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RESUMO

O estresse relacionado ao trabalho ou estressa@onpl, vem ganhando destaque na comunidadefwandievido
sua elevada capacidade em promover alteracdes (e saental e comportamental do trabalhador. A equie
enfermagem tem como caracteristicas da profisséa elevada carga de trabalho, que além do contato a®
pacientes e familiares, também existe a fungdo rdenpher protocolos, evolu¢des, encaminhamentaxia uma
burocracia a ser somada nas atividades laborarsti@icao. A sindrome de Burnout quando ao acemeindividuo,
promove somente reagdes negativas no cotidiane,ddstgando a evitar o bom relacionamento com msidecolegas
de profisséo e contribuindo negativamente parssttuicdo que o emprega. O objetivo deste estudedificar a
prevaléncia da sindrome de Burnout em enfermeindsodpital metropolitano de urgéncia e emergéntMUE), por
meio do questionario Maslach. Foram entrevistadoa @ pesquisa 51 enfermeiros de ambos os sex{sSMIOE)
onde as informacdes foram obtidas por meio do muesto Maslach (Maslch Burnout Inventory) — compaogor 22
afirmativas relacionadas a sentimentos e atitudeseqvolvem os trés aspectos fundamentais da sfeddivididos
em trés escalas de sete pontos, que variam de Desta forma, os enfermeiros do HMUE apresentanaltomivel de
estresse com predisposi¢do para manifestacdo di@si@ de Burnout, com nivel alto para exaustdo @mal; nivel
moderado para despersonalizacéo e nivel baixorpaliaacdo pessoal.

Palavras —chave Esgotamento profissional. Enfermagem. Despersmagilp. Hospitais. Questionarios.
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BURNOUT PREVALENCE IN NURSES OF METROPOLITAN URGENC Y
AND EMERGENCY HOSPITAL THROUGH MASLACH QUESTIONARY

ABSTRACT

The work-related stress, occupational stress, iisirga prominence in the scientific community beaus its high
capacity to promote changes in behavioral and rhéetlth of the worker. The nursing team has treratteristics of
the profession a high workload, which in additioncbntact with the patient and family, there iatlse fill function
protocols, developments, referrals and a wholedgumecy to be added in the labor activities ofitis¢itution. Burnout
syndrome when to involve the individual, only prde®negative reactions in this everyday, gettinguvoid the good
relationship with other professional colleagues andtributing negatively to the institution that gioys him. The
objective of this study has determined the prevadesf burnout in nurses of the Metropolitan Hodplitegency and
Emergency syndrome (HMUE), through the Maslach tijomesaire. Were interviewed for the survey 51 nsrgéboth
sexes of (HMUE) where the information was obtaittedugh the Maslach questionnaire (Maslach Burhoutntory)
- composed of 22 questions related to feelingsattitlides involving the three fundamental aspetth® syndrome,
divided three seven-point scale, ranging from 6.tdhis, HMUE nurses have a high level of stresh wredisposition
for the manifestation of burnout, with a high levet emotional exhaustion, depersonalization andienate level to
low level for personal fulfillment.

Keywords: Bornout, Professional. Nursing. Despersonalizatitespitals. Questionnaires.

INTRODUCAO Americana de Psicologos que o termo se
Antes do termo técnico, Sindrome de tornou popular pelos psicélogos, Maslach e
Burnout, a patologia passou por outras Pines (BEZERRA; BERESIN, 2009).
nomenclaturas, como a Sindrome do O avanco no estudo sobre estresse
Assistente Desassistido, ou entdo a Sindrome evidenciou a sindrome de Burnout, que é
do Cuidador Descuidado, nos dois casos, o caracterizada no individuo, quando existe a
nome revela a falta de atencdo que o perda de sentido do labor, e todo o esforco
profissional tem com ele. A metafora da necessario para realizad-lo, passa a ser um
brasa que virou cinza € usada por psicélogos fardo desnecessario para esse trabalhador
com seus pacientes para que de uma maneira (FRANCA, 2010).
figurada eles consigam identificar o Para Maslach et al (1982 apud
sentimento que possuem ao pensar no BARROS et al, 2008), Burnout & uma
trabalho (SANTOS, 2009). sindrome de esgotamento profissional,
O Termo Burnout foi divulgado pela proveniente da exposicdo prolongada a fatores
primeira vez na comunidade, pelo médico interpessoais cronicos no trabalho e
Herbert Freundenberger em uma revista de apresentando trés dimensdes: exaustado
psicologia no ano de 1974, porém s6 em emocional, despersonalizacéo e ineficacia.

1977, no Congresso Anual da Associagao
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A exaustdo emocional trata-se do
momento em que ndo ha mais for¢ca quando se
pensa que no dia seguinte existe mais uma
jornada de trabalho, é quando toda a sua
energia foi consumida por todos aqueles que
foram assistidos por vocé, é quando o
ambiente de trabalho consegue te absorver por
inteiro. A despersonalizacdo €é entendida
guando existe a mudanca nas atitudes de
assisténcia, é quando o sentimento de cuidado
€ substituido por sentimentos e atitudes
negativas, quando o cinismo toma conta e o
zelo pelo assistido deixa de existir, tornando o
individuo “desumano” (MASLACH, 1982). A
ineficacia fica evidenciada quando ha a falta
de interesse nas atividades laborais, onde o
individuo vai perdendo o interesse, e surge
um sentimento de descontentamento. E
guando o labor perde o sentido e passa a ser
um fardo (BEZERRA; BERESIN, 2009).

A de

preferéncia por trabalhadores que mantém o

sindrome Burnout tem
contato direto com outras pessoas no nivel do
cuidado. O cuidador tem uma intima relacao
com os familiares e o paciente enfermo, a
constante proximidade com o sofrimento. Dor
e a morte, a desvalorizacdo do profissional
pelo préprio profissional, a sobrecarga de
trabalho, a escassez de equipamentos para
uma melhor realizacdo do trabalho, o medo de
criticas pelo baixo desempenho laboral, sao
fatores que determinam o surgimento desta

patologia (SANTOS, 2009).
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A

profissionais que tratam do cuidado, ela vem

sindrome ndo €& restrita a

sendo estudada também fora do ambito
profissional, como por exemplo, atividades
relacionadas ao lar, as donas de casa.
Conforme a Health Education Authority, a

enfermagem esta classificada como a quarta
mais estressante do setor publico (MOREIRA
et al, 2009).

No cotidiano hospitalar, podemos
afrmar que a equipe de enfermagem,
compreendida entre enfermeiros, técnicos e
auxiliares, sdo 0s que mais mantém a
proximidade com o paciente e seus familiares,
devido o foco da profissdo ser constituido de
cuidado. Essa categoria no ambiente de
trabalho, é a mais predisposta ao
desenvolvimento da sindrome de Burnout por
ter como fardo um significativo contato com o
sofrimento alheio (MOREIRA et al, 2009).

A equipe de enfermagem tem como
caracteristicas da profissdo uma elevada carga
de trabalho, que além do contato com o0s
pacientes e familiares, também existe a
funcdo de preencher protocolos, evolucdes,
encaminhamentos e toda uma burocracia a ser
somada nas atividades laborais da institui¢ao.
Toda essa atividade predispbe a equipe ao
evento do estresse laboral (MENEGHINI,
PAZ, LAUTERT, 2011).

A enfermagem tem também como
fardo a tomada de decisdes e procedimentos

para o tratamento, o que pode interferir
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diretamente na melhora ou piora do paciente,
0 gue nao costuma acontecer em outras
profissdes, esse agente estressor é tipico da
categoria. O estresse quando instalado no
de

interferir, proporcionando tensao sobre aquele

profissional enfermagem, chega a
gue é o alvo do trabalho, o cliente, no caso da
enfermagem, o paciente (GOMES, CRUZ,
CABANELAS, 2009).

A sobrecarga, tanto na qualidade
guanto na quantidade de trabalho, como a
deficiéncia na comunicacao

com oS

companheiros, o cotidiano de sofrimento e
morte, o fluxo emocional € estressante, a
constante permutagcdo no emprego, a auséncia
de continuidade com o paciente, o conflito
hierarquico e de autoridades e a falta de
autonomia, por depender da aprovacdo de
outros profissionais, sdo enclaves da prética
da profissdo que proporcionam o estresse
(LAUTERT, 1995).

As fases da sindrome de Burnout na

equipe de enfermagem, afeta direta e
negativamente o principal alvo do cuidado. O
desgaste emocional e profissional que os

enfermeiros sofrem devido a tenséo

emocional crbnica, mostra que eles trabalham
de mais, o que dificulta as relacbes e o

enfrentamento de situacdes clinicas graves,
pois existe a manifestacao de insatisfacao e de
perda de comprometimento, percebendo que
de fato ha menos tempo para eles, levando de

forma subsequente as demais fases da
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sindrome, que sao a despersonalizacdo e
ineficacia (TAMAYO; TROCCOLI, 2002;
JODAS; HADDAD 2009).

Até o presente momento, ndo foi
elucidada na literatura nenhum trabalho na
regido Norte e em Belém, que trate de forma
generalizada o0os enfermeiros com a
predisposicao a sindrome de Burnout. Diante
do exposto o objetivo geral deste estudo foi
verificar a prevaléncia de Burnout em
Enfermeiros do Hospital Metropolitano de
meio do

Urgéncia e Emergéncia, por

guestionario Maslach.

METODOLOGIA
Todos da

presente pesquisa foram estudados segundo as

os individuos/sujeitos
Normas de Pesquisa Envolvendo Seres
Humanos (Res. CNS 466/12) do Conselho
Nacional de Saude, ap0s a submissdo e
aprovacao do projeto pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario do Para sob
o numero CAAE 15608613.7.0000.5169,
apos o aceite da orientadora, ap0s o aceite do
Hospital Metropolitano de Urgéncia e
Emergéncia, e pelos individuos por meio do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE). A pesquisa foi do tipo observacional,
prospectivo. A pesquisa foi realizada com 51
enfermeiros do Hospital Metropolitano de
Urgéncia e Emergéncia. Esta pesquisa teve
como critérios de inclusdo, profissionais
graduados em enfermagem de ambos os

sexos, que realizem trabalhos em ambientes

TrésaCies, v. 13, n. 1, p. 175-185, 2015



de

Enfermeiros de licenca ou de férias. As

hospitalares. Técnicos enfermagem,
informagbes foram obtidas por meio do
Questionario Maslach (Maslach Burnout
Inventory) - composto por vinte e duas
afirmacdes sobre sentimentos e atitudes que
englobam os trés aspectos fundamentais da
sindrome, divididos em trés escalas de sete
pontos, que variam de 0 a 6. Desta forma,

foram descritas, de forma independente, cada

caso e cada coluna a uma variavel. Para
representacdo descritiva dos dados foram
elaboradas tabelas, utilizando o Software
Microsoft Word®, representando as médias e
desvio-padrao das distribuicdes das variaveis
numeéricas. A analise dos dados foi processada

utilizando-se o programa SPSS Statistics 17.0.

RESULTADOS

A casuistica inicial para este estudo

uma das dimensdes que caracterizam a estafa era de 90 enfermeiros e teve como casuistica

profissional. A exaustdo emocional foi
avaliada por nove itens, a despersonalizacao
por cinco e a realizagdo pessoal por oito itens.
As notas de corte utlizadas foram as
empregadas no estudo de Maslach. Para
exaustdo emocional, uma pontuacdo maior ou
igual a 27 indica alto nivel, de 19 a 26 nivel
moderado e abaixo de 19 nivel baixo. Para
despersonalizacdo, pontuagdes iguais ou
maiores a 10 indicam alto nivel, de 06 a 09
nivel moderado e menores de 06 nivel baixo.
A pontuacdo relacionada a realizacdo pessoal
vai em direcdo oposta as outras, uma vez que
pontuacdes de zero a 33 indicam alto nivel, de
34 a 39, nivel moderado e maior ou igual a
40, nivel baixo. Sendo que altos niveis de
exaustdo emocional e de despersonalizacao e
nivel baixo de realizacéo pessoal caracterizam
Burnout. Apos a coleta de dados foi elaborado
uma planilha eletronica, para armazenamento
dos dados, no software Microsoft Excel®

2010, na qual cada linha corresponde a um
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final 51 enfermeiros de todos os setores do
Hospital Metropolitano de Urgéncia e
Emergéncia, unidades de terapia intensiva,
enfermarias e pronto atendimento, as perdas
ocorrerdao em virtude de enfermeiros em
férias, licenca e afastamentos do trabalho.

A sequir serdo apresentados os dados
colhidos por meio do Maslach Burnout
Inventory, e no estudo, foram analisados os
seguintes itens: Exaustdo  emocional,
despersonalizacao e realizagcao profissional.

Em relacdo as dimensdes analisadas
nos enfermeiros do Hospital Metropolitano de
Urgéncia e Emergéncia, obtiveram-se o0s
seguintes dados: na dimensdo exaustao
emocional a média foi 30,5 no valor do escore
dos enfermeiros entrevistados, mostra que ha
um alto nivel para a exaustdo emocional; em
relagdo a despersonalizagdo a média de 8,4 no
valor do escore dos enfermeiros entrevistados,
mostra nivel moderado

um para

despersonalizacdo. Em relacdo a realizacdo
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profissional a média foi de 40,7 no valor do
escore dos enfermeiros entrevistados, mostra
um nivel baixo para a realizagdo profissional,
sendo os dados sugestivos de Burnout nos
enfermeiros do HMUE (TABELA1).

Tabela 1. Média e desvio-padrdo das dimensfes do
guestionario Maslach dos enfermeiros do Hospital
Metropolitano de Urgéncia e Emergéncia

Média Desvio-
Dimensdes (n=51) padrao
Exaustdo emocional 30,5 11
Despersonalizacdo 8,4 16
Realizacédo Pessoal 40,7 5,6

Fonte: Pesquisa de campo, 2013.

DISCUSSAO
A sindrome dévurnout é caracterizada

pelo esgotamento fisico, psiquico e

emocional, em decorréncia de trabalho

estressante e excessivo. E um quadro clinico

resultante da ma adaptacdo do homem ao seu

trabalho. E compreendida como uma reacéo
de estresse cronico e se caracteriza por
reacbes como exaustdo emocional e fisica,
perda de sentimento de realizag&o no trabalho
com

produtividade diminuida,

despersonalizacdo extrema com respeito as

outras pessoas, manifestando-se através de

atitudes negativas para com as pessoas no
trabalho, sendo, portanto uma experiéncia
pessoal de esgotamento (CARTOLLO, 2002).
Apesar de qualquer pessoa poder vir a
sofrer de estresse ocupacional em funcao das
atividades desenvolvidas, burnout incide

principalmente nos que ajudam, prestam
180

assisténcia ou sdo responsaveis pelo

desenvolvimento de outros, tais como:
médicos, enfermeiros, professores, assistentes
dentistas, bombeiros,

sociais, psicoélogos,

agentes penitenciarios, policiais, enfim,
cuidadores em geral (ABREU et al, 2002;
CARTOLLO, 2002; TUCUNDUVA et al,
2006). O processo ddurnout é individual,

sua evolucao leva anos e até mesmo décadas.
Seu surgimento é paulatino, cumulativo, com
incremento progressivo em severidade, né&o
sendo percebido individuo,

pelo que

geralmente se recusa a acreditar estar
acontecendo algo de errado com ele
(CARTOLLO, 2002).

O burnout €& definido como uma
sindrome psicologica decorrente da tensao
emocional cronica no trabalho. Trata-se de
uma experiéncia subjetiva interna que gera
sentimentos e  atitudes

negativas no

relacionamento do individuo com o0 seu

trabalho (insatisfacdo, desgaste, perda de

comprometimento), minando 0 seu
desempenho  profissional e  trazendo
consequéncias indesejaveis para a

abandono de
E

organizagdo (absenteismo,

emprego, baixa produtividade).

caracterizado pelas dimensfes; exaustao

emocional, que refere a sensacao de

esgotamento tanto fisica como mental,
levando o individuo a se sentir sem energia
para absolutamente nada. Esse sentimento

pode se desenvolver pelo envolvimento
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emocional em demasia e pelo fato do
profissional ter que se confrontar com pessoas
gue padecem necessidades, problemas e
sofrimentos. Despersonalizac&mnde, para
evitar o esgotamento emocional, o individuo
reduz seu contato com pessoas ao minimo,
envolver-se

distanciando-se, evitando

emocionalmente, esquivando-se do trato
individual, mantendo relacdes frias e distantes
com os pacientes (STACCIARINI, 1999).

Segundo Galvao, Sawada e Trevizan
(2004) a profissdo de enfermagem surgiu a
partir de evidencias de teorias e pesquisas
para tomadas de decisdo com relagdo ao
cuidado, prestado a um grupo de pacientes,
levando em conta as necessidades individuais
e preferencias de cada um.

No Brasil, pode-se considerar que o0
ensino oficial sistematizado da enfermagem
moderna foi introduzido a partir de 1923 pelo
decreto de lei n°® 16300/23 no Rio de Janeiro,
mediante a organizagdao do servico de
enfermeiras do Departamento Nacional de
Saude Publica (DNSP) que posteriormente foi
denominada escola de enfermagem Anna
Nery, segundo Ito, Peres, Takahashi, Leite
(2006).

Segundo Gomes e Oliveira (2005), a
formacdo dos profissionais de enfermagem
sofre com a disciplinarizacdo de seus alunos,
tornando-os subordinados, apesar da evolugao
da area, e no crescimento da enfermagem

tanto no ambito tedrico, quanto no pratico,
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pois 0 mercado acaba exigindo o profissional

gque tenha agilidade e rapidez, do que

valorizar a capacidade do pensar como
prioridade no cotidiano de trabalho.

Netto e Ramos (2002), o cotidiano de
trabalho da enfermagem, torna-se conflituoso
de

e

devido o enfermeiro ser mediador
desentendimentos da equipe médica,
também muitas vezes os conflitos sado entre
médicos e enfermeiros, tendo em vista que a
equipe de enfermagem é sempre a culpada por
procedimentos realizados sem sucesso.
(2001),a

natureza e a caracteristica do trabalho do

Stacciarini e  Troccoli
enfermeiro, predispbe a manifestacdo do
fendbmeno do estresse, devido a rotineira
presenca de agentes estressores no cotidiano
de trabalho, pois desde o surgimento da
profissdo, o enfermeiro busca construir sua
identidade  profissional e obter o
reconhecimento devido.

Este estudo n&o teve como objetivo
de

enfermeiros, mas sim, de analisar se a atuacéo

avaliar o numero empregos dos
dos enfermeiros em um hospital de alta e
média complexidade interfere no estresse da
jornada. Sendo evidenciada na dimenséao
exaustdo emocional a média de 30,5 no valor
do escore dos enfermeiros entrevistados,
mostrando que ha um alto nivel para a
exaustdo emocional; em relagdo a
despersonalizacdo a média de 8,4 no valor do

escore dos enfermeiros entrevistados, mostra
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um nivel moderado para despersonalizagao.
Em relagdo a realizagédo profissional a média
foi de 40,7 no valor do escore dos enfermeiros
entrevistados, mostra um nivel baixo para a
realizacdo profissional, sendo os dados
sugestivos de Burnout nos enfermeiros do
HMUE.

Fascina et al (2007), em seu estudo
realizado dentro de uma UTI adulto, os
resultados apontam que 65,5% apresentam
um alto indice de exaustdo emocional,
10,34% um alto nivel para despersonalizacéo
e 17,25%

profissional, logo ndo pode-se dizer que esta

alto para reduzida realizacéo

populacdo apresenta alto indice para a
sindrome de Burnout, corroborando com os
dados deste estudo. Sendo evidenciado
também no estudo de Jodas e Haddad (2009),
onde o grupo formado por 61 profissionais de
enfermagem de um hospital universitario,

verificou-se que 21,3% dor profissionais

apresentam alta classificacdo para a exaustéo
emocional, 32,8% alta classificagdo para a
despersonalizacdo e 26,2% apresenta baixa
classificacdo para realizagcdo profissional,

caracteristicas estas que estabelecem
diagnostico para a manifestacdo da sindrome
de Burnout.

Descordando com os achados neste
estudo evidenciou- se o estudo de Moreira et
al (2009), em seu estudo no hospital Nossa
Senhora da Conceicdo, no sul do Brasil,

através do questionario Maslach Burnout
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Inventory (MBI), os valores meédios obtidos
nas trés dimensdes da sindrome de Burnout
foram 17 pontos em cansago emocional,
indicando nivel baixo; 7,79 pontos em
despersonalizacéo, indicando nivel médio; e
36,6 pontos em realizagdo pessoal, nivel
médio.

Bezerra e Beresin (2009) no grupo de
17 enfermeiros de uma equipe de regaste pré-
hospitalar verificou-se que a maioria da
de 74,47%

baixo/moderado para 0s niveis de exaustao

amostra um total apresentou

emocional, despersonalizacdo e realizacao
profissional.

Galindo et al (2012) em seu estudo
sobre Sindrome de Burnout entre enfermeiros
de um hospital geral da cidade do Recife,
identificou em 64 enfermeiros que 50% dos
profissionais apresentava altos niveis de
exaustdo emocional, 27,0% despersonalizacao
e 4,8% revelaram alto nivel de realizacéo
pessoal no trabalho, ndo caracterizando dados
sugestivos de Burnout.

A enfermagem é considerada uma das
profissbes mais estressantes dentro do
hospital. Em um Hospital de referéncia em
trauma e queimaduras em especial possui uma
gama de atividades de meédia e alta
complexidade que requer atencao,
competéncia e dedicagdo constante do
profissional.

E importante relacionar as fontes de

tensdo no trabalho para que, através delas, se
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possa intervir fazendo a prevencao (sistemas
de trabalho, horérios, tempo livre, atividades
extra-trabalho, incentivos, salarios, etc).

Ao pensar em um plano de prevencao

para evitar a ocorréncia da sindrome de

7

burnout ¢é necessario que este seja

de

pesquisa interna o que cada profissional sente

individualizado, verificando através
no seu ambiente de trabalho e o que o0 mesmo
relaciona como estressante e desgastante ou
ainda despersonalizante, assim como ele

percebe sua profissdo e como se percebe nela.

Alguns pontos destacados a seguir
merecem atencao especial, pois oferecem
algumas possibilidades de melhoria para o
profissional em seu ambiente de trabalho,
uma convivéncia diaria mais positiva e a
possibilidade de realizagéo profissional e
pessoal.

O trabalho em equipe pode ajudar a
conhecer-se e compartilhar as
responsabilidades; a realizacdo de cursos de
aperfeicoamento  ajuda a  incorporar
conhecimentos e realizar uma pausa nas
atividades diarigs atividade fisica e de
recreacdo ao longo do trabalho ajudam a
descontrair, assim como um espago de
reflexdo sobre as tarefas diarias com os
demais profissionais, poderia permitir a
possibilidade de clarificacdo das situagbes
vivenciadas;o cultivo da solidariedade e do
humor pode ajudar a enfrentar o desgaste,

bem como o rodizio de setores onde as
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exigéncias de trabalho sdo menores ajudara a
sobrecarga.

Associados a estes fatores ha outros,
como atividade social fora do ambiente de
trabalho com o grupo de profissionais da
unidade; algumas alteragbes serem tomadas
em conjunto com os profissionais da unidade;
confraternizacdo semanal ou mensal pra
possibilitar ao grupo se encontrar, se nao der
pra ser com todos os plantdes juntos, que cada
plantdo faca separado e no dia e horario mais
apropriado; que seja oferecida ao profissional
a possibilidade de troca de plantdo quando o
mesmo tiver algum compromisso importante
e de ultima hora, para que o profissional possa
ter uma vida social e participar da vida social
da familia, o que muitas vezes ele deixa de
fazer (atividades diversas); deixar que a
equipe fagca sua prépria escala mensal de
folga, dando a possibilidade de adequar a sua
necessidade e ao seu lazer, isso tudo dentro de
regras para que nao desfalque o setor; dar
folga extra quando o setor se destacar pelas
suas atividades.

A Sindrome ddBurnout € uma patologia
nova, com muitos fatores que facilitam o seu
surgimento e sintomas que muitas vezes 0s
profissionais desconhecem, deste modo né&o
estdo desenvolvendo-a.

percebe quando

Sabemos que essa sindrome hoje, esta
presente em todas as profissdes, sendo
necessarios mais estudos a seu respeito para

entendé-la melhor, possibilitando assim,
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