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RESUMO:

A profissdo da Enfermagem sofreu mudancgas significativas ao longo dos anos. Atualmente o
enfermeiro executa multiplas fun¢des, sendo submetido a variadas exigéncia tanto burocréticas
guanto assistenciais. Dentro deste contexto, este profissional muitas vezes encontra-se sujeito
a condi¢cdes de estresse cronico, que podera resultar no surgimento da Sindrome de Burnout.
Esta patologia € caracterizada por sintomas que variam desde a falta de motivacdo e
despersonalizagdo até doencas como a depresséo e os disturbios cardiacos. Desta maneira,
este artigo, através de uma revisao de literatura, revisa o papel do trabalho no desenvolvimento
desta patologia, o contexto histérico da Enfermagem na arte do cuidado e os efeitos desta
doenca neste grupo de profissionais.
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RESUMEN

La profesion de Enfermeria ha sufrido cambios significativos a lo largo de los afos.
Actualmente el enfermero ejecuta multiples funciones, siendo sometido a exigencia burocratica
y asistencial. En este contexto, este profesional a menudo se encuentra sujeto a condiciones
de estrés crénico, que puede resultar en el surgimiento del Sindrome de Burnout. Esta
patologia se caracteriza por sintomas que varian desde la falta de motivacion y
despersonalizacién hasta enfermedades como la depresion y los disturbios cardiacos. De esta
manera, este articulo, a través de una revision de literatura, rescata el papel del trabajo en el
desarrollo de esta patologia, el contexto histérico de la Enfermeria en el arte del cuidado y los
efectos de esta enfermedad en este grupo de profesionales.
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ABSTRACT:

The nursing profession has undergone significant changes over the years. Nowadays, nurses
perform multiple functions, being submitted to different demand as bureaucratic and care. In this
context, this professional is often subject to conditions of chronic stress, which may result in the
onset of Burnout Syndrome. This pathology is characterized by symptoms ranging from lack of
motivation and depersonalization to diseases such as depression and cardiac disorders. In this
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way, this article, through a literature review, investigates the role of work in the development of
this pathology, the historical context of Nursing in the art of care and the effects of this disease
in this group of professionals.
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1. INTRODUCAO:
As condicdes de trabalho sao conhecidas por impactarem tanto positiva quanto negativamente
na salde do trabalhador. Dentre os efeitos negativos resultantes das atividades laborais
observa-se a diminuicdo na qualidade do trabalho ofertado, o aumento dos acidentes de
trabalho e o adoecimento levando ao absenteismo (HAYES; DOUGLAS; BONNER, 2015).
De acordo com Maslach e Jackson, os profissionais que dentro da sua atividade laboral
apresentam contato com as pessoas, seus sofrimentos, medos e emogfes sdo as mais
propensas ao desenvolvimento da sindrome de Burnout, uma patologia que acomete os
individuos expostos ao estresse crénico (MASLACH; JACKSON; LEITER, 1997). Mas o
Burnout também pode ser consequéncia das condi¢cdes inadequadas de trabalho como a falta
de recursos humanos e financeiros, as horas extras excessivas, o afastamento do trabalhador
do convivio social e a remuneracgéo precaria (HU; CHEN; CHENG, 2016).
Atualmente esta sindrome € considerada uma doenca de caracteristicas epidémicas com
consequéncias fisicas e mentais nos trabalhadores (WEST et al., 2016). Dentre as ocupagdes
que apresentam fortes interacfes com pessoas e que comumente sdo afetadas pela patologia
estdo os médicos, professores, advogados e enfermeiros, sendo estes Ultimos, um dos
principais alvos desta sindrome (JODAS; HADDAD, 2009).
Os enfermeiros s@o considerados os grupos de profissionais que apresentam o maior contato
com o cliente, e suas responsabilidades ultrapassam exclusivamente a atividade da
assisténcia. Por isso, é relatado que estes trabalhadores sdo uma das classes mais propensas
ao desenvolvimento do estresse e do Burnout na profissdo, impactando negativamente néo
somente nos enfermeiros, mas nos clientes e em suas organizacbes (POGHOSYAN et al.,
2010).
No Brasil, a primeira publicacé@o cientifica sobre Burnout foi realizado por Frangca em 1987, e
para o autor, a incidéncia da sindrome ameacava os enfermeiros. Desde entdo, o Burnout &
considerado um dos muitos desafios enfrentados pela Enfermagem no Brasil e no mundo
(BENEVIDES-PEREIRA, 2003; POGHOSYAN et al.,, 2010). Mas compreender o papel do
trabalho no adoecimento e o impacto do Burnout na Enfermagem é fundamental para prevenir
a enfermidade neste grupo profissional.

1.2. O papel do trabalho no surgimento do estresse e do Burnout

De acordo com o relatério da ONU de 2015, o trabalho é considerado ndo apenas base
fundamental para a riqueza das economias, mas também é definido como sendo importante
para a riqueza das pessoas (UNITED NATIONS DEVELOPMENT PROGRAMME, 2015).

Nos ultimos 25 anos, o trabalho impactou no desenvolvimento humano com o acréscimo na
gualidade de vida, acesso as condi¢cbes basicas de saneamento e aumento da renda per
capita, sendo fundamental salientar que o trabalho contribuiu para o progresso através da
incorporacéo destes individuos com dignidade na sociedade (CATAO; GRISI, 2014). Nesse
cenario, o trabalho destaca-se pela capacidade de inser¢do social, bem como, pela realizagédo
profissional proporcionada pelo mesmo.

Porém, o trabalho nem sempre atua como uma fonte de crescimento, reconhecimento e
satisfacdo (MCVICAR, 2003). Dependendo do contexto ao qual o trabalho esta inserido, este
podera ser o causador de desgaste e descontentamento, demonstrando sua ambiguidade e
criando uma insatisfacéo no trabalhador que busca o prazer e o prestigio (AHOLA et al., 2010).
A avaliacdo da possivel consequéncia do trabalho sobre a satde dos trabalhadores ndo é uma
tematica recente. Durante a Segunda Guerra Mundial, foi necesséria a contratagdo de méo-de-
obra que realizasse a substituicdo dos trabalhadores que estavam em combate, neste sentido,
iniciou-se a admissao de idosos, mulheres, criancas e doentes mentais (PELOSO, [s.d.]). O
emprego de pacientes psiquiatricos ou ergoterapia foi uma pratica iniciada nos anos 20 por
Herman Simon na Alemanha, propondo a inclusdo dos pacientes como forma de terapia
(DOERING; STEUERNAGEL; HAGER, 2003). Mas foi nos anos 40 que o médico psiquiatra Le
Guillant afirmava que as alteracdes psicopatolégicas eram manifestacdo decorrente dos
conflitos que exprimiam as contradi¢cdes sociais. O médico acreditava que a ergoterapia sé



seria possivel através da reeducacdo e readaptacdo do paciente ao trabalho real e
remunerado. Desta maneira, Le Guillant adentra suas investigagbes no campo da
Psicopatologia do Trabalho, tendo como objeto especifico a andlise clinica e tedrica da
patologia mental oriunda do trabalho ou do enfrentamento da realidade (SOUZA; ATHAYDE,
2006).

No ano de 1956, Le Guillant publica o artigo “Algumas Notas Metodolégicas a Propdsito da
Neurose das Telefonistas”, neste manuscrito o autor concluiu que o sofrimento mental é
multideterminado, mas que o trabalho ocupa lugar central nessa determinacdo (INSTITUT
NATIONAL D’ETUDE DU TRAVAIL ET D'ORIENTATION PROFESSIONNELLE (PARIS);
REGIS, 2006).

Dentre as profissbes constantemente estudadas devido ao alto grau de insatisfacdo falta de
motivacéo e estresse por sua proximidade com os sentimentos de sofrimento, impoténcia e
angustia estdo os enfermeiros (BURTSON; STICHLER, 2010). Estes profissionais passam por
condicdo de trabalho com privagdo de sono, baixa remuneragdo, mdltiplas tarefas, exaustao
emocional e incapacidade do desenvolvimento adequado das atividades, fazendo com que os
mesmos sejam alvos constantes da sindrome de Burnout (JENNINGS, 2008).

1.3. Sindrome de Burnout e a Enfermagem
O termo sindrome de Burnout, cuja tradugao corresponderia a “burn-out ou estar queimado”, foi
cunhado nos anos 70 por Freunderberger (1974) que observou as alteracbes de humor e
desmotivacdo nos trabalhadores decorrente de conflitos de satisfacdo pessoal, atuagéo
profissional e responsabilidades perante os clientes, servindo como uma explicagdo ao
processo negativo vivenciado por profissionais durante sua rotina laboral, especialmente
aqueles que estdo em contato direto com pessoas (FREUDENBERGER, 1974).
Em uma clinica para toxicobmanos, Freudenberguer observou voluntérios que trabalharam
durante um ano em contato com pacientes. Neste periodo, os trabalhadores demonstraram
uma progressiva perda energética até chegarem ao esgotamento, sintomas de ansiedade e
depressdo. A desmotivacdo para o trabalho e a agressividade também foram relatados. Por
tanto, a sindrome de Burnout foi caracterizada nos profissionais de servicos de ajuda, que
trabalhavam intensamente e deixavam seus interesses pessoais em segundo plano
(FREUDENBERGER, 1974).
Para Freudenberguer, esta sindrome é considerada contagiosa, ja que os trabalhadores
poderiam afetar os demais com seus comportamentos de desilusédo, auséncia de realizacdo no
trabalho, irritabilidade, sentimentos de frustacdo, insensibilidade, inflexibilidade, cinismo e
desespero, acarretando em longo prazo no desanimo generalizado. Devido a esta observagéo,
autores formularam a possibilidade dos efeitos epidémicos da Sindrome de Burnout (BAKKER,;
LE BLANC; SCHAUFELI, 2005).
Na década seguinte, Christina Maslach investigou a “despersonalizagdo”, isto €&, o
distanciamento emocional e a desumanizagdo como formas de autoprotecéo frente a situacdes
de estresse, principalmente envolvendo os profissionais da salude (médicos e enfermeiros).
Maslach concluiu que a Sindrome de Burnout poderia ser classificada de acordo com o
cansaco emocional e a auséncia de realizacdo pessoal (MASLACH; SCHAUFELI; LEITER,
2001).
No processo evolutivo da Enfermagem, esta profissdo se deparou com inimeras dificuldades,
mas é através do estudo da historia desta profissédo que se compreende a situagdo atual em
que se encontra o enfermeiro dentro da sociedade.
Fazendo uma retrospectiva histérica, pode-se dizer que a Enfermagem e os cuidados foram
necessarios para o surgimento e manutencdo do homem na terra. Acredita-se que o comeco
da profissdo de enfermeiro teve sua origem em 300 A.C. em Roma. Durante este periodo, 0
império romano construiu centros de assisténcia dentro de cada cidade para fornecer os
cuidados necessérios para o0s soldados doentes e feridos. Nestes locais, existiam os
profissionais que proviam a atencdo aos internados (EGENES, 2009).
A medida que o Império Romano se tornou o Império Bizantino, houve uma inovagéo no campo
da salde pela criagdo de hospitais totalmente desenvolvidos dentro da grande cidade de
Constantinopla, nestes locais, os profissionais da salde eram conhecidos como “hypourgoi e
hypourgisses”, que foram essenciais para impulsionar a enfermagem de forma global
(KOURKOUTA, 1998).
Na Europa durante os séculos X e XI ocorreu uma propagacao do Catolicismo. Os monastérios
comecaram a alojar tanto hospitais quanto enfermarias em suas instalagées. Dentro destes
locais, os enfermeiros eram responsaveis por fornecer a atencdo, mesmo que esta nao



contemplasse os servicos de salde, o que causou uma popularizagdo da Enfermagem durante
a ldade Média (BRANDEIS; OATES, 2007).
Por sua localizagdo geralmente centralizada nas cidades, foi requerido que as igrejas também
contivessem em suas estruturas centros de atencdo a saude. Em paises como a Alemanha,
durante os anos de 1200 a 1600, foram criados 150 hospitais que expandiram de forma
dramatica o papel da Enfermagem na Europa (GODDERIS, 1998).
Na era contemporanea foram vivenciadas inUmeras circunstancias sociais, politicas e
econdmicas que repercutiram na forma de vida e salde das pessoas. A saude foi considerada
um direito do homem e a assisténcia ndo poderia ser um ato curativo individual, mas também
um direito do trabalhador (COX; CASABLANCA; MCADAMS, 2013).
Dentro deste contexto, surge Florence Nightingale, a pioneira na profissionalizacdo da
Enfermagem. Com pensamento filosdéfico, cientifico e ético, amplia as a¢c6es da Enfermagem
definindo as atividades administrativas e assistenciais (KUDZMA, 2006).
Atualmente, o enfermeiro deixou de ser o profissional que cuida exclusivamente da promoc¢ao
da saude, sua importancia € refletida no aumento das responsabilidades que regulamentam o
exercicio da enfermagem. Mas apesar das diversas atribuigcBes incorporadas as incumbéncias
do enfermeiro, o papel central da profissdo ainda é o cuidado, tendo este profissional uma
posicdo de destaque na integralidade da assisténcia & saide e na compreensdo do contexto
social através da identificacdo das necessidades e expectativas dos clientes, mas inUmeras
vezes a atuacao do enfermeiro se perde entre as multiplas tarefas administrativas executadas
pelo profissional (BURTSON; STICHLER, 2010).
Desta maneira, tem-se observado que os enfermeiros estdo sofrendo uma perda da identidade
profissional e adicionalmente, um aumento da carga laboral administrativa, que tém levado os
enfermeiros a dedicarem menos tempo ao cuidado do paciente.
Corroborando com estes achados, Hanna e Villadiego descrevem que a funcdo principal do
profissional da Enfermagem parece estar sofrendo mudancas significativas e o cuidado passou
a um segundo plano (HANNA; VILLADIEGO, 2014). Mas o ambiente de trabalho deveria
apresentar refor¢os positivos entre a expectativa e a atividade laboral exercida. Quando esta
correspondéncia ndo acontece, € comum o0 aparecimento de estresse, da auséncia de
motivacao no trabalho e do adoecimento (STACCIARINI; TROCCOLI, 2004).
Desta forma, um ambiente de trabalho que impacta negativamente no enfermeiro, podera levar
ao aumento de morbidades como a Sindrome de Burnout e em alguns casos, conduzir a
mortalidade (BROWNING et al.,, 2007; HAYES; DOUGLAS; BONNER, 2015). Podendo-se
concluir que o local de trabalho, influencia sensivelmente no grau de realizacdo pessoal e na
possibilidade de desenvolvimento da Sindrome de Burnout (NEWELL; MACNEIL, 2011).
Vérios estudos realizados em diferentes continentes demonstram que os indices de Burnout
séo elevados principalmente nos enfermeiros, especialmente naqueles profissionais inseridos
no contexto hospitalar (JENNINGS, 2008; KANTEK; YILDIRIM; KAVLA, 2015). Nos hospitais,
os enfermeiros representam o maior contingente de trabalhadores e séo varios os estudos que
apontam que as condicbes de trabalho vivenciadas por estes profissionais ocasionam
problemas de saulde, acarretando em prejuizos socioecondmicos e pessoais.
Corroborando com estes resultados, uma pesquisa realizada pelo National Institute for
Occupational Safety and Health (NIOSH) no ano de 1999, apontou que dentre as 130
ocupacdes com maiores niveis de estresse, os enfermeiros ocupavam a 27° posicao (SAUTER
et al., 1999).
No Brasil, o Ministério da Saude através do Decreto/MS n° 1.339/1999 reconhece a Sindrome
de Burnout como um transtorno mental e de comportamento relacionado ao trabalho e através
da lei n° 3.048/99 reconhece a mesma como uma enfermidade ocupacional (BENEVIDES-
PEREIRA, 2003).
“Sindrome caracterizada por exaustdo emocional,
despersonalizacdo e autodepreciacdo. Inicialmente
relacionada a profissbes ligadas a prestagdo de
cuidados e assisténcia a pessoas, especialmente em
situagbes economicamente criticas e de caréncia, a
denominacdo vem sendo estendida a outras profissées
gue envolvem alto investimento afetivo e pessoal, em
gue o trabalho tem como objeto problemas humanos de
alta complexidade e determinacao fora do alcance do
trabalhador, como dor, sofrimento, injustica, miséria”
(“Ministério da Saude do Brasil Organizacdo Pan-



Americana da Saude/Brasil DOENCAS

RELACIONADAS AO TRABALHO”, [s.d.])
Através de uma pesquisa feita no ano de 2007 pelo Ministério da Previdéncia Social em
enfermarias hospitalares, foi demonstrado que 4,2 milhdes de pessoas foram afastadas do
trabalho e destas 3.852 foram diagnosticadas portadoras da Sindrome de Burnout, ressaltando
o papel do absenteismo (DE FRANCA; FERRARI, 2012).
O absenteismo, caracterizado por ser uma auséncia nao-programada no trabalho devido ao
adoecimento do enfermeiro, tornou-se um marcador da qualidade de salde deste profissional
da saude (BRAITHWAITE, 2008). Além disso, as mudancas comportamentais, o desgaste
emocional e a perda de interesse pela equipe de trabalho também s&o manifestacbes
decorrentes desta patologia (OGRESTA; RUSAC; ZOREC, 2008).
Em 2011, pesquisadores conduziram um experimento no VA Medical Center onde o objetivo da
investigacdo era comparar a presenca da Sindrome de Burnout nos profissionais que
trabalhavam diretamente com a assisténcia com os profissionais administrativos, que n&o
tinham contato direto com os clientes. A hipétese inicial desta investigacdo era que
profissionais exclusivamente em trabalhos burocréaticos ndo apresentariam sinais da sindrome.
Para surpresa dos investigadores, ndo houve diferenca significativa entre os dois grupos, e os
achados sugeriram que mesmo os trabalhadores apresentando diferentes responsabilidades,
desempenhavam funcdes emocionalmente desgastantes e passiveis do desenvolvimento de
Burnout. Esta constatagdo contraria a hipdtese inicial, que para o desenvolvimento da
sindrome o profissional deveria estar intimamente associado ao cliente, sugerindo que a
patologia poderia aparecer em trabalhadores envolvidos tanto com “papéis” quanto como
“pessoas”. Sendo assim, a atencdo ao enfermeiro que trabalha tanto com fun¢Bes quanto
administrativas e geréncia, também precisam ser investigadas (NEWELL; MACNEIL, 2011).
Mas é crucial que as estruturas modernas de trabalho identifiquem os primeiros sintomas da
sindrome e atuem na intervenc¢do do estresse antes que o mesmo se cronifique. Sendo assim,
determinar se um individuo esta sofrendo de Burnout é um primeiro passo para reconhecer o
problema e encontrar solugdes.
Desta forma, o elemento fundamental na identificagdo da sindrome é baseado em sua
manifestagdo mais aparente, a exaustdo emocional. Algumas ferramentas também poderéo ser
utilizadas rotineiramente para mensurar o Burnout, como o inventario de Maslach, criado por
Maslach e Jackson em 1983, que permite investigar a presenca de risco e a prevaléncia de
Burnout no ambiente laboral (MASLACH; JACKSON; LEITER, 1997).
Também é fundamental que apds a identificacdo dos indicadores de estresse e Burnout, ocorra
0 aprimorando relacionado principalmente aos aspectos intrinsecos ao trabalho, e que a
intervencdo na razdo enfermeiro e nimero de pacientes ocorra. Pois ressalta-se que nesta
patologia o cliente poderd ser atingido indiretamente pela doen¢a do cuidador, devido a
diminuicdo da motivagéo, a reducéo na qualidade do atendimento e na satisfagéao.

2. CONSIDERAGCOES FINAIS

Observa-se claramente que o Burnout € uma sindrome que merece atengdo entre 0s
profissionais da Enfermagem, ja que este € um dos principais grupos que sofrem com a
doenga. A partir dos primeiros sintomas de desmotivacdo e absenteismo, as investigagoes
para mensuracdo do estresse entre os profissionais deverdo ser realizadas, pois sua
cronificacdo podera resultar em Burnout. Além disso, sugere-se que a aplicacdo do inventario
de Maslach dentro dos ambientes de trabalho para identificacdo dos enfermeiros com a
patologia. Ressalta-se que o carater contagioso da sindrome ja foi caracterizado, e devera ser
evitado que outros profissionais sejam afetados pelo comportamento de cinismo, irritabilidade e
inflexibilidade exibidos pelo paciente afetado pela patologia. Finalmente, é necessario enfatizar
que o Burnout também podera atingir os individuos que trabalham nas areas administrativas da
Enfermagem, estes enfermeiros ndo poderdo ser esquecidos uma vez que o Burnout também
afeta os profissionais burocraticos.
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