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RESUMO: A Sindrome de Burnout (SB) é um disturbio psiquico causado Palavras-chave:
pela exaustdao extrema, podendo resultar em adoecimento fisico e Esgotamento
mental. Essa sindrome é comum em profissionais submetidos a alta carga Psicoldgico.
de estresse didrio, como profissionais de sadde. Este trabalho consiste em Pessoal de Saude.
uma revisdo integrativa que objetivou analisar a relagdo entre a SB, a Sindrome de
despersonalizacao do individuo e as suas estratégias de enfrentamento Burnout. Coping.
(Coping) durante a pandemia. Para isso, foram selecionados artigos, por Pandemia.
meio da plataforma BVS (Biblioteca Virtual em Sadde), com uso dos

seguintes descritores: Esgotamento psicoldgico, Pessoal de salde,

Sindrome, Adaptacao psicoldgica, Infeccdes por coronavirus e Pandemia.

Foi observado que os profissionais da satide mais suscetiveis foram os que

trabalham nas unidades de terapia intensiva. Somado a isso, foi

evidenciado que a auséncia de atividade fisica se associou a uma maior

exaustdo emocional e mais despersonalizagdo. Ademais, outros fatores

estressantes contribuem para reducao da qualidade de vida do ambiente

profissional, como a presenca de ambientes indspitos e limitacdes do

sistema de salde que apresentam obstdculos ao manejo adequado das

questdes emocionais dos pacientes e dos profissionais. Nota-se que o

esgotamento profissional contribui para a despersonalizacdo do

individuo, relacionado a presenca de sintomas somaticos, como:

ansiedade, disfungdo social e depressao. Portanto, verifica-se que ha falta

de consenso dos parametros que determinam o diagndstico da SB e que,

além da vida profissional, a vida pessoal também é prejudicada,
principalmente durante periodos pandémicos como o da COVID-19, que
sobrecarregaram o sistema de salde. Dessa forma, sugere-se que novos

estudos busquem identificar de maneira mais especifica quais os

profissionais de salide mais suscetiveis a essa sindrome e que esses

funciondrios recebam uma atengao psicolégica maior. Por fim, ratifica-se

a amplia¢do da disponibilizagdo de atendimento psiquidtrico, além de

uma aten¢do maior a saiide emocional direcionada aos funciondrios da

UTI, especialmente em situacbes de pandemia.
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INTRODUCAO

A Sindrome de Burnout (SB), também conhecida como Sindrome da Exaustdo
Profissional, € um disturbio psiquico causado pela exaustdo extrema, podendo resultar em
adoecimento fisico e mental. O aparecimento dessa sindrome é muito comum em profissionais

submetidos a alta carga de estresse didrio, como professores e jogadores de futebol.

Nessa perspectiva, segundo Silva et al. (2018), foi observada uma prevaléncia
expressiva de SB (84,6%) entre professores, o que se confirma quando se observa que 53,8% dos
docentes haviam pensado alguma vez em abandonar suas fun¢des de trabalho. Além disso,
conforme Verardi et al. (2014), no cendrio esportivo, a falta de estratégias adequadas de
enfrentamento para diferentes fontes de estresse e a Sindrome de Burnout podem se constituir
em fatores limitadores do desenvolvimento e desempenho dos atletas, desencadeando
exaustdo fisica e emocional, reduzido senso de realizagdo esportiva e desvaloriza¢dao da

modalidade esportiva.

N&o obstante, a Sindrome de Burnout se manifesta em quatro dimensdes, sendo
elas fisica, psiquica, comportamental e defensiva, e pode ser expressa de diferentes maneiras
em cada individuo. Uma das manifestacdes da Sindrome de Burnout é a despersonalizacdo,
gerada pelo esgotamento profissional e relacionada a presenca de sintomas somaticos,
ansiedade, disfuncdo social e depressdo (BOND et al., 2018). Ademais, esse fator da
despersonalizacdo pode influenciar negativamente a qualidade de vida dos individuos
acometidos por essa sindrome. E também vdlido citar que existem estratégias de
enfrentamento (Coping) para a SB, que englobam medidas individuais e organizacionais

relacionadas ao apoio psicoldgico e psiquiatrico (ALVARES et al., 2020; SOUZA et al., 2019).

O contexto atual, que engloba o surto de COVID-19, criou desafios Unicos para os
trabalhadores em todo o mundo. Nessa perspectiva, os profissionais de satide foram solicitados
a trabalhar longas jornadas para combater essa ameaca mortal, mesmo nao dispondo de
condicbes adequadas em termos de estrutura, equipamentos de protecdo individual e
treinamento. Ao fazer isso, esses profissionais ndo apenas se arriscam a ficar expostos ao virus,
mas também enfrentam o risco da sindrome de Burnout, em que os funciondrios se sentem
emocionalmente “exauridos” e desinteressados em relacdo a seu trabalho. De fato, estudos
tém mostrado que, ao exacerbar os fatores de estresse ja existentes em um sistema de saude
despreparado, bem como ao adicionar estressores novos e exclusivos associados ao cendrio de
incertezas, a pandemia de coronavirus provocou um pico de Burnout entre os profissionais de

saude primdria, principalmente entre os médicos (MOURA et al., 2020).
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Assim, o objetivo deste trabalho consiste em analisar arelacao entre a Sindrome de
Burnout, a despersonalizacdo do individuo e as suas estratégias de enfrentamento (Coping)

durante a pandemia.
METODOLOGIA

O presente estudo consiste em uma mini revisdo integrativa de artigos cientificos,
os quais foram escolhidos por meio da plataforma BVS (Biblioteca Virtual em Satide). A busca
pelos artigos foi realizada em duas etapas: na primeira etapa, foram utilizados os descritores
“Esgotamento Psicoldgico”, “Pessoal de Satde” e “Sindrome” e o operador booleano “AND”;
ja na segunda etapa, foram utilizados os descritores “Esgotamento Psicolégico”, “Pessoal de
Saude”, “Adaptacao Psicoldgica”, “Infeccbes por Coronavirus” e ‘“Pandemia”, o operador
booleano “OR” e o filtro para assunto principal “Saude Mental”, e buscaram-se artigos que

abordassem sobre a estratégia de enfrentamento (Coping).

Além disso, para ambas as etapas, estabeleceram-se os seguintes filtros de selecao:
a necessidade de o artigo ser escrito em Portugués e ter sido publicado nos ultimos cinco anos.

Por fim, apds a exclusdo das revisdes de literatura, foram selecionados cinco artigos.

RESULTADOS

Para melhor organizacdo e compreensdo, os cinco artigos escolhidos foram
comparados e analisados de acordo com quatro itens: Frequéncia, Qualidade de vida,

Despersonalizacdo e Estratégias de enfrentamento (Coping).
e Frequéncia

A frequéncia de casos graves da Sindrome de Burnout foi elevada entre
profissionais de saude, com destaque para médicos, enfermeiros e fisioterapeutas que
trabalham em unidades de terapia intensiva. No entanto, em relagdo ao local de trabalho ou
grupo profissional, ndo foi identificada qualquer diferenca de frequéncia, porque ha poucos
dados disponiveis (CASTRO et al., 2020). Adicionalmente, ao comparar com Alvares et al. (2020),
observou-se a sua prevaléncia entre médicos e enfermeiros. Aidade média entre os pesquisados
que tiveram maior propensdo a desenvolver exaustdo emocional foi de 35 anos. Entretanto, de

acordo com Cruz et al. (2019), mais da metade dos profissionais médicos e enfermeiros
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apresentaram nivel médio de exaustao emocional e elevaram tanto a despersonaliza¢do quanto

a realizacdo pessoal, o que indica que o nivel de Burnout foi médio.
e Qualidade de vida

Ao levar em consideracdo a qualidade de vida desses profissionais, observou-se
que, dentre os enfermeiros, os homens foram mais propensos a diminuicao da realizacao
profissional do que as mulheres, e a auséncia da pratica de atividades fisicas regulares associou-
se com mais exaustdo emocional e mais despersonaliza¢do. Dentre os médicos, o trabalho nas
unidades de terapia intensiva pedidtrica e cardioldgica os tornou menos propensos a
perceberem menor realiza¢do pessoal, e os médicos sem pds-graduagao em terapia intensiva
tiveram maior chance de apresentar sentimento de falta de realizacdo pessoal (ALVARES et al.,
2020). Em outros estudos, também foram observados fatores adicionais que influenciam
diretamente a qualidade de vida e que vao além das vivéncias didrias de situa¢des estressoras e
de muito sofrimento, decorrentes do ambiente indspito e das limitacbes do sistema de salde
(aspectos proprios do trabalho de assisténcia a pessoas adoecidas). Um exemplo disso seria a
necessidade de manejar as questdes emocionais, que podem surgir do contato com os pacientes
(e seus familiares) e das interferéncias de aspectos concernentes a vida pessoal no exercicio

profissional (SOUZA et al., 2019).
* Despersonaliza¢ao

Outro ponto analisado nos estudos foi o fato de o esgotamento profissional
contribuir para a despersonalizacao do individuo, relacionado a presenca de sintomas
somaticos, ansiedade, disfuncdo social e depressdao — sendo que um dos artigos analisados
utiliza como método o questiondrio MBI-HSS, em que a despersonalizacdo é uma das trés
dimensdes que avaliam a Sindrome de Burnout (ALVARES et al., 2020). Nessa perspectiva, niveis
aumentados de exaustdao emocional, despersonalizacdao, enfrentamento centrado na evitacdo,
ser médico e consumir tabaco diariamente aumentam o risco de se constituir um caso

psiquiatrico.
 Estratégias de enfrentamento (Coping)

Em suma, a prevencdo e a intervencao devem ser consideradas em trés niveis:
programas centrados na resposta individual, no contexto organizacional e naintera¢ao entre os
contextos individual e organizacional. A psicoeducacdo a respeito da Sindrome de Burnout, a

adoc¢do de habitos de vida saudaveis, o treinamento de assertividade e de habilidades de
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comunicagdo, o relaxamento, o suporte social e a psicoterapia individual sdo estratégias que
podem ser utilizadas em programas focalizados na resposta individual. Em programas
organizacionais, por sua vez, a intervencao deveria focalizar-se no planejamento ambiental para
a execucgao do trabalho. Ja em um terceiro nivel, a intervencao envolve um uso combinado de
ambas as estratégias. Esses programas tém uma finalidade preventiva, se continuamente
praticados (ALVARES et al., 2020). Sob outro ponto de vista, Poersch et al. (2020) define que as
principais estratégias de enfrentamento (Coping) utilizadas de acordo com a estratificacdo de
risco e o perfil dos profissionais foram: disponibilizacao de atendimento psicoldgico e
psiquiatrico; utilizacdo dos protocolos Telepsicoterapia Cognitivo-comportamental Breve e
TelePSI; mediacao das demandas dos trabalhadores e dos servigos com a institui¢do, nos locais
de trabalho, com carater de promogao de um espago de acolhimento e escuta - bem como de
informacdo qualificada —, associada a divulgacdo dos canais para informag¢des sobre medidas
relacionadas a COVID-19. Por fim, conforme Souza et al. (2019), é importante propor um cuidado
de saiide emocional aos profissionais de satide atuantes em UTlIs, ao construir ou fortalecer, nas

institui¢des de saude, espacos de atencao psicoldgica e psiquiatrica a eles.
DISCUSSAO

A frequéncia da Sindrome de Burnout nos profissionais de saiide é um importante
fator a ser discutido, uma vez que o ambiente de trabalho e a sobrecarga vivenciada por esses
profissionais sdo um alto fator de risco para o desenvolvimento dessa sindrome. Como visto nos
resultados, de acordo com Alvares et al. (2020), os profissionais que mais vivenciam as
consequéncias da Sindrome de Burnout grave sao médicos, enfermeiros e fisioterapeutas que
trabalham em UTI. O estudo transversal com base populacional coletou dados de 17 UTlIs
publicas gerais e de varias especificidades, o que garante ao estudo uma amostragem ampla e,
consequentemente, mais fidedigna. As informag6es foram colhidas por meio do questionario
MBI-HSS, que continha 17 questdes distribuidas nos blocos sociodemografico, ocupacional,
habitos e cultural. Contudo, para a quantifica¢do dos resultados, ndo hd nenhum consenso para

o diagndstico da Sindrome de Burnout, o que confere uma falha em relacdo a frequéncia.

A partir da andlise de outro estudo, conclui-se que, apesar da extensa quantidade
de artigos publicados sobre a SB (Sindrome de Burnout), as divergéncias tedricas que permeiam
a literatura impactam negativamente as pesquisas sobre o tema. A falta de consenso acerca dos
critérios diagndsticos da SB dificulta a identificacdo de um indice geral de prevaléncia e
comparagdes entre estudos, mesmo entre aqueles que utilizam o mesmo instrumento para o

rastreamento dos sintomas. Para os estudos nacionais que utilizam o MBI-HSS, ressalta-se a
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importancia de indicar claramente os critérios utilizados para classificar individuos como
vivenciando a SB, bem como a padronizacdo da escala de frequéncia e dos pontos de corte, para
que os dados obtidos se tornem passiveis de generalizacdo (PERNICIOTTI et al., 2020). Sendo
assim, embora a SB seja bem documentada, os critérios que determinam a prevaléncia dessa

sindrome sao pouco objetivos.

Sabe-se que a Sindrome de Burnout se manifesta em quatro planos: Fisica (quando
o trabalhador tem fadiga constante, insénia e falta de apetite), Psiquica (falta de atencdo,
alteragdes na memodria, ansiedade e frustracdo), Comportamental (o individuo é negligente no
trabalho, irritacdo ocasional ou instantanea, falta de concentracao, conflitos aumentados com
o relacionamento de colegas) e Defensiva (tendéncia de isolamento, sentimento de impoténcia,
empobrecimento de qualidade do trabalho e atitude clinica) (MENEZES et al., 2017). Sobre o
plano fisico, um outro estudo evidencia que o estresse ocupacional e a fadiga precedem a
Sindrome de Burnout e influenciam a qualidade de vida no ambiente profissional e pessoal
(ESTEVES et al., 2019). Ademais, o elevado esgotamento psicoldgico, especialmente quando
relacionado a exaustdo emocional e despersonaliza¢cdo, podem sugerir elevada carga de
trabalho e desequilibrio entre a capacidade técnica e relacionamentos interpessoais. Isso
demonstra que o estresse no ambiente profissional pode influenciar a vida pessoal do
trabalhador da salide e de seus pacientes, uma vez que se associa a consequéncias deletérias,
incluindo baixo engajamento e frustracao com o trabalho e suas condi¢des laborais — conforme
um dos artigos de nosso estudo de Souza et al. (2019), absenteismo, aumento das taxas de
rotatividade de emprego, baixa satisfacao do paciente e diminui¢do da qualidade do servico.
Portanto, essas caracteristicas configuram-se no plano defensivo da sindrome (CASTRO et al.,

2020; MENEZES et al., 2017).

Nesse contexto, é importante ressaltar que surtos de doencgas infecciosas, como a
COVID-19, podem sobrecarregar os sistemas de salde e gerar uma série de sentimentos na
populacdo e nos profissionais de saulde, intensificando os fatores que levam a Sindrome de
Burnout, como angustia, medo, incerteza, e também podem ocasionar alguns sintomas
adversos como insdnia, inseguranca, sentimento de incapacidade, tristeza, aumento do uso de
alcool, tabaco e outras drogas, falta de energia e dores em geral (RAMOS-TOESCHER et al.,

2020).

N3o obstante, outro ponto importante a ser discutido é a relacao entre Sindrome
de Burnout e a despersonalizacdo. De acordo com Cruz et al. (2019), na amostra estudada

observa-se a presenca de sintomas somadticos em profissionais de salide, bem como a
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despersonaliza¢do, o enfrentamento centrado na evitacdo e o fato de ser médico - fatores
contribuintes para a ocorréncia de Sindrome de Burnout. O estudo ainda relacionou essas
varidveis com a ocorréncia de ansiedade, disfunc¢ao social e depressao. Foi constatado um nivel
médio de Burnout, mas a maior taxa de prevaléncia foi encontrada no pronto-socorro do
hospital (71%). Ainda de acordo com Cruz et al. (2019), as dimensdes de exaustdo emocional e
despersonalizagdo aumentaram o risco de constituir um provdvel caso psiquidtrico entre os

profissionais de saude.

Ao analisar outro estudo, é possivel identificar a influéncia da personalidade do
individuo como fator indutor de Burnout (BOND et al., 2018). Esse estudo teve como amostra
um grupo de médicos residentes, obtendo um elevado indice de Burnout (81,5%), sendo as
dimensdes de exaustdao emocional e de despersonalizacdo as mais prevalentes. Vale ressaltar
também que, quando analisada individualmente cada dimensdo de Burnout, os residentes de
especialidades cirdrgicas estiveram entre os menos associados a exaustao emocional e a falta
de realizagdo profissional. J& os residentes da Psiquiatria e da Radiologia tiveram resultados
significantes para a dimensdo da despersonalizacdo. A despersonalizagdo também foi
observada de forma significativamente maior em residentes do sexo masculino em relagao ao
sexo feminino (BOND et al., 2018). Dessa forma, conclui-se que a Sindrome de Burnout manifesta
diferentes dimens6es conforme a drea de atua¢do do residente, podendo assim também ser

constatada em suas multiplas formas no dia a dia dos profissionais de satde.

Por fim, quanto a andlise das estratégias de enfrentamento da SB (Coping), foram
apresentadas as principais medidas utilizadas, segundo o artigo de Poersch et al. (2020),
analisado nos Resultados, e de acordo com a estratificacdo de risco e o perfil dos profissionais,
as quais sao: disponibilizacdo de atendimento psiquidtrico; utilizacdo dos protocolos
Telepsicoterapia Cognitivo-comportamental Breve e TelePsi; mediacdo das demandas dos
trabalhadores e dos servicos com a instituicao, nos locais de trabalho, com carater de promocao
de espaco de acolhimento e escuta — bem como de informacao qualificada —; e divulgacao dos
canais para informagdes sobre medidas relacionadas a COVID -19. Além disso, pontuou-se nos
Resultados a importancia de se propor um cuidado de salide emocional aos profissionais de
saude atuantes em UTls, ao construir ou fortalecer, nas instituicbes de salde, espagos de

atencdo psiquidtrica a eles (SOUZA et al., 2019).

Todavia, apds comparagao com outro artigo, observa-se a auséncia de uma
abordagem referente a fatores relevantes, como o papel fundamental dos tratamentos

psicolégicos aos profissionais de saldde para lidar com os impactos na saide mental, que
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poderdo surgir em virtude da pandemia. Isso é passivel de confirma¢do mediante o fato de que
a Psicologia, no ambito da pandemia, pode tanto contribuir na promoc¢ao da saide mental e na
prevenc¢do dos impactos negativos como também promover uma melhor comunicacao entre os
envolvidos e a humanizagao para o manejo de algumas situacdes que poderao surgir — dentre
estas, pode-se citar: a frustagdo em ndo conseguir salvar vidas, as incertezas e o atendimento a
pessoas que se recusam a tomar os devidos cuidados, embora tenham testado positivo para a

COVID-19 (TORRES et al., 2020).
CONCLUSAO

Verifica-se, portanto, que uma das principais dificuldades, em relacdo aos dados que
foram coletados, é a falta de consenso dos parametros que determinam o diagndstico da
Sindrome de Burnout. Ademais, ao analisar as consequéncias dessa sindrome, € importante
ressaltar que ndo sé a atividade profissional é prejudicada (ao se tratar de servicos de sauide, o
trabalhador precisa estar interessado, atento e seguro em relacdo a terapéutica do paciente),
mas também a vida pessoal desse individuo. Em episddios pandémicos, € normal que o sistema
de sadde fique sobrecarregado e, consequentemente, os profissionais também. Sendo assim, é
importante o cuidado com a saiide mental desses profissionais ao destacar a necessidade de

maior nimero de funcionarios e limitacao da carga horaria semanal.

Além disso, quanto a despersonaliza¢do, por meio do que ja foi discutido, conclui-se que
a personalidade do profissional de salude, a especialidade médica e o género influenciam na
prevaléncia da Sindrome de Burnout. Dessa forma, sugere-se que novos estudos busquem
identificar de maneira mais especifica quais os profissionais de saiide mais suscetiveis a essa
sindrome e que esses funciondrios recebam uma atengao psicolégica maior. Por fim, ratifica-se
a necessidade de disponibilizacdo de atendimento psiquidtrico; mediacdo das demandas dos
trabalhadores nos locais de trabalho, com carater de promoc¢ao de espaco de acolhimento,
escuta e informacdo qualificada; e divulgacao dos canais para informagfes sobre medidas
relacionadas a COVID -19, além de uma aten¢do maior a saide emocional direcionada aos

funciondrios da UTI, principalmente em situa¢des de pandemia.
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