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RESUMO

A Sindrome de Burnout (SB) é definida como um fenémeno psicossocial relacionado ao contexto laboral e é
caracterizada pela exaustdo emocional, despersonaliza¢do e baixa realizacdo profissional. A enfermagem
detém caracteristicas prdprias que a deixa exposta a diferentes cargas fisicas e mentais, o que a torna
suscetivel a SB. Objetivou-se identificar os riscos para a sindrome de burnout e a qualidade de vida de
trabalhadores da enfermagem que sdo estudantes do Ultimo ano da graduagdo. Trata-se de um estudo
qualiquantitativo, descritivo e transversal realizado em uma renomada instituicdo de ensino superior em
enfermagem da cidade de Curitiba-PR. Predominou na amostra o género feminino, com média de 34 anos
de idade e 9 anos de atuagdo na drea, casados, sem filhos e residentes com familiares. Constatou-se que a
maior parte dos individuos (77%) identificou em sua rotina, fatores que causam estresse, como, actimulo de
tarefas, excesso de normas, riscos ambientais, ma alimentacdo, falta de tempo para lazer. Estes fatores
aliados as responsabilidades familiares e com os estudos colocam os individuos em situacdo de
vulnerabilidade perante a SB. Este estudo mostra um quadro preocupante e aponta para a necessidade da
implementa¢do de estratégias individuais e organizacionais de enfrentamento e prevencdo da sindrome,
valorizando a saudde dos trabalhadores da enfermagem.
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Abstract

Burnout Syndrome (SB) is defined as a context-related psychosocial phenomenon and is characterized by
emotional exhaustion, depersonalization and low professional achievement. Nursing has its own
characteristics that leave it exposed to different physical and mental disorders, which makes it susceptible
to SB. The objective was to identify the risks for burnout syndrome And the quality of life of nursing
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workers who are students of the last year of the University graduate. This is a qualitative, descriptive and
cross-sectional study carried out in a Renowned institution of higher education in nursing of the city of
Curitiba-PR. Predominated in Sample the female gender, with a mean of 34 years of age and 9 years of work
in the area, married, Without children and residents with relatives. It was verified that the majority of the
individuals (77%) Factors that cause stress, such as the accumulation of tasks, excessive Environmental risks,
poor diet, lack of time for leisure. These factors Family responsibilities and with the studies place the
individuals in a situation of vulnerability Before SB. This study shows a disturbing picture and points to the
need for Implementation of individual and organizational coping strategies and prevention.

Key-Words: Burnout syndrome, Valuing the health workers, Nursing.

INTRODUCAO

A vida moderna segue um ritmo proprio, exigente, caracterizado por mudancas
constantes, novidades tecnoldgicas e rapidez nas informacdes, impondo ao ser humano a
necessidade constante de adaptacao biopsicossocial, com destaque aos subcampos do
trabalho. A evolucao das sociedades contemporaneas suscitou beneficios incontestaveis,
porém, em contrapartida, proporcionou um aumento de agentes estressores que
interferem diretamente na salde do trabalhador e precipitam sofrimentos subjetivos, tais
como o estresse ocupacional e a sindrome de burnout (SB) (ROSSI et al., 2011;
VASCONCELOS et al., 2013; FRANCA et al., 2014).

Estima-se, entre os trabalhadores brasileiros, que 70% sao afetados pelo estresse
ocupacional e 30% do total estao vitimados pela SB. Isso causa um grande impacto na
qualidade de vida da populacdo e, portanto, torna-se um grave problema de saude
publica (FONSECA, 2013).

De acordo com Sousa e Araujo (2015), a SB é uma resposta a tensdo emocional
crénica gerada pelo contexto do trabalho, em especial entre grupos de profissionais da
area da saude. Silva et al. (2015) reforcam que a sindrome é um desafio atual das
organizacdes, principalmente as relacionadas ao cuidado com o outro, despertando
interesse pela comunidade cientifica para seu estudo e controle.

A sindrome foi descrita na década de 1970 por Herbert Freudenberger, que definiu o
termo burnout, como um estado de exaustao decorrentes de excessivo desgaste de
energia e recursos para enfrentamento, somados a fadiga, depressao, irritabilidade,
aborrecimento, perda de motivacao, sobrecarga de trabalho, rigidez e inflexibilidade. Em
1978, Christina Maslach e Susan Jackson caracterizaram a SB em trés dimensdes -

103
Revista Satide e Desenvolvimento| vol.11 n.6 | jan/mar - 2017



SINDROME DE BURNOUT EM TRABALHADORES DA ENFERMAGEM QUE SAO ESTUDANTES DA GRADUACAO

exaustdo emocional, despersonalizacdo e baixa realizacdo profissional (ROSSI et al., 2011;
SILVA, 2015; FERREIRA et al., 2016).

7

A exaustao emocional é compreendida por uma sensacao de baixa energia e
esgotamento de recursos para lidar com as diferentes situa¢bes laborais. A
despersonaliza¢dao se apresenta como aliena¢ao em relacao aos outros, impessoalidade,
indiferenga e insensibilidade emocional. A baixa realizacao profissional é descrita como
uma avaliagdo negativa que o individuo faz de si mesmo em relacdo ao seu
desenvolvimento pessoal e profissional (SILVA, 2015).

Segundo Pontes (2015), a SB tem se apresentado como um significativo entrave no
mundo do trabalho no Brasil, contudo, uma vez diagnosticada, conforme legislacao
vigente no pais devera ser tratada como um acidente de trabalho.

Estd inserida na Classificacdao Estatistica Internacional de Doencas e Problemas
Relacionados a Satde (CID-10), versdo 2008, volume I, no capitulo XXI, com o cédigo
Z73.0 (Esgotamento, Estado de exaustdo vital). Tem como agentes etiolégicos ou fatores
de risco de natureza ocupacional os cédigos Z56.3 (Ritmo de trabalho penoso) e Z56.6
(Outras dificuldades fisicas e mentais relacionadas com o trabalho) (ORGANIZACAO
MUNDIAL DA SAUDE, 2008).

De acordo com Silva et al. (2015) e Ferreira et al. (2016), vérios estudos corroboram
que as equipes de enfermagem, compostas por enfermeiros, auxiliares e técnicos de
enfermagem, detém caracteristicas préprias laborais que as deixam suscetiveis a SB.

Ao exercer suas atividades, os profissionais da enfermagem ficam expostos a
diferentes cargas fisicas e mentais. Vivenciam situacdes de dor, sofrimento, morte, dentre
outras perdas. Além disso, ha evidéncias de condi¢bes desfavoraveis de trabalho, tais
como baixa remuneracdo, pouco reconhecimento profissional, longas jornadas de
trabalho, numero insuficiente de profissionais nas equipes e exposicdao a riscos
(CARLOTTO, 2011; CRUZ e ABELLAN, 2015).

Alerta Carlotto (2011), que a enfermagem tem o desafio didrio de manter seu
equilibrio psiquico frente a tantos agentes estressores e potencialmente capazes de gerar
doencas.

Em contraponto a esse cendrio adverso, estudos recentes indicam que ha pessoas

que conseguem se adaptar e se manter sauddveis. S3o individuos com personalidade
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resiliente, ou seja, que amenizam intempéries e, portanto, menos propensos ao
desenvolvimento da SB (SILVA et al., 2014; FERREIRA et al., 2016).

De acordo com os diversos prejuizos advindos do mundo atual, considera-se de
grande valia estudos sobre a saide mental do trabalhador na graduacdo. Desta forma,
este estudo pretende conhecer os riscos para SB em académicos de enfermagem que
atuam como auxiliares ou técnicos de enfermagem, evidenciando a importancia da
resiliéncia no enfrentamento das adversidades do trabalho, possibilitando a
conscientizacao do enfermeiro para a importancia da qualidade de vida de si préprio e de
sua equipe.

Este trabalho tem como objetivo identificar os riscos para a sindrome de burnout e
a qualidade de vida de trabalhadores da enfermagem que sdo estudantes do ultimo ano

da graduagao nessa drea.

METODOLOGIA

Realizou-se um estudo qualiquantitativo, descritivo e transversal em uma
renomada instituicdo de ensino superior em enfermagem da cidade de Curitiba-PR. A
populacdo de estudo foi composta por 30 académicos de enfermagem e a coleta de
dados foi realizada no més de setembro de 2016.

A pesquisa foi autorizada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos
(CEP) do Centro Universitario Campos de Andrade - Uniandrade, sob o parecer
consubstanciado n.1.700.355, seguindo as normatiza¢cdes da Comissao Nacional de Etica
em Pesquisas, conforme a Resolu¢do n. 466/2012 do Conselho Nacional de Saude, que
dispbe sobre as diretrizes legais da pesquisa que envolve seres humanos.

Foram critérios de inclusdo: ser académico de enfermagem da instituicao
participante do estudo; estar matriculado e cursando o ultimo ano (sétimo e oitavo
periodos), incluindo as turmas da manh3 e noite; estar desempenhando funcées
assistenciais de enfermagem em diferentes turnos de trabalho (auxiliares e técnicos de
enfermagem); trabalhar no atual local de trabalho ha mais de seis meses de forma a ter
condicdes de avalid-lo; concordar com a pesquisa em todas as etapas e assinar o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
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Foram critérios de exclusdo: estudantes que estivessem cumprindo aviso prévio
estivessem de férias laborais ou afastadas do ambiente do trabalho (licenca maternidade,
motivo de doenca ou agravo a satde).

A pesquisa foi realizada em sala de aula, com tempo para preenchimento de
aproximadamente 15 (quinze) minutos. Como instrumento de coleta de dados utilizou-se
um questiondrio autoavaliativo com questdes abertas e fechadas, composto por trés
etapas.

Primeira etapa:

Contém 10 (dez) questdes referentes a itens pessoais e do trabalho formuladas
pelo responsavel pela pesquisa que se baseou nos resultados e discussdes de estudos
recentes sobre SB na enfermagem. Estas perguntas avaliam varidveis demogrdficas, tais
como género, idade, estado civil, filhos, local e setor de trabalho, tempo de trabalho na
enfermagem e jornada didria de trabalho.

Segunda etapa:

Construiu-se um instrumento com perguntas objetivas que englobam aspectos
relacionados a riscos decorrentes da SB a partir de dados da OMS, conforme relataram
Trigo et al. (2007). Compreende 16 (dezesseis) questdes com 3 (trés) possibilidades de
alternativas que melhor se encaixam conforme interpretacdao de cada estudante. A forma
de pontuacdo dos itens abordados adota a escala que varia de o (zero) a 2 (dois), sendo:
(0) nunca, (1) algumas vezes, (2) sempre. Quanto maior a pontuacdo, maior a
probabilidade de desenvolver a SB.

Terceira etapa:

Composta por 4 (quatro) questOes abertas elaboradas pelo responsavel pela
pesquisa, de forma a permitir investigar dados subjetivos relacionados a salde e
qualidade de vida dos entrevistados, complementando as etapas anteriores. A questao 3
(trés) é subdividida por ordem alfabética em 5 (cinco) indagacées.

Para garantir o anonimato dos envolvidos, os académicos foram identificados
como “A” (auxiliares de enfermagem) e “T” (técnicos de enfermagem); cada letra
seguida de niumeros arabicos sequenciais de acordo com a quantidade da amostragem.

A conjuntura quantitativa estd apresentada em tabelas mediante estatistica
bdsica, com numeros absolutos (N) e relativos (%), calculados utilizando-se o programa
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Excel. Os dados qualitativos foram refinados pela teoria de Bardin (2011), categorizando-

se as tematicas e transcrevendo-se os relatos conforme registro.

RESULTADOS

Na tabela apresentada a seguir, estdo listadas as caracteristicas demograficas e

sociais dos académicos/trabalhadores participantes deste estudo.

Este questiondrio corresponde a primeira etapa da pesquisa e cada sujeito

respondeu 10 (dez) questdes formuladas com o objetivo de tracar o perfil da amostra.

Tabela 1: Varidveis do perfil geral dos trabalhadores da enfermagem, Curitiba, 2016.

Variaveis N %
Faixa etaria
21-28 09 30
29-36 10 33
37-44 06 20
45-51 05 17
Género
Feminino 23 77
Masculino 07 23
Estado civil
Solteiro 12 40
Casado 15 50
Separado 03 10
Composic¢ao familiar
Sem filhos 16 53
o1 filho 05 17
02 filhos 06 20
03 filhos 03 10
Com quem mora
Sozinho 02 7
Conjuge 05 17
Conjuge e filhos 10 33
Filhos 03 10
Irmaos 02 7
Pais 08 27,
Tempo que atua na enfermagem
02-06 12 40
07-1 08 27
12-16 08 27
17-21 02 07
Local de trabalho
us 01 03
UPA 03 10
CAPS 03 10
SAMU 02 07
Hospital Geral 23 77
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Atuacdo profissional

Auxiliar de enfermagem 04 13

Técnico de enfermagem 26 87
Jornada de trabalho diaria

06h 09 30

o8h 02 07

12h 19 63
TOTAL 30 100

Fonte: O Autor (2016)

Os académicos que participaram da pesquisa foram predominantemente do
género feminino (77%), com idades variando entre 21 e 51 anos, com média de 34 anos.
Quanto ao estado civil, 50% eram casados e 40% solteiros. Quanto a composicdo familiar,
53% da amostra ndo tinham filhos e, dentre os que tém filhos a média é de 01 a 03. A
maioria (94%) reside com familiares.

H3a um intervalo de tempo de 02 a 21 anos de atuagdo na enfermagem,
representando desde pessoal que entrou recentemente na profissdo, até os mais
experientes. A média de atuagdo na drea foi de 09 anos.

Quanto ao local de trabalho, a maioria (77%) trabalha em hospital geral em setores
diversos, tais como oncologia, urgéncia/emergéncia, centro cirdrgico, hemodiilise,
unidade de internamento, unidade de terapia intensiva. Quanto a jornada de trabalho
didria, 20% das pessoas ouvidas relataram que mantém dois vinculos empregaticios,
variando entre o trabalho em dois hospitais, entre hospital e Servico de Atendimento

Mével de Urgéncia (SAMU) e entre hospital e Unidade de Pronto Atendimento (UPA).
Fatores de risco para o desenvolvimento da sindrome de burnout

Os fatores de risco foram registrados considerando-se quatro dimensées: a
organizacao, o individuo, o trabalho e a sociedade. Na tabela 2 estdo apresentadas as

variaveis organizacionais.

Tabela 2: Varidveis dos fatores organizacionais (local que o participante trabalha)
associados a indices superiores da SB, Curitiba, 2016.

Variaveis N %
Excesso de normas
Nunca 06 20
Algumas vezes 12 40
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Sempre 12 40
Falta de autonomia

Nunca 04 13

Algumas vezes 24 80

Sempre 02 07
Mudangas, regras e normas que se alteram

Nunca 04 13

Algumas vezes 19 63

Sempre 07 24
Falha de comunica¢do

Nunca 04 13

Algumas vezes 25 84

Sempre 01 03
Ambiente fisico e seus riscos, causa de medo e ansiedade

Nunca 10 33

Algumas vezes 15 50

Sempre 05 17
Acumulo de tarefas

Nunca 05 17

Algumas vezes 19 63

Sempre 06 20
TOTAL 30 100

Fonte: O Autor (2016)

As caracteristicas proprias do individuo associadas a maiores indices da SB

(variaveis individuais) estdo descritas na tabela 3.

Tabela 3: Varidveis individuais (caracteristicas da personalidade dos participantes)
associados a indices superiores da SB, Curitiba, 2016.

Variaveis N %
Competividade, esforco, impaciéncia
Nunca 08 27
Algumas vezes 19 63
Sempre 03 10
Empatia, sensibilidade, dedicacao
Nunca 00 00
Algumas vezes 10 33
Sempre 20 67
Pessimismo, negatividade, sofrimento por antecipagdo
Nunca 15 50
Algumas vezes 14 47
Sempre 01 03
TOTAL 30 100

Fonte: O Autor (2016)

Os fatores de risco relacionados as varidveis do trabalho estdao apresentados na

tabela 4.
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Tabela 4: Variaveis laborais (caracteristicas do trabalho em enfermagem), Curitiba, 2016.

Variaveis N %
Pressdo a ponto de causar exaustao emocional
Nunca 03 10
Algumas vezes 23 77
Sempre 04 13
Turno/escala como causa de transtornos
06 20
Nunca 17 57
Algumas vezes
07 23
Sempre
Responsabilidade sobre a vida de outras pessoas
Nunca 01 3
Algumas vezes 02 7
Sempre 27 90
Relacionamento intenso com o cliente
Nunca 03 10
Algumas vezes 05 17
Sempre 22 73
TOTAL 30 100

Fonte: O Autor (2016)

Os fatores de risco para o desenvolvimento da SB relacionadas aos aspectos

sociais estao descritos na tabela 5.

Tabela 5: Varidveis sociais associados a indices superiores da SB, Curitiba, 2016.

Variaveis N %
N&o valoriza¢do perante a sociedade
Nunca o1 03
Algumas vezes 17 57
Sempre 12 40
Nao valoriza¢do perante a instituicdo que trabalha
Nunca 04 13
Algumas vezes 20 67
Sempre 06 20
Nao valoriza¢do perante familiares
Nunca 17 57
Algumas vezes 13 43
Sempre 00 00
TOTAL 30 100

Fonte: O Autor (2016)

Na terceira etapa do questionario proposto, os participantes responderam
questdes abertas para investigar aspectos relacionados a qualidade de vida dos

entrevistados, complementando as etapas anteriores.
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Quanto aos estressores ocupacionais, verificou-se que a maioria dos sujeitos (77%)
afirmou que os agentes estressores no local de trabalho interferem/prejudicam o seu dia
a dia, conforme relatos abaixo.

“[...] Sim, decorrente do excesso do numero de pacientes por profissional da
enfermagem” (A4)

“[...] Sim. Porque acaba interferindo no psicolégico do profissional e
indiretamente acaba interferindo no atendimento prestado aos clientes hospitalizados”
(T11)

“[...] Interfere e prejudica, acabamos carregando o estresse do trabalho fora do

local de trabalho” (T19)

Quanto a forma de administrar os agentes estressores, identificaram-se varios
relatos sobre a busca do equilibrio emocional, tais como manter a calma; dividir trabalho
da vida pessoal; a busca pelo lazer; atividades em familia. Outros relatos incluiram a

esperanca, qualidade de vida, atividade fisica, didlogo e habitos saudaveis.

“[...] Realizando atividades em familia, lazer, etc” (A2)

“[...] Nao levo nada que acontece no meu trabalho para casa e vice-versa” (T6)
“[...] De forma calma e controlada” (T15)
“[...] Penso que tenho que controlar meu emocional” (T21)

Quanto a qualidade do sono, 63% dos entrevistados refere ter sono insatisfatdrio,
variando de ruim para péssimo.

“[...] Prejudicada, por trabalhar no periodo noturno e conciliar vida pessoal e
estudos” (T8)

“[...] Prejudicada, pois ndo consigo dormir durante 6 horas por noite” (T11)

“[...] Ruim, pouco tempo, ou quando tem, o cansaco faz perder o sono” (T10)

“[...] Agitado, na maioria das vezes por cansaco muscular e ma circulagdo” (T20)

Quanto ao lazer, como medida para o controle do estresse, 67% relatou tempo
insatisfatdrio para o lazer, sobretudo devido ao fato de trabalhar e estudar.
“[...] Nao tenho, pois rotina de trabalho e estudo, ndo da tempo” (T5)
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“[...] Nao tenho no momento, com dois trabalhos e faculdade” (T6)
“[...] Pouco, com a faculdade ndo vejo nem a familia que mora comigo” (T10)
“[...] Pouco. Finais de semana tenho aula nos sdbados, estagios no domingo.

Plantdes sabado/domingo e trabalho de segunda a sexta” (T14)

Referente a atividade fisica, a maioria (74%) ndo pratica nenhum tipo de exercicio
regularmente.

“[...] Péssima, ndo pratico nenhuma, sem tempo”’ (A3)

“[...] Nenhuma, atualmente sem tempo e disposicao” (T8)

“[...] Desde o ultimo periodo ndo tive tempo nem de ir no parque pra caminhar”
(T10)

“[...] Péssima, desde que comecei a faculdade, nunca mais pratiquei atividade

fisica” (T17)

Quanto a alimentacdo, as respostas foram equilibradas entre satisfeitos (43%) e

insatisfeitos (57%). Sao relatos de pessoas satisfeitas:

“[...] Me alimento razoavelmente bem” (T6)

“[...] Procuro comer corretamente” (T25)

Sdo alguns dos relatos de pessoas insatisfeitas:

“[...] Como ndo tenho tempo, passo de lanche quase o dia todo, ja estou quase
marcando horario pra comer arroz e feijao na semana’ (T10)

“[...] Descontrolada. Quando sobra tempo me alimento com produtos prontos e
industrializados” (T14)

“[...] Precaria, somente no almoco tenho uma alimentacdo adequada” (T20)

De forma geral, os participantes avaliaram-se com a saude e qualidade de vida
satisfatdria, porém, um numero significativo (54%) mostrou-se insatisfeito, conforme

relatos abaixo.
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“[...] Devido trabalhar em dois empregos e realizar faculdade sempre vai ser
prejudicada a qualidade de vida” (T7)

“[...] Sou estressada, tenho colesterol elevado e ndo consigo fazer o que gosto” (T14)

“[...] Prejudicada por falta de tempo” (T17)

“[...] Minha satide é boa, qualidade de vida, precdria” (T23)

Quando perguntados sobre a realizacdao periddica de exames para avaliacao das
condicdes de salide 40% informou que realiza check-up regularmente, demonstrando que
a maioria ndo encontra tempo para o autocuidado.

Dentre os que relataram o autocuidado com Check-Up, destaca-se a A1:

“[...] Sim, pelo menos uma vez ao ano e a cada trés meses nutricionista (A1)

Quanto aos depoimentos sobre a irregularidade de cuidar-se:

“[...] Estou sem plano de satde e ndo tenho tempo de ir no SUS” (T6)

“[...] Ndo. Faz tempo que ndo realizo por falta de tempo mesmo” (T7)

“[...] Ndo. Ndo tenho tempo para me cuidar” (T14).

DISCUSSAO

A maior proporcao do género feminino entre os participantes da amostra
corresponde ao perfil geral dos enfermeiros no Brasil (ESPERIDIAO et al., 2015).

De acordo com Goulart et al. (2010) e Ferreira et al. (2016), o género feminino é
mais suscetivel a SB devido a dupla jornada de trabalho a que, geralmente, sdo
submetidas. A combinacao entre trabalho, responsabilidades familiares e afazeres
domésticos é capaz de exercer pressGes ao ponto de desencadear efeitos desfavordveis
para sua saude tanto fisica quanto mental.

Segundo Tavares (2014), alguns autores destacam que ter um relacionamento
afetivo estavel pode influenciar como uma varidvel protetora para o desenvolvimento da
SB, porém, a qualidade deste relacionamento também pode influenciar negativamente.
Essa afirmacdo concorda com as palavras de Carlotto (2011), no qual relata que o
casamento pode trazer impacto positivo ou negativo para a mulher, dependendo de sua

qualidade, que pode ser uma fonte de apoio social, contribuindo para amenizar as
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situacbes estressoras ou, caso contrario, pode causar mais estresse. Ainda, de acordo
com Tavares (2014), mulheres com filhos podem passar por mais estresse pela perda da
quantidade de tempo que dedicam a eles. O fato de possuir filhos pode ser um fator
protetor pela associacdo de maternidade/paternidade com maior responsabilidade e
expectativas mais realistas. Em rela¢do ao tempo de trabalho na enfermagem, a amostra
varia bastante, representando desde trabalhadores no inicio da carreira, até outros com
muitos anos de experiéncia. Da mesma forma, os participantes tém idades variadas, com
realidades diversificadas.

Para Nunes et al. (2015), os jovens trabalhadores, tanto na idade quanto na
experiéncia, apresentam expectativas elevadas que muitas vezes ndo sao concretizadas,
logo, os tornando mais suscetiveis a SB., portanto, essa parte da amostra pode
apresentar-se suscetivel a SB.

Outro dado relevante centra-se no fato de que todos os participantes sdo
trabalhadores da assisténcia a pessoas em sofrimento fisico e psiquico, o que os torna

vulneraveis a SB (SILVA et al., 2015; CARLOTTO, 2011; CRUZ e ABELLAN, 2015).

Fatores Organizacionais

Observou-se, no que tange ao fator excesso de normas/burocracia, que a maioria
dos participantes (N=24), em algum momento, seja em excesso ou algumas vezes, avalia
que ha em sua rotina normas que atrapalham o desenvolvimento de atividades inerentes
a funcdo, portanto, podendo ser um fator de risco ao grupo de estudo. Para Monteiro e
Carlotto (2014), em ambito global, ha diversas exigéncias burocraticas na enfermagem,
realidade que, segundo Trigo et al. (2007), impede a autonomia, a criatividade e a tomada
de decisbes dos colaboradores.

De fato, um numero significativo de participantes referiu que algumas vezes ha
falta de autonomia em seu setor, ou seja, sentem-se impossibilitados de tomar decisdes
sozinhos.

De acordo com a avaliagdo quanto a frequéncia de mudancas organizacionais,
observou-se que as regras e normas alteram-se algumas vezes entre a maioria dos

participantes.
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Referente a uma possivel falha na comunicagdo, grande parte avalia que algumas
vezes ocorre 0 agente estressor em sua rotina.

A maioria avalia que algumas vezes o ambiente fisico e seus riscos, incluindo calor,
frio, ruidos excessivos, iluminacdo insuficiente, risco tdxico, fazem com que ocorra
prejuizo como impoténcia, medo ou ansiedade. Sobre a temdtica, Lacerda et al. (2016)
enfatizam que, quanto pior sejam as condi¢des de trabalho, maior a possibilidade de
adoecimento do profissional e sua exaustao emocional.

A maioria referiu que algumas vezes ha acimulo de tarefas, fator relevante para

que o profissional seja afetado pela SB, segundo Trigo et al (2007).

Variaveis individuais

A maior parte da amostra se auto avaliou como individuos que algumas vezes se
enquadram no perfil de padrao de personalidade suscetivel a SB, caracteristica descritas
em Trigo et al. (2007), ou seja, algumas vezes consideram-se competitivos, esforcados,
impacientes, com necessidade de controle das situacdes e dificuldade em tolerar
frustracdes.

Um dado relevante centra-se no fato da maioria autoavaliar-se como individuos
que sempre se enquadram como pessoas empaticas, sensiveis, humanas, dedicadas e
entusiasmadas profissionalmente. Para Monteiro e Carlotto (2014), pessoas com grande
dedicagao ao trabalho e, com tendéncia ao perfeccionismo, estao predispostas a SB.

O estudo aponta que 50% dos participantes ndao se considera como pessimista,
negativa, que sofre por antecipacdo. A outra parte, algumas vezes considera-se com
essas caracteristicas, o que torna algumas da amostra em risco para SB e outras

protegidas (SILVA et al., 2014).

Variaveis laborais

Quanto as atividades laborais relacionadas as caracteristicas do trabalho de
enfermagem que podem propiciar pressao a ponto de causar exaustao emocional e no

que se refere ao turno/escala que provocam algum tipo de transtorno fisico ou
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psicoldgico, considerou-se um percentual significativo na populacao pesquisada, que em
algumas vezes se sentem exaustos no exercicio das suas funcdes. Segundo Monteiro e
Carlotto (2014), instituicGes hospitalares apresentam diversos estressores ocupacionais
como ambientes insalubres e o regime de turnos, plantées podem propiciar exaustao
emocional.

Na andlise em que se considera a enfermagem como uma profissdo que exige
muita responsabilidade sobre a vida de outras pessoas, a amostra de estudo teve a
varidvel de maior percentual (N= 27), ou seja, grande parte do grupo pesquisado e que
exerce funcdes assistenciais, relatou sempre ter responsabilidades sobre a vida dos
pacientes. Nunes et al. (2015) apontam a relacdo da SB com a pratica da assisténcia de
enfermagem, por sua prépria natureza e caracteristicas de seu trabalho, revela-se
susceptivel ao fendbmeno do estresse ocupacional em decorréncia da responsabilidade
pela vida e a proximidade com os clientes causando sofrimentos quase inevitdveis,
tornando-os estes potenciais vulnerdveis ao acometimento da SB.

Quanto ao intenso relacionamento que a enfermagem tem com o cliente, a
maioria referiu sempre apresentar contato muito préximo com pessoas doentes, em
sofrimento fisico e psiquico, que demandam atencdo, compreensdo e empatia. Manter
uma relagdo constante e direta com outras pessoas, sendo mais evidente em
profissionais que prestam assisténcia de enfermagem, ou seja, sdo responsaveis pelo
cuidado dos outros, com um contato intenso com pessoas, pacientes e seus familiares
durante maior parte do tempo em suas atividades laborais, € uma das razées/fatores do

desenvolvimento de SB nos profissionais da enfermagem (MONTEIRO e CARLOTO, 2014).

Variaveis sociais

No que se refere aos fatores inerentes as caracteristicas sociais, a maior parte dos
profissionais entrevistados consideram que algumas vezes ndao sao valorizados pela
sociedade e instituicdo que trabalham. Monteiro e Carlotto (2014), confirmam em seus
estudos que a sensacdo de incompeténcia proveniente da dificuldade, ganha forca ao se

deparar com a auséncia de reconhecimento do trabalho e desrespeito por parte dos
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gestores, demais membros da equipe de trabalho e da sociedade, podendo desencadear
insatisfagdao para os trabalhadores.

Quanto a questdo relacionada a valorizagao profissional perante seus familiares,
evidenciou-se que maior parte dos participantes deste estudo considera-se valorizado por
pessoas do convivio familiar, porém um numero significativo de pessoas relatou que em
algumas vezes nao obtém o merecido reconhecimento de sua profissdo. De acordo com
Silva (2012) e Ferreira et al. (2016), a falta de suporte social e familiar impede o individuo

de contar com amigos de confianga e familiares.

Saude e Qualidade de vida

A carga hordria excessiva, o fato de todos os participantes do estudo conciliarem
trabalho e estudo e uma parcela significativa da amostra ter também as
responsabilidades familiares (conjuge e filhos), interfere diretamente na qualidade de
vida. Este fato é evidenciado pela referéncia dos académicos a falta de tempo para
atividades de lazer, para atividades fisicas, alimentacao inadequada e qualidade do sono
prejudicada, além da falta de tempo para a familia. Esta situacao contribui para a
ocorréncia da SB pela falta de um escape para o estresse acumulado no trabalho.
Segundo Sousa et al (2015), a qualidade de vida, relaciona-se a satisfacdo e motivacao

pessoal e profissional, bem-estar fisico, mental, social e emocional.

CONSIDERACOES FINAIS

Os resultados deste estudo mostram um quadro preocupante, considerando que
os entrevistados apresentam alguns sinais de alerta para o desenvolvimento da SB. A
maioria dos sujeitos apontaram algum nivel de estresse relacionado ao trabalho,
indicando que se sentem sob pressao no ambiente de trabalho e também que a forma de
organiza¢ao da rotina e dos processos de trabalho causa certo grau de desconforto.

A responsabilidade sobre a vida de outras pessoas e relacionamento intenso com
os pacientes também aparecem como fatores que podem causar uma forte pressao a

ponto de causar exaustao emocional. Apesar desta percepcdo sobre aimportancia de seu
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trabalho para as pessoas sob seus cuidados, a maior parte dos individuos nao sente que a
sociedade e a instituicdo em que trabalham reconhecem e valorizam sua atividade,
causando um sentimento de desvalorizagao e insatisfagao.

Além disso, pelas caracteristicas da populacdo deste estudo de conciliar trabalho e
estudos, observaram-se poucas atividades relacionadas a vida pessoal, como a pratica de
atividades fisicas, lazer, tempo com a familia e tempo para descanso, que se configuram
como fatores de protecdo para a ocorréncia da SB.

Considerando que a enfermagem é responsdvel pela promocdo da qualidade de
vida da populacdo, configura-se como uma necessidade para a pratica profissional que o
enfermeiro seja consciente das estratégias de enfrentamento e prevencao da SB entre os
profissionais de sua equipe e dele préprio, mantendo ainda um didlogo permanente com
a instituicdo, incluindo esta temdtica na gestdo do trabalho, valorizando a sadde dos

trabalhadores da enfermagem.
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