma atencao
intensa e prolongada a pessoas que estdao em situacdo de necessidade e
dependéncia (FERREIRA; LUCCA, 2015). A enfermagem é vista como uma
profissdo desgastante devido a falta de reconhecimento, recursos, autonomia e
baixos salarios (GRAZZIANO; FERRAZ, 2010).

O termo Burnout foi utilizado pela primeira vez em 1974, mencionado

pelo psicélogo Herbert J. Freudenberger, que descreveu um quadro observado



em jovens trabalhadores de uma clinica de dependentes de substancias
quimicas na cidade de Nova York, Estados Unidos. Esses funcionarios
reclamavam que jA ndo conseguiam ver 0S pacientes como pessoas que
necessitavam de ajuda, uma vez que estes nao se esforcavam em seguir o
tratamento. Entre outras caracteristicas, essa condi¢do foi associada com a
Sindrome de Burnout, que retrata um individuo que lida com o publico (a
maioria médicos, enfermeiros, profissionais da saude em geral e professores) e
gue se mostra desmotivado, pouco compreensivo, com tratamento distante e
desumanizado para com 0s pacientes, culpando-os dos problemas de que
padecem (FREUDENBERGER, 1974).

A definicdo mais aceita sobre a Sindrome de Burnout fundamenta-se na
antiga perspectiva socialpsicologica de Maslach & Jackson que foi publicada
em 1981. Essa considera Burnout como uma reagdo a tensdo emocional
cronica por lidar excessivamente com pessoas. E um conceito formado por trés
dimensdes relacionadas, mas independentes: (a) exaustdo emocional:
caracterizada por falta de energia e entusiasmo, por sensacéo de esgotamento
de recursos ao qual pode somar-se o sentimento de frustracdo e tensdo nos
trabalhadores, por perceberem que ja ndo tém condi¢cdes de despender mais
energia para o atendimento de seu cliente ou demais pessoas, como faziam
antes; (b) despersonalizacéo: caracterizada pelo desenvolvimento de uma
insensibilidade emocional, que faz com que o profissional trate os clientes,
colegas e a organizacdo de maneira desumanizada; (c) diminuicdo da
realizacdo pessoal no trabalho: caracterizada por uma tendéncia do trabalhador
a auto avaliar-se de forma negativa, tornando-se infeliz e insatisfeito com seu
desenvolvimento profissional, com consequente declinio no seu sentimento de
competéncia e éxito, bem como de sua capacidade de interagir com os demais
(MASLACH, JACKSON, 1981).

De um modo geral, Burnout pode ser definido como:

“Um transtorno adaptativo crénico associado as demandas e
exigéncias laborais, cujo desenvolvimento é insidioso e
frequentemente ndo reconhecido pelo individuo, com

sintomatologia multipla, predominando o cansago emocional”
(SCHWARTZMANN, 2004, p174).



A equipe de enfermagem é a que mais tempo passa ao lado do paciente
e de seus familiares e por isso, compde um grupo de grande risco ao
desenvolvimento do Burnout. As implicacbes da sindrome trazem
consequéncias relevantes aos profissionais, que podem se sentir insatisfeitos e
sobrecarregados com o trabalho; aos pacientes, que podem sofrer prejuizo na
qualidade da assisténcia e as instituicbes, que podem ser afetadas por meio
das altas taxas de absenteismo e rotatividade (GASPARINO, 2014)

No caso dos servicos de urgéncia e emergéncia, existe uma exposicao
diaria dos profissionais de Enfermagem a situa¢gGes geradoras de estresse. O
atendimento diario a pacientes potencialmente graves, exigindo atencao
constante e intervencao rapida, pode ocasionar um efeito negativo e profundo
sobre a saude da equipe de enfermagem, acarretando em estresse emocional
intenso (DOMINGUEZ-GOMEZ; RUTLEDGE, 2009).

A emergéncia é também um dos servicos onde ha mais agressdes dos
profissionais de Enfermagem, o que acaba sendo um fator pré disponente para
desenvolver a Sindrome de Burnout (EDWARD et al., 2014).

Ainda que o exercicio da profissdo de enfermagem requeira boa saude
fisica e mental, raramente o0s enfermeiros recebem a protecdo social
adequada para o seu desempenho. Ou seja, apesar de exercerem atividades
estafantes, muitas vezes em locais inadequados, ndo recebem a protecao e
atencdo necessarias para evitar os acidentes e as doencas decorrentes das
atividades (MUROFUSE; ABRANCHES; NAPOLEAO, 2005).

Soma-se a isso o fato de que, nas organizacdes que prestam assisténcia
a saude na atualidade, os trabalhadores estdo submetidos aos principios
administrativos “tayloristas”, mesma légica capitalista que prioriza os aspectos
econdmicos da instituicdo, em detrimento das necessidades da clientela. Dessa
forma, ocorre o afastamento do afeto que deveria existir nas relagcdes de
trabalho que envolve o cuidado, para que as atividades sejam realizadas de
forma objetiva (WALDOW, 2001).

Frente ao exposto, considerando que Burnout € um fenémeno
psicossocial relacionado diretamente a situagdo laboral; que o homem busca
constituir-se como sujeito através de seu trabalho e que o mesmo néo se
realiza de forma individual, mas sim se materializa num espaco social; e que a

atividade produtiva é um elemento constitutivo da saude mental individual e
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coletiva (CARLOTTO; PALAZZO, 2006), esse trabalho tem como objetivo
identificar aspectos descritos na literatura que caracterizam a presenca do
estresse profissional entre os trabalhadores de enfermagem que atuam nos
servicos de urgéncia e emergéncia . Com isso, buscou-se resposta a seguinte
questdo norteadora: Quais as causas da Sindrome de Burnout na equipe de
enfermagem em unidades de emergéncia?

Acredita-se que este trabalho poderd contribuir para um maior
entendimento a respeito dessa Sindrome, mobilizando nos gestores e na
propria equipe o interesse em desenvolver estratégias de enfrentamento que
minimizem os riscos de desencadeamento do Burnout nos profissionais de

enfermagem que atuam nos servicos de emergéncia.
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2 OBJETIVO

Identificar aspectos descritos na literatura que caracterizam a causa da
sindrome de Burnout entre os trabalhadores de enfermagem que atuam nos

servigos de emergéncia.



12

3 REFERENCIAL TEORICO

3.1 O conceito de estresse

O estresse enquanto patologia, além de suas naturais implicacfes, tem
levado a frequentes estudos sobre a qualidade de vida no meio profissional, em
diversos grupos considerados estressantes, constituindo-se como importante
problema de saude publica na atualidade do mundo moderno (SILVA; DIAS;
TEIXEIRA, 2012).

O termo se refere ao processo no corpo para se adaptar a todas as
influéncias, mudancas, exigéncias e tensdes as quais € exposto. Nao sdo
apenas exposicoes fisicas, as mentais e as sociais também (GLINA; ROCHA,
2010).

O estresse foi definido pela primeira vez como a resposta ndo especifica
do organismo diante de qualquer situacdo que ameace a homeostase do
individuo, gerando a necessidade de mobilizacdo para enfrentar o evento
causador do desequilibrio biopsicossocial (SEYLE, 1959). Ele é a reacéo
psicofisiolégica que se caracteriza como o desequilibrio entre o que é cobrado
de uma pessoa pelo entorno social e a capacidade dela corresponder a tal

cobranca (RIBEIRO, 2005).

3.1.1 Fases do estresse

Serdo apresentadas, na sequéncia, as quatro fases pertinentes ao
estresse (LIPP, 2000).

A primeira é a Fase de alerta, considerada a fase positiva do estresse.
Nesta, a pessoa se confronta inicialmente com um fator estressor, uma reacgao
€ objetivada e o organismo se prepara para o0 enfrentamento ou a fuga, tendo
como consequéncia a quebra da homeostase (equilibrio dinamico).

A Fase de resisténcia ocorre se a fase de alerta persistir, ou seja, se 0
estressor perdurar ou se ele for de longa duracdo e intensidade excessiva,
porém néo prejudicial ao organismo. A homeostase tenta ser restabelecida por
meio de uma acao reparadora do organismo. Quando consegue, 0S sintomas

iniciais desaparecem e a pessoa tem a impressdo de melhora. Quando isso
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ndo acontece, a produtividade sofre uma queda dramatica e a vulnerabilidade
da pessoa aumenta. Nesta fase, é utilizada toda a energia adaptativa para se
reequilibrar e, se essa reserva for suficiente, a pessoa consegue equilibrar-se,
saindo do processo de estresse. Se 0 estressor somado ao esforco de
adaptacao for além da capacidade do individuo, o organismo se enfraquece
tornando-se vulneravel as doencas.

A Fase de quase exaustdo torna-se perceptivel quando a tenséo vai
além do limite administravel, rompendo a resisténcia fisica e emocional da
pessoa. Se ela consegue pensar racionalmente, tomar decisbes, manter o bom
humor e trabalhar, o sacrificio pode ser positivo, intercalando com momentos
de desconforto, dai a ansiedade que se verifica nessa fase, a qual pode rumar
para o adoecimento caso o equilibrio ndo seja reestabelecido.

Por fim, a Fase de exaustédo € a fase considerada por diversos autores
como a mais negativa do estresse. E de origem patoldgica e ocorre quando o
estressor persiste ou quando outros estressores ocorrem simultaneamente, e o
processo de estresse acaba evoluindo, instalando-se a exaustdo psicoldgica,
aumentando a possibilidade de doencas mais graves. E caracterizada pelo
aparecimento de sintomas da primeira fase, além de outros tais como: insénia,
problemas dermatologicos, estomacais, cardiovasculares, instabilidade
emocional, apatia sexual, ansiedade aguda, inabilidade na tomada de
decisbes, autoduvida.

3.2 Definindo Burnout

O termo Burnout é definido como um processo continuo, com
sentimentos de inadequacdo em relacdo ao trabalho e de falta de recursos
para enfrenta-lo. Este termo é definido, segundo um jargao inglés, como aquilo
gue deixou de funcionar por absoluta falta de energia, decorrente de um
processo de cronificagdo do estresse no trabalho (TRIGO; TENG; HALLAK,
2007).

As principais caracteristicas do Burnout sdo: predominancia de sintomas
disféricos, tais como exaustdo emocional e fadiga; apresentacdo de sintomas
comportamentais e psicologicos, em detrimentos aos sintomas fisicos;
manifestacdo de sintomas em pessoas sem nenhum outro diagnostico de

distarbios psiquicos; e diminuicdo gradativa no rendimento ocupacional em
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razdo de atitudes e comportamentos disfuncionais. Este deve ser entendido a
partir de uma perspectiva multidimensional, que possibilite a inclusdo dos
fatores organizacionais. As trés dimensfes que constituem o Burnout sdo
exaustdo emocional, despersonalizagdo e baixa realizagdo profissional no
trabalho (MASLACH; LEITER, 2008).

Burnout tem sido descrito principalmente em profissionais que trabalham
na prestacdo de cuidados a pessoas doentes, grupos sociais carentes e
criancas, como exemplo, enfermeiros, médicos, assistentes sociais e
professores, sendo que nas profissbes em que a atividade é dispensar
cuidados ou ensinar tem sido descrita a instalagcdo de verdadeira intolerancia,
por parte dos trabalhadores, ao contato com aqueles que antes eram o seu
alvo de atencéo e dedicacdo, como se tivesse atingido um estado de saturacéo
emocional (SELIGMANN, 2007).

A sindrome de Burnout € um processo iniciado com excessivos e
prolongados niveis de estresse (tensdo) no trabalho. Para o diagndstico,
existem quatro concepcdes tedricas baseadas na possivel etiologia da
sindrome: clinica, sociopsicologica, organizacional, so6cio historica
(MUROFUSE; ABRANCHES; NAPOLEAO, 2005).

A baixa realizacdo profissional no trabalho é uma resposta do
profissional ao enfrentamento de repetitivas situacdes de alta demanda, com as
quais ele ndo possui habilidades técnicas suficientes para manejar. Constitui-se
como uma tendéncia do profissional em depreciar a sua capacidade de
trabalho e perceber-se como improdutivo. De forma que, nessa dimenséo, sao
identificados altos niveis de sentimentos de ineficicia, baixa realizacdo e baixa
produtividade no trabalho (MASLACH; SCHAUFELI; LEITER, 2001).

3.3 Diferenca entre estresse e Burnout

Ha uma discussdo a respeito do limite entre estresse e Burnout. A
exposicdo aos fatores do trabalho percebidos como desprazerosos pelo
trabalhador o conduz a um desgaste fisico e emocional, que, em um primeiro
momento, aparece sob a forma de estresse (LAUTERT, 1995).

JA o Burnout é a resposta a um estado prolongado de estresse
ocupacional, ocorre pela sua cronificacdo, quando o0s métodos de

enfrentamento foram insuficientes. Enquanto o estresse pode ser positivo, 0
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Burnout sempre tem um carater negativo (distresse), estando relacionado com
o mundo do trabalho e com os tipos de atividades laborais do individuo
(PEREIRA, 2002).

Ainda que ndo exista uma definicdo Unica sobre Burnout, ja& h4 um
consenso de que se trata de uma resposta ao estresse laboral crénico, contudo
ndo deve ser confundido com estresse e nem tampouco trata-lo como
sinbnimo. No caso do Burnout, estdo envolvidas atitudes e condutas negativas
com relacdo aos usudrios, clientes, organizacéo e trabalho. E um processo
gradual, de uma experiéncia subjetiva, envolve atitudes e sentimentos que
acarretam problemas de ordem pratica e emocional ao trabalhador e a
organizacdo. Ocorre quando o lado humano do trabalho nédo € considerado. Ja
no estresse ndo estao envolvidos tais atitudes e condutas, pois trata-se de um
esgotamento pessoal com interferéncia na vida do individuo e néo

necessariamente na sua relacdo com o trabalho (CODO; VASQUES, 2000).
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4 METODO

Neste item estdo apresentados os métodos que serdo utilizados para a

elaboracao deste projeto de pesquisa.

4.1 Tipo de estudo

Trata-se de uma Revisao Integrativa (RI) da literatura segundo Cooper
(1989). Optou-se por Cooper por ser 0 autor precursor deste método de
investigacdo, em que existe a constru¢cdo de uma analise ampla da literatura,
contribuindo para discussdes sobre métodos e resultados de pesquisas, assim
como reflex6es sobre a realizacao de futuros estudos. Esta metodologia agrupa
os resultados obtidos de pesquisas primarias sobre a mesma temética, com o
objetivo de sintetizar e analisar esses dados para desenvolver uma explicacao
mais abrangente de um fendmeno especifico.

A RI desenvolveu-se a partir de cinco etapas: formulacdo do problema,
coleta de dados, avaliacdo do problema, andlise e interpretacdo dos dados e
apresentacao dos resultados (COOPER, 1989). As quais serdo descritas a

seqguir.

4.2 Formulagdo do problema

Nesta etapa deve ser realizada a formulacdo da questdo norteadora da
pesquisa (COOPER, 1982).

Neste estudo, a formulacédo do problema apresentou-se com a seguinte
guestdo norteadora: Quais as causas da Sindrome de Burnout na equipe de

enfermagem em servi¢cos de emergéncia?
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4.3 Coleta de dados

Para este estudo, a coleta de dados foi realizada nas bases de dados:
PubMed, biblioteca virtual Scientific Eletronic Library Online (Scielo) e Scopus
por serem bases amplas, que apresentam rigor cientifico para a indexagéo dos
periédicos.

A estratégia de busca foi desenvolvida no formulario de busca avancada

a partir dos descritores. O quadro a seguir apresenta os descritores por idioma:

Quadro 1: Descritores selecionados segundo o DeCS para a busca nas
fontes. Porto Alegre RS — 2018

Descritores em Ciéncia da Saude ( DeCS)

Portugués Espanhol Inglés
Esgotamento profissional Agotamiento professional | Burnout professional
Servigos médicos de Servicios médicos de Emergency medical
emergéncia urgéncia serivces
Equipe de enfermagem Grupo de enfermeria Nursing team
Enfermagem em emergéncia | Enermeria de urgéncia Emergency nursing

Fonte: BARBOSA, Rita de Cassia da Silva. Causas da Sindrome de Burnout na equipe de

enfermagem em unidades de urgéncia e emergéncia. Porto Alegre — RS, 2018.

Os descritores foram utilizados com o recurso dos pesquisadores
boleanos “and”, “or”, e “and not” quando for o caso.

Critérios de inclusdo: artigos direcionados aos profissionais de
enfermagem resultantes de pesquisas qualitativas, quantitativas, publicados
nos idiomas portugués, inglés e espanhol, no periodo de 2013 a 2017,
completos e disponiveis online.

Critérios de exclusao: revisdes tedricas, revisdes integrativas, revisdes
sistematicas, artigos de reflexdo, relatos de experiéncia relacionados a
tematica do estudo, artigos que néo responderam a questdo norteadora, teses
de doutorado, dissertacdes de mestrado e monografias.

A coleta de dados ocorreu no periodo entre janeiro e abril de 2018 apés
aprovacao do projeto de pesquisa pela Comissado de Pesquisa da Escola de
Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul .
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4.4 Avaliagéo dos dados

Durante a etapa de analise dos dados, foi utilizado um Instrumento de
Coleta de Dados dos Artigos para registro das informacdes (APENDICE A),
preenchido apds a leitura dos artigos na integra. Os campos que compuseram
tal Instrumento foram: numero, titulo do artigo, autores, perioédico, ano e local
de publicacéo, descritores ou palavra chave, objetivo do estudo, metodologia

do estudo, resultados e conclusao.

4.5 Analise e interpretacdo dos dados

Foi realizada a sintese e comparacao dos dados extraidos dos artigos,
por meio de um Quadro Sindptico Geral (APENDICE B), com a finalidade de
destacar de forma clara e objetiva as ideias de cada autor, que respondessem
a questdo norteadora deste estudo: “Quais as causas da Sindrome de Burnout

na equipe de enfermagem em servicos de urgéncia e emergéncia?

4.6 Apresentacao dos resultados

Os resultados do estudo foram discutidos de forma critica, e
apresentados através de textos, graficos e tabelas, que permitiram identificar
como o estresse ocupacional esta presente na vida dos profissionais de

enfermagem que atuam nos servigos de urgéncia e emergéncia.
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5 ASPECTOS ETICOS

Nesta Revisao Integrativa foram respeitadas as ideias, 0s conceitos e as
definicbes dos autores, apresentadas de forma auténtica, descritas e citadas
conforme as normas da Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT).

Apés avaliacdo do projeto pela Comissao de Pesquisa (COMPESQ) da
Escola de Enfermagem do Rio Grande do Sul, iniciou-se a coleta de dados

gue subsidiou a pesquisa.
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6 ANALISE E APRESENTACAO DOS RESULTADOS

Nessa etapa, apresentam-se os resultados desta RI, através de quadros,
graficos e tabelas, assim como a analise e discussdo dos resultados.

6.1 Caracterizacdo da amostra

Inicialmente foram encontrados 128 artigos através do cruzamento dos
descritores, sendo 43 na base de dados PubMed, 41 no Scielo e 44 na
Scopus. ApOs aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, foram
selecionados 54 artigos. Da leitura do titulo e do resumo, selecionou-se 20
artigos para leitura na integra. Finalmente, apds leitura criteriosa dos artigos,
identificou-se 7 publicacdes que constituiram a amostra deste estudo.

No quadro a seguir sdo apresentados os sete artigos que constituem a
amostra:

Quadro 2 - Artigos que compdem a amostra do estudo

1 Burnout among workers in emergency HAMDAN; 2017

Departments in Palestinian hospitals: HAMRA
prevalence and associated factors
2 Prevalence of Burnout Syndrome in URQUIZA et al | 2017
Emergency Nurses: A Meta-Analysis

3 Examining the sources of occupational BASU; YAP; 2016
stress in an emergency department MASON
4 Factors Influencing Emergency Nurses' KIM; CHOI 2016

Burnout During an Outbreak of Middle East
Respiratory Syndrome Coronavirus in Korea
5 Relatoionships of Work-related ILIC et al 2017

Psychosocial Risks, Stress, Individual

Factors and Burnout — Questionnaire
Survey Among Emergency Physicians and

Nurses
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6 Sindrome de Burnout en Profesionales de FUENTE etal | 2016
Enfermeria que Realizan Jornada Fisica
Complementaria em Servicios de Cuidados
Criticos y Urgencias

7 Sindrome de quemarse por el trabajo en MUNOZ; 2016
profesionales de enfermeria, Bogota, VELASQUEZ
Colombia

Fonte: BARBOSA, Rita de Cassia da Silva. Causas da Sindrome de Burnout na equipe de

enfermagem em unidades de urgéncia e emergéncia. Porto Alegre - RS, 2018

No que se refere ao ano de publicacdo dos artigos, podemos observar a
distribuicdo na tabela 1.

Tabela 1 — Frequéncia e porcentagem das publicacdes dos periédicos por ano.
Porto Alegre, 2018

ANO F %
2013 0 0
2014 0 0
2015 0 0
2016 4 57,14
2017 3 42,86
Total 7 100

Fonte: BARBOSA, Rita de Cassia da Silva. Causas da Sindrome de Burnout na equipe de

enfermagem em unidades de urgéncia e emergéncia. Porto Alegre - RS, 2018

Pela tabela acima podemos observar que as publicacdes se
concentraram nos anos de 2016 (57,14%) e 2017(42,86%). Isto sugere um
aumento do interesse pelo tema nos ultimos anos. Embora durante a coleta de
dados tenha sido encontrado um numero significativo de artigos tratando da
tematica, ndo houve publicacdo direcionada exclusivamente aos profissionais
de enfermagem dos setores de urgéncia e emergéncia nos anos de 2013, 2014
e 2015.

Segundo Gomes e Cruz (2004), embora haja uma tendéncia pelo

crescente aumento de pesquisas sobre o estresse e saude ocupacional, a
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Sindrome de Burnout é desconhecida para a maioria dos profissionais de
saude, o que pode estar relacionado a escassez de artigos tanto no nivel
internacional quanto nacional (GOMES; CRUZ, 2004)

Em relacdo ao idioma, dos sete artigos que compuseram a amostra,
cinco foram publicados em inglés (HAMDAN; HANRA, 2017; URQUIZA et al,
2017; BASU; YAP; MASON, 2016; KIM; CHOI, 2016; ILIC; ARANDJELOVIC;
JOVANOVIC; NESIC, 2017) e dois em espanhol (FUENTE et al, 2016;
MUNOZ; VELASQUEZ, 2016), assim como mostra a figura 1.

Figura 1 - Gréafico de distribuicio do numero de artigos por idioma.

Ingés Espanhol

Fonte: BARBOSA, Rita de Cassia da Silva. Causas da Sindrome de Burnout na equipe de

enfermagem em unidades de urgéncia e emergéncia. Porto Alegre - RS, 2018

Podemos perceber pelo grafico acima que nao foi encontrado nenhum
artigo com a tematica proposta em lingua portuguesa.

Mesmo sem ter os dados estatisticos, existem razdes para acreditar que
a incidéncia no Brasil ndo deve se distanciar muito dos dados levantados em
outros paises, tendo em vista que o quadro se repete: aumento do setor de
servicos na economia, crescente aumento da instabilidade social e
econOmica, coexisténcia de diferentes modalidades de processos produtivos
(da manufatura a automacéao), precarizacdo das relacbes de producao,

desemprego crescente e mudancas nos hébitos e estilos de vida dos
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trabalhadores influenciados pela implantagédo de programas de qualidade e
reengenharia (MUROFUSE; ABRANCHES; NAPOLEAO, 2005).

No Brasil, a literatura encontrada nos bancos de dados utilizados néo é
vasta em relacdo ao Burnout e sua prevaléncia (CARVALHO; MAGALHAES,
2008).

Carlotto e Camara (2008) demonstraram que no Brasil ha a necessidade
de mais pesquisas referente ao tema Burnout direcionadas a analise da
producdo cientifica brasileira sobre a Sindrome de Burnout. Os autores
verificaram ser incipiente a producéo cientifica brasileira sobre a temética, tanto
em quantidade, como nos resultados ja obtidos, propondo novos estudos que
pudessem investigar, principalmente as relacdes entre Burnout e fatores
associados (CARLOTTO; CAMARA, 2008).

Ha a necessidade de estudos e de pesquisas nacionais, se possivel
mais abrangentes, para conhecer melhor a realidade brasileira e a forma como
o Burnout se insere em nossa cultura, além do desenvolvimento de estratégias
eficientes tanto para a prevencdo, como para o diagnostico e tratamento,
visando o auxilio dos que ja se encontram em risco (BENEVIDES; PEREIRA,
2010).

Em relacdo a metodologia, dos sete arquivos (100%), seis (85,71%)
eram estudo transversal e um (14,29%) metanalise, como mostrado na figura
2.

Figura 2 — Grafico de distribuicdo dos artigos por tipo de estudo

Tipos de Estudo

M Estudo transversal

B Metandlise

Fonte: BARBOSA, Rita de Cassia da Silva. Causas da Sindrome de Burnout na equipe de

enfermagem em unidades de urgéncia e emergéncia. Porto Alegre - RS, 2018
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6.2 Causas da Sindrome de Burnout

Todos os artigos selecionados para esta revisdo relatam que a Sindrome
de Burnout é prevalente entre os profissionais que trabalham em ambientes
estressantes.

O artigo de Hamdan e Hamra (2017), traz a violéncia fisica no local de
trabalho como uma das principais causas do Burnout entre os profissionais da
enfermagem. Segundo os autores, trabalhadores que haviam sido expostos a
violéncia fisica no local de trabalho, tiveram duas vezes mais chances de
desenvolver um alto grau de Burnout se comparado aos trabalhadores que
ndo vivenciaram tal situacao. Essa associacdo porém nao foi observada entre
os trabalhadores que vivenciaram violéncia verbal. O esgotamento emocional
atribuido a alta carga de trabalho, estresse no trabalho e falta de controle do
ambiente de trabalho também foi considerado uma das causas da sindrome de
Burnout nos profissionais de emergéncia. A exaustdo emocional também pode
estar relacionada a pressdo excessiva no trabalho a que estdo expostos 0s
profissionais de enfermagem que atuam nos servicos de urgéncia e
emergéncia. A Sindrome de Burnout € claramente prevalente entre os
trabalhadores dos servicos de emergéncia, especialmente entre o0s
enfermeiros e médicos. Em especial, a exaustdo emocional é de grande
preocupacao para a saude mental e bem estar dos trabalhadores(HAMDAN;
HAMRA, 2017).

Segundo Dal Pai et al. (2015), os trabalhadores da saude sofrem
violéncia em seu ambiente de trabalho, e a essa exposi¢cdo associam-se 0S
sintomas de Burnout e transtornos psiquicos menores. Trabalhadores
submetidos a diferentes formas de perpetragdo da violéncia, experimentam
ainda mais esses agravos. Além dos sintomas de Burnout e de transtornos
psiquicos menores, os maleficios da violéncia se revelaram atrelados as
intercorréncias tipicas do trabalho, como acidentes e o absenteismo, refletindo
a complexidade de elementos implicados no sofrimento e no adoecimento dos
trabalhadores. A exposicdo a violéncia também repercute de forma negativa

sobre a satisfacéo e o reconhecimento do trabalhador (DAL PAI et al, 2015).
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Um instrumento que pode ser usado com o intuito de diagnosticar e/ou
avaliar a predisposicdo dos individuos a Sindrome de Burnout € o Maslach
Burnout Inventory (MBI) que passou por um processo de validacdo em varios
paises, inclusive no Brasil, a fim de reunir variaveis que pudessem obter dados
confiveis para a investigacdo da sindrome.

A versdo atual do MBI é composta por 22 perguntas fechadas (ver
Quadro 3) relacionadas a frequéncia com que as pessoas Vvivenciam
determinadas situagcdes em seu ambiente de trabalho. Apresenta escala do
tipo Likert, com escala ordinal variando de 1 a 7 (1-nunca, 2-algumas vezes
por ano, 3-uma vez por més, 4-algumas vezes por més, 5-uma vez por

semana, 6-algumas vezes por semanas e 7-todos os dias) (LIMA et al., 2009).

Quadro 3 — Variaveis do MBI

SB1. Sinto-me emocionalmente esgotado (a) com o meu trabalho.

SB2. Sinto-me esgotado (a) no final de um dia de trabalho.

SB3. Sinto-me cansado (a) quando me levanto pela manha e preciso encarar

outro dia de trabalho.

SB4. Posso entender com facilidade o que sentem as pessoas.

SB5. Creio que trato algumas pessoas como se fossem objetos.

SB6. Trabalhar com pessoas o dia todo me exige um grande esforco.

SB7. Lido eficazmente com o problema das pessoas.

SB8. Meu trabalho deixa-me exausto (a).

SB9. Sinto que através do meu trabalho influencio positivamente na vida dos

outros.

SB10. Tenho me tornado mais insensivel com as pessoas.

SB11. Preocupa-me o fato de que este trabalho esteja me endurecendo

emocionalmente.

SB12. Sinto-me com muita vitalidade.

SB13. Sinto-me frustrado (a) com meu trabalho.

SB14. Creio que estou trabalhando em demasia.

SB15. Ndo me preocupo realmente com 0 que ocorre as pessoas a que

atendo.

SB16. Trabalhar diretamente com as pessoas causa-me estresse.
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SB17. Posso criar facilmente uma atmosfera relaxada para as pessoas.

SB18. Sinto-me estimulado (a) depois de trabalhar em contato com as

pessoas.

SB19. Tenho conseguido muitas realizacdes em minha profissao.

SB20. Sinto-me no limite de minhas possibilidades.

SB21. Sinto que sei tratar de forma adequada os problemas emocionais no
meu trabalho.

SB22. Sinto que as pessoas culpam-me de algum modo pelos seus

problemas.

Fonte: Maslach Burnout Inventory

Cada item do MBI corresponde a uma das trés dimensdes da Sindrome,
sendo que para a exaustao emocional existem 9 itens (1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16
e 20), para despersonalizacéo, 5 itens (5, 10, 11, 15 e 22) e para baixa
realizacdo pessoal, 8 itens (4, 7,9, 12, 17, 18, 19, 21)

O artigo de Urquiza et al (2017) traz a prevaléncia da Sindrome de
Burnout entre enfermeiros de emergéncia baseado no Maslach Burnout
Inventory. Este estudo mostra a despersonalizacdo como principal causa de
Bournout, seguido de exaustdo emocional e por ultimo falta de realizacao
pessoal. Estes resultados indicam que podem ser necessarios maiores
esforcos para melhorar satde dos enfermeiros de emergéncia e para evitar
mais complicagfes. Além de intervengdes corretivas no ambiente de trabalho,
gue tem importante influéncia na Burnout, intervencdes para profissionais
cujas caracteristicas sociodemograficas e psicolégicas as tornam mais
vulneraveis ao Burnout também serdo necessarias. Melhores condi¢cdes de
trabalho e ambiente, aliadas a formacdo de grupos profissionais em que
enfermeiros possam expressar suas emocoes e sentimentos, podem diminuir a
ocorréncia de Burnout nesses profissionais (URQUIZA et al, 2017).

Dois artigos (BASU; YAP; MASON, 2016 e KIM; CHOI, 2016) associam
0 estresse no trabalho como principal causa da Sindrome de Burnout nos
servi¢cos de urgéncia e emergéncia. Segundo Kim e Choi (2016), o estresse é
um fator que influencia significativamente o Burnout mostrando correlagdo com
0 esgotamento, ou seja, 0 nivel de Burnout aumenta, quando a tensdo de

trabalho aumenta. Para reduzir o nivel de Burnout, os gerentes de
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enfermagem precisam se esforgar para reduzir o estresse no trabalho, reforcar
0s recursos hospitalares e promover o apoio da familia e dos amigos. Os
trabalhadores dos servicos emergéncia convivem com uma Série de
estressores ocupacionais e a grande quantidade de trabalho desses setores é
um dos fatores que pode desenvolver a exaustdo emocional desses
profissionais (BASU; YAP; MASON, 2016).

A sobrecarga laboral € uma fonte constante de estresse, sendo um dos
principais preditores da exaustdo emocional que é considerada como etapa
inicial e fator central do Burnout. Além disso, a insuficiéncia do tempo para
realizar as tarefas, e a necessidade de realiza-las com muita rapidez, estéo,
estatisticamente associados com altos niveis de exaustdo emocional (LIMA et
al., 2013).

O artigo de llic et al( 2017), traz a alta demanda de trabalho e a grande
responsabilidade e comprometimento que o setor de emergéncia exige da
equipe assistencial, como as principais causas de Burnout nesses setores. O
estresse ocupacional nos servigcos de urgéncia e emergéncia € atribuido as
condi¢Bes especificas de trabalho nestes setores. A intervencgéo rapida em um
curto espaco de tempo é um dos fatores desencadeantes desse estresse
segundo o estudo. Elevadas demandas cognitivas, emocionais e sensoriais,
grande responsabilidade pela saude e vida dos pacientes, tomada de decisdes
rapidas e dificeis, necessidade de pronta reacdo, conhecimentos e habilidades
e preocupacbes sobre a realizacdo de erros ndo intencionais também
apareceram no estudo como causas possiveis para desencadear a sindrome
nesses profissionais. Estas situagbes costumam ser emocionalmente
desgastantes, exigindo pensamentos e acdes intensivos, concentracdo e
atencdo total. Nestas circunstancias, 0s mecanismos cognitivos e emocionais
normais tornam-se ineficazes, o que, a longo prazo, leva ao esgotamento
emocional (ILIC et al, 2017). E preciso compreender que as transformacdes no
mundo do trabalho implicaram também mudancas nas relagdes sociais e de
trabalho, afetando o bem-estar fisico e mental dos trabalhadores e dos grupos
sociais dos quais fazem parte (RODRIGUES et al, 2017).

O estudo desenvolvido por Fuente et al (2016), teve por objetivo
identificar a sindrome de Burnout entre os enfermeiros que complementam a

carga horaria de trabalho em servicos de emergéncia. Os profissionais de
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enfermagem que executam complemento de carga horaria em emergéncias
sdo vulneraveis ao desgaste profissional devido a natureza complexa dos
problemas de saude das pessoas que cuidam. Nos servicos de emergéncia e
cuidados criticos as cargas de trabalho e a presséo de atendimento variam de
acordo com a equipe, o0 turno ou as instalacdes onde é realizado. Além disso,
a relacdo com o desenvolvimento da sindrome pelos profissionais pode variar
dependendo de algumas caracteristicas de personalidade destes. O resultado
do estudo mostrou que a sobrecarga de trabalho nestes setores favorece com
gue os profissionais de enfermagem tenham uma maior probabilidade de
desenvolver desgaste emocional e despersonalizacdo se comparado aos
profissionais que ndo possuem essa sobrecarga de trabalho (FUENTE et al,
2016).

Por fim, o artigo de Munoz; Velasques(2016), descreve a Sindrome de
Burnout em enfermeiros do servico de emergéncia e Unidade de Terapia
Intensiva em trés hospitais de Bogota. De acordo com os dados deste estudo,
os enfermeiros dos servigos de emergéncia apresentaram alta possibilidade de
desenvolver a Sindrome de Burnout. As condi¢des de trabalho destes setores
podem representar consequéncias para a saude desses profissionais, como
fadiga crbnica, dores de cabeca, disturbios do sono, Ulceras, hipertensao
arterial, perda de peso, disturbios emocionais como irritabilidade, depresséo,
ansiedade, entre outros, podendo ocasionar um aumento do absenteismo no
trabalho, prejuizo na qualidade do servico prestado aos pacientes,
deterioracdo do ambiente de trabalho e as vezes o desejo sair do local de
trabalho. No presente estudo, a chance de vir a desenvolver Sindrome de
Burnout foi predominante nos servicos de emergéncia, servicos de grande
importancia devido as suas caracteristicas e as condicfes dos pacientes que
frequentam esses locais, 0 que demanda dos enfermeiros, alto grau de
comprometimento, seguranca, autoestima e competéncia, elementos
necessarios para tomar decisdes importantes, de maneira rapida e precisa,
onde a vida dos pacientes é constantemente comprometida. Os autores ainda
destacam a necessidade de conduzir outros estudos que levem a acdes
politicas, institucionais e pessoais que contribuam para a qualidade de vida
dos trabalhadores da saude, em especial a equipe de enfermagem dos setores
criticos (MUNOZ; VELASQUES, 2016).
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Esse estudo teve por objetivo entender as causas que levam os
trabalhadores de enfermagem dos servicos de urgéncia e emergéncia virem a
desenvolver a Sindrome de Burnout.

O numero reduzido de publicacbes especificas para os setores de
emergéncia tornou-se um limitador para atingir totalmente os objetivos dessa
RI. Outro fator limitante foi o fato de ndo haver publicagcbes nacionais nos
altimos anos direcionadas para os setores do estudo, fazendo com que nao
fosse possivel comparar a realidade brasileira com os demais paises.

Contudo, foi possivel observar que o ambiente estressante a que estédo
expostos os trabalhadores de enfermagem dos servicos de urgéncia e
emergéncia, é o principal desencadeador da Sindrome de Burnout entre esses
profissionais.

Através da andlise dos artigos selecionados, concluiu-se que a
Sindrome de Burnout pode ser desenvolvida por qualquer profissional,
entretanto, os trabalhadores de enfermagem que atuam nos servicos de
urgéncia e emergéncia estdo mais susceptiveis a desenvolver essa doenca
ocupacional por conviverem diariamente em um ambiente onde a rapida
tomada de decisbes muitas vezes é fundamental para salvar a vida dos
pacientes.

Percebeu-se também que o afastamento do trabalho devido a isso,
causa grande rotatividade de profissionais nesses setores, acarretando altos
custos financeiros para as instituicdes de saude.

Destaca-se a importancia desse estudo para que se promova um maior
entendimento a respeito dessa sindrome, despertando, com isso, um maior
interesse nos gestores a fim de desenvolver estratégias de prevencdo e
enfrentamento para lidar com o esgotamento profissional. As intervencdes
devem incluir a implementacdo de educacao profissional para trabalhadores de
emergéncia para aumentar sua conscientizacdo e adquirir habilidades para
lidar com o Burnout e reduzir as consequéncias destrutivas do Burnout para si

e para seus pacientes.
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Contudo, se faz necessario a realizacdo de novos estudos direcionados
especificamente para os setores de urgéncia e emergéncia para que se tenha

um maior entendimento dessa tematica.
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