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Artigo de Trabalho de Conclusdo de Curso

SINDROME DE BURNOUT EM PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM

BURNOUT SYNDROME IN NURSING PROFESSIONALS

SINDROME DE BURNOUT EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA

Descritores

Profissionais de Enfermagem; Fatores de Risco; Esgotamento Profissional; Satide Ocupacional.
Descriptors

Nursing Professionals; Risk Factors; Professional Burnout; Occupational Health.
Descriptores

Profesionales de Enfermeria; Factores de Riesgo; Agotamiento Profesional; Salud

Ocupacional.

Resumo

Objetivo: realizar uma analise abrangente da producao cientifica sobre a sindrome de burnout
em profissionais da enfermagem. Métodos: Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
realizada no més de outubro de 2023, utilizou-se como critério de inclusdo artigos publicados
no periodo de 2018-2022 publicados na integra nos idiomas portugués e inglés. Resultados:
Na pesquisa, identificamos um total de 13 artigos, identificados nas bases de dados MEDLINE
(4), BDENF (4) e LILACS (5). Consideracdes Finais: O estudo identifica fatores de risco para
burnout em profissionais de enfermagem, especialmente em mulheres, agravado pela pandemia
de COVID-19. Estratégias de prevencio e apoio sdo discutidas. E urgente realizar mais
pesquisas em diferentes contextos. O Estado deve promover campanhas e recursos para cuidar

da satide mental desses profissionais.

Abstract

Objective: To conduct a comprehensive analysis of the scientific literature on burnout
syndrome in nursing professionals. Methods: This is an integrative literature review, carried
out in October 2023, with articles that met the time frame of the last 5 years, 2018-2022.
Results: In the search, we identified a total of 13 articles, identified in the MEDLINE (4),
BDENF (4) and LILACS (5) databases. Final Considerations: The study identifies risk factors



for burnout in nursing professionals, especially in women, aggravated by the COVID-19
pandemic. Prevention and support strategies are discussed. There is an urgent need to conduct
more research in different contexts. The State should promote campaigns and resources to take

care of the mental health of these professionals.

Resumen

Objetivo: Realizar un andlisis exhaustivo de la literatura cientifica sobre el sindrome de
burnout en profesionales de enfermeria. Métodos: Se trata de una revision integradora de la
literatura, realizada en octubre de 2023, con articulos que cumplieron con el marco temporal de
los ultimos 5 anos, 2018-2022. Resultados: En la busqueda se identificaron un total de 13
articulos, identificados en las bases de datos MEDLINE (4), BDENF (4) y LILACS (5).
Consideraciones finales: El estudio identifica factores de riesgo de burnout en profesionales
de enfermeria, especialmente en mujeres, agravados por la pandemia de COVID-19. Se
discuten las estrategias de prevencion y apoyo. Hay una necesidad urgente de realizar mas
investigaciones en diferentes contextos. El Estado debe promover campanas y recursos para

cuidar la salud mental de estos profesionales.



INTRODUCAO

A Sindrome de Burnout (SB) ¢ caracterizada como uma sindrome psicossocial
desencadeada em resposta a estressores cronicos laborais, sendo considerada como a Sindrome
do esgotamento profissional por causar sintomas como exaustdo emocional, despersonalizacao,
apatia e sentimento de ndo realizacdo profissional e desesperanca, atingindo, mais facilmente,
pessoas cuja carga de trabalho ¢ muito extensa e desprovida de meios inovadores que
estimulem, diariamente, o profissional da satide para com seus afazeres profissionais.!?

A SB ¢ caracterizada por exaustdo emocional, despersonalizacdo e diminui¢do da
produtividade, afeta individuos que enfrentam constante contato com outros, resultando em
tensdo cronica. A exaustdo emocional causa esgotamento e escassez de recursos emocionais,
enquanto a despersonalizag@o leva a apatia e isolamento social, prejudicando o desempenho e
causando sentimentos de incompeténcia, impactando a qualidade de vida.®)

Embora seja observada em diversas areas profissionais, a sindrome de burnout ¢ mais
comum entre os profissionais de saude devido as caracteristicas inerentes das atividades
hospitalares. Isso envolve extensas jornadas de trabalho, exposi¢do a situagdes estressantes,
riscos fisicos, quimicos e biologicos, juntamente com a pressdo para resolver emergéncias e
alcancar metas institucionais. Esses fatores podem levar a exaustdo, sentimentos de fracasso e
danos fisicos e psicologicos debilitantes.®

No cenario dos profissionais de enfermagem, a exposi¢do continua a pacientes
vulnerdveis, carga de trabalho excessiva, repeticdo de tarefas e a proximidade com doenga e
morte, em ambientes desafiadores, contribuem significativamente para o esgotamento fisico e
mental, resultando na sindrome de burnout. De acordo com um estudo da Confederagao
Nacional dos Trabalhadores de Satude, aproximadamente 87% dos enfermeiros em hospitais
manifestam sintomas dessa sindrome.*>

Devido ao alto percentual evidenciado pelo estudo citado no pardgrafo anterior, o
Ministério da Satde afirma que os profissionais de Enfermagem, que trabalham mesmo com os
sintomas da Sindrome de Burnout (tensdo emocional, fisico e mental), estdo mais sujeitos ao
acometimento de erros graves, prejudicando, assim, a satide dos usuarios.®

Salienta-se ainda que, a SB subiu para a escala de saude publica em nivel mundial, fator
esse evidenciado por um estudo feito pela Internacional Stress Management Association
(ISMA), Associagdo Internacional de Gerenciamento de Estresse em tradugdo livre para o

portugués, o qual verificou que o Japao ocupa o primeiro lugar no Ranking de estresse mundial,



alcangando 70% da populacdo de Enfermagem acometida pela doenga, seguido pelo Brasil,
com 30%, e logo apos pela China, com 24%.©

O presente estudo teve como objetivo realizar uma revisdo da literatura recente sobre
Sindrome de Burnout e seu potencial prejudicial para profissionais de enfermagem. A analise
se propde a compreender as caracteristicas relativas a este publico que podem levar a
desenvolver a sindrome, assim como elencar os fatores de risco para Burnout nestes individuos
e propor estratégias de prevengao através de uma discussdo pautada em conhecimentos ja

consolidados.

METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura.” A problematica da pesquisa foi
constituida seguindo estratégias especificas, sendo a estratégia de “Populacdo/Problema,
Interesse e Contexto” (PICo), uma delas. Este tipo de estratégia ¢ fundamentado a partir da
segmentacao da pergunta da pesquisa, norteando o pesquisador na sele¢do de palavras e obter
defini¢des condizentes ao questionamento inicial, permitindo assim as melhores informagdes
cientificas do referido tema proposto. Sendo assim atingiu-se a seguinte estrutura: P —
Profissionais de enfermagem; I — Sindrome de burnout; Co — Satde do trabalhador.

A partir disso, elaborou-se a seguinte questao norteadora: Qual producdo cientifica sobre
a sindrome de burnout e seu potencial prejudicial para profissionais de enfermagem?

Para selecdo dos artigos, foi utilizado acesso on-line nas bases seguintes de dados: Base
de Dados Bibliograficas Especializada na Area de Enfermagem (BDENF), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online (MEDLINE), por meio de busca avangada na Biblioteca Virtual de
Satude (BVS). A coleta ocorreu no més de outubro de 2023.

Para a busca dos dados utilizamos os DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude), assim como
nomenclaturas analogas disponibilizadas no Medical Subject Headings (MeSH) sendo elas:
(Profissionais de enfermagem) AND (Fatores de risco) AND (Esgotamento Profissional) AND
(Satide Ocupacional) utilizados em portugués e inglés de acordo com a base de dados. Foi utilizado
o termo combinado, por meio do operador booleano AND.

Para o processo de organizagdo foi utilizado um instrumento adaptativo (Quadro 3) que
seguiu os Principais Itens para Relatar Revisdes Sistematicas e Meta-Analises (PRISMA).®-)

Para sele¢do, foram verificados os critérios de inclusdo: artigos primarios; artigos nos
idiomas portugués, inglés e espanhol que atendessem ao recorte temporal dos ultimos 5 anos,

2018-2022. Foram excluidos revisdes, resumos, editoriais, opinides/comentarios, artigos



incompletos, duplicatas de estudo, trabalhos de conclusdo de curso, dissertagdes e teses.
Importa salientar que, durante o processo de exclusdo, foram removidos unicamente os artigos
duplicados, isto ¢, aqueles com titulos e autores idénticos, presentes em diferentes bases de
dados. Essas duplicatas foram consideradas apenas uma vez, consolidando assim os resultados
em uma unica base de dados.

Foi utilizado um instrumento como suporte cientifico elaborado pelas pesquisadoras
responsaveis para extracdo dos dados relevantes dos artigos incluidos. Esse instrumento
contemplou: artigo, ano de publicagdo, autores, base de dados, periddicos, objetivos, principais
resultados e nivel de evidéncia. A analise das informagdes encontradas deu-se de forma
descritiva. No que se refere aos resultados, estes aparecem conforme os principais desfechos e

implicagdes observados nos estudos.

Quadro 1 - Elementos da estratégia PICo, descritores controlados (Mesh e DeCS) e descritores

nao-controlados (DNC) usados na busca nas bases de dados. Teresina, Pi, Brasil, 2023.

ELEMENTOS DC (MeSH) DNC DC (DeCS) DNC
“ P . Nurse Nurse Profissionais de Enfermeiras de
Profissionais de .. . .
v % Practitioners | Practitioner enfermagem Cabeceira
enfermagem
Risk Factors | Factor, Risk | Fatores de risco Fator de Risco
I Burnout, | @ _______ Esgotamento Exaustao
“Sindrome de Professional Profissional Profissional
burnout” ** Burnout, Esgotamento
; Burnout S Burnout
Psychological Psicologico
Co . ,
Suidedo | CGEUN | | S2de Ocupacional | AL 0
trabalhador” *** P

Fonte: Elaborado pelos autores conforme busca de pesquisas, 2023.

* P: Populacao/Paciente (Problema); **I: Fendmeno de interesse; ***Co: Contexto.

Quadro 2 - Estratégias de busca avancada na Biblioteca Virtual de Saude (BVS) e as bases de

dados elegidas. Teresina, P1, Brasil,2023.

BVS (Profissionais de enfermagem) AND (Fatores de risco) AND
(Esgotamento Profissional) AND (Saude Ocupacional)
Bases dedados Estratégia de Busca
MEDLINE (profissionais de enfermagem) AND (fatores de risco) AND (esgotamento

profissional) AND (saude ocupacional) AND ( db:("MEDLINE"))

BDENF (profissionais de enfermagem) AND (fatores de risco) AND (esgotamento
profissional) AND (saude ocupacional) AND ( db:("BDENF"))

LILACS (profissionais de enfermagem) AND (fatores de risco) AND (esgotamento
profissional) AND (saude ocupacional) AND ( db:("LILACS"))

Fonte: Elaborado pelas autoras
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RESULTADOS

As pesquisas identificaram um total de 102 artigos. Apds a aplicacao do recorte temporal
e aidentificacdo de estudos duplicados (consolidado os resultados em uma tnica base de dados),
restaram 36 artigos para o processo de sele¢do dos estudos. Desses 36 artigos, foram excluidos
18 apos a leitura dos titulos e resumos. Assim, restaram 18 artigos elegiveis para leitura na
integra, e 5 deles foram excluidos por nao se adequarem a tematica. Portanto, no final, 13

estudos foram incluidos na revisao, que podem ser vistos no Quadro 4.

Quadro 3 —Fluxograma de selecdo de artigos segundo Preferred Reporting Items for Systematic

Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Teresina, Pi, Brasil, 2023.

Identificacio de estudos por meio de bancos de dados e registros

(Profissionais de enfermagem) AND (Fatores de risco) AND (Esgotamento Profissional)

AND (Satde Ocupacional)
o Banco de dados: (n=102) Registros removidos apds aplicacio

'S | Registros: do recorte temporal e identificaciio de

© ; . (n=

:.% MEDLINE Ij estudos duplicados: (n= 66)

S | BDENF MEDLINE

$ | LiLacs BDENF
= LILACS
~
Registros selecionados: (n=36) Registro excluidos apos leitura de
titulos e resumos (n= 18)
MEDLINE B)| MEDLINE
BDENF BDENF

18 LILACS LILACS

o s

[

n Artigos elegiveis para leitura na Estudos excluidos por nao de
integra: (n=18) adequarem a tematica: (n=95)
MEDLINE 'fl} MEDLINE
BDENF BDENF
LILACS LILACS

o Estudos incluidos na revisio:

g

2 | MEDLINE
t_é BDENF
— LILACS Total: (n =13)

Fonte: Bases de dados (LILACS; BDENF - Enfermagem; MEDLINE, 2023).
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Quadro 4 — Apresentagdo da sintese dos artigos incluidos na revisdo integrativa selecionados

nas bases de dados (MEDLINE; LILACS; BDENF — Enfermagem), Teresina, Pi, Brasil, 2023.

Autor / Ano de
N° Principais Nivel de
Titulo do artigo Publicacio/ Base de
artigo resultados evidéncias
Dados
Nascimento FSP do, Nivel
Andlise dos riscos da | PaivaJdas, Costa . 11
Os fatores de risco
sindrome de burnout | EC, Santos AC dos, o ' .
o ‘ mais evidenciados foi
1 nos profissionais de Queiroz TA, .
a categoria do cansago
enfermagem da | Nepomuceno S dos R. ‘
o emocional.
atencao primaria. 2022
BDENF
Participaram do Nivel
Esgotamento estudo 69 profissionais I
profissional da equipe | Bardo R, Perpétua V, | de enfermagem, 24
de enfermagem em | Freitas L, Mariano V, | (34,8%) sentiram-se
2 unidade de terapia | Pagliuco Barbosa T. | ocasionalmente
intensiva 2022 esgotados. no
especializada em BDENF enfrentamento da
covid-19. pandemia por
COVID-19.
Os resultados Nivel
Serra JG, Farias E dos | evidenciaram SB nos 1T
Sindrome de Burnout o
o S, Nunes L de L, profissionais de
em Profissionais de o
Oliveira MX de, enfermagem e que
3 Enfermagem na _
‘ . Castro TM de. novos fatores de risco
Terapia Intensiva de
2022 foram acrescidos com
COVID-19.
LILACS 0 advento da
pandemia.
Determinagao dos Murat M, Kése S, Altos  niveis de Nivel
A niveis de estresse, Savaser S. estresse e esgotamento VI
depressao e burnout de 2021 e depressao moderada.
enfermeiros da linha MEDLINE Aqueles mais jovens e
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de frente durante a
pandemia de COVID-
19.

tinham menos anos de
experiéncia

profissional

apresentavam  niveis
mais elevados de
stress e esgotamento.
Burnout foi detectado
em enfermeiros que

tiveram um teste de

COVID-19 positivo

Nivel
Os escores de estresse
Burnout e seus fatores I
. . no trabalho e burnout
de influéncia entre . . . .
Sarboozi Hoseinabadi | no grupo de exposicao
enfermeiros da linha
T, Kakhki S, Teimori | com infecgdo  por
de frente e enfermeiros
‘ G, Nayyeri S. COVID-19 foram
de outras enfermarias o
2020 significativamente
durante o surto da .
MEDLINE maiores do que no
doenca por
grupo de nao
coronavirus -COVID- _
€Xposi¢ao
19-no Ira.
A maioria dos Nivel
enfermeiros  (64%) I
sofre de PEA devido a

Transtorno de estresse

agudo, autoeficicia de

enfrentamento e
subsequente
sofrimento
psicologico entre

enfermeiros em meio

ao COVID-19.

Shahrour G, Dardas
LA.
2020
MEDLINE

pandemia de COVID-

19 e, portanto, corre o

r1SCo de ter
predisposi¢do  para
Transtorno de Estresse

Pos-Traumatico

(TEPT). Mais de um
ter¢o dos enfermeiros
(41%) também sofre

sofrimento
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psicologico
significativo. ~ Mais

especificamente,  0s

enfermeiros mais
jovens  sdo  mais
propensos a  sofrer

sofrimento
psicolégico do que os

mais velhos.

Estresse ocupacional e
fatores estressores em
enfermeiros de
unidades de internagao

clinica.

Ribeiro KV, Peixoto
EM, Velasque L de S,
Vieira GC, Oliveira
EB de, Passos JP
2020
LILACS

Os resultados apontam
que os estressores
mais relatados foram
falta de recursos
materiais (insumos e
equipamentos) (n =
25, 67,6%),
relacionamentos

interpessoais (n = 17,
45,9%), falta de
estrutura fisica (n =12,
32,4%) e a falta de

recursos humanos (n =

10, 27%).

Nivel
11

Saude mental dos
enfermeiros:

Contributos do
burnout e engagement

no trabalho.

Faria S, Queir6s C,
Borges E, Abreu M.
2019
BDENF

Encontraram-se niveis
elevados de
engagement,

moderados de
exaustdo emocional e
baixos de
despersonalizacao. O
burnout diminui com a
idade e

anos de

Servigo, surge

Nivel
11|
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associado a turnos
rotativos, a trabalhar
em hospitais, tem
correlagdo  negativa

com O engagement ¢

prediz mais
fortemente 0
engagement.
Dados mostraram que Nivel
as dimensdes do VI
] Bezerra CMB, Silva | burnout para os grupos
Prevaléncia do ‘
KKM da, Costa JWS | do diurno e noturno.
estresse e sindrome de )
da, Farias J de C, Foram  encontrados
burnout em )
9 _ Martino MMF de, | correlagdo e valores
enfermeiros no ‘ ‘
‘ Medeiros SM de. estaticamente
trabalho hospitalar em o
2019 significativos quando
turnos.
LILACS comparados o estresse
e as dimensdes da
sindrome
A maioria  dos Nivel
Natividade dos Santos o
profissionais de 11
Satde do trabalhador | E, Jefferson Silva de .
‘ . ‘ enfermagem referiram
no ambiente | Franga I, Lima Vilas
. . sempre apresentar
10 | hospitalar: fatores de | Boas L, Paes Miranda |
' sintomas a sindrome
risco para sindrome de A. _
de burnout, assim
burnout. 2019 '
como, sintomas
LILACS )
somaticos
Azevedo DS, Ferraz | Constatou-se que Nivel
Risco de Sindrome de | MMM, Ferreira RSA, | 60,9% dos I
" Burnout em | LiraJAC, Azevedo | profissionais
enfermeiros da saude | DSA, Amorim SMR. | apresentaram  baixa
mental. Veloso LUP. exaustdo emocional;
2019 65,2%, baixa
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BDENF despersonalizagdo.
47,8% dos
profissionais de
enfermagem
demonstraram um alto
risco para 0
desenvolvimento  a
Sindrome de Burnout.
Associagao entre . Nivel
A Sindrome  foi
Sindrome de burnout, Fernandes LS, VI
o _ encontrada em 34
uso prejudicial  de | Nitsche MJT, Godoy 1 o
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Fonte: Bases de dados (LILACS; BDENF - Enfermagem; MEDLINE, 2023).
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DISCUSSAO

Os artigos desta revisdo discorrem sobre a sindrome de Burnout em profissionais de
enfermagem. Para melhor organizacdo e promo¢ao do cumprimento dos objetivos
estabelecidos, criou-se duas categorias para melhor exposi¢ao e discussdao dos dados coletados
desta pesquisa, sdo elas: Caracterizacdo e fatores de risco da sindrome de Burnout em
profissionais de enfermagem; e Estratégias de prevencao para essa sindrome neste publico em

especifico.

Caracterizacio e fatores de risco da sindrome de Burnout em profissionais de Enfermagem

Segundo os achados, os fatores de risco para desenvolvimento da sindrome de Burnout
em profissionais de enfermagem sdo principalmente o cansaco € o esgotamento emocional;
esgotamento relacionado a COVID-19; estresse em geral e relacionado ao trabalho; depressao;
outros problemas de satde de ordem fisica e mental; transtorno de estresse agudo e
predisposicao para transtorno de estresse pds-traumatico. Além disso, histérico anterior de
Burnout; exposi¢do frequente a fatores geradores de tensdo no ambiente de trabalho;
desmotivacdo em relacdo ao trabalho; e consumo de alcool e tabaco.(19-2?

A anélise das pesquisas evidenciou que todos os fatores de risco elencados estiveram
presentes nas amostras dos estudos analisados, o que os torna também parte das caracteristicas
importantes que levou os profissionais analisados a desenvolverem essa sindrome. Nesse
sentido, viu-se que tempo de profissdo esteve relacionado ao desenvolvimento dessa sindrome,
J& que essa questdo os expoe aos fatores de risco mais expressivos que sdo tangentes a essa
problematica. Em contraponto, o pouco tempo de atuagdo somados a medo, inseguranga e
estresse relacionado a assisténcia também foi caracteristica para aumentar a chance de ter
Burnout (12:13:17:18.20)

Outra questdo importante € que, por se tratar de uma profissdo predominantemente
composta por mulheres, elas também foram as mais acometidas pela sindrome, principalmente
quando se considera as duplas e até triplas jornadas de trabalho que sao muitas vezes obrigadas
a enfrentar.!>131"18 Um dos estudos reforga que a maior parte da populagio da enfermagem que
desenvolvem Burnout tinham entre 28 e 51 anos, com frequéncia de mais de 50% da sua
amostra com alto indice de exaustdo emocional. Além disso, frequentemente o publico relatou
sintomas como dor no peito, pressao arterial elevada, perda ou excesso de apetite, distarbio do

sono e outros aspectos desreguladores do organismo.!?
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Os autores destacaram ainda, que as caracteristicas que levam profissionais a
desenvolverem tais complicagdes estdo relacionadas a carga horaria de trabalho excessiva (>
60 horas), falta de recursos e auséncia de condigdes de trabalho. Isso sem excluir aqueles que
precisam ter mais de um emprego.!%16:17:20-22) pProfissionais de enfermagem que trabalham em
periodo diurno também tiveram maiores caracteristicas para desenvolvimento do Burnout que
profissionais noturnos.!®

Quando tais condi¢des de trabalho se somam ao pouco didlogo no desenvolvimento do
processo de trabalho, a auséncia de suporte de 6rgaos superiores, ou de colegas profissionais,
os achados revelam que torna a propensdo ao Burnout ainda maior. Fora isso, a chance de
desenvolver a sindrome se amplia quando se observa que esses aspectos levam a reducdo do
autocuidado e do lazer, o que provoca estresse ocupacional, além de maior indice de estresse
no ambiente de trabalho.(2%-22)

A pandemia da COVID-19 foi tida também como um aspecto que provocou o
desenvolvimento da sindrome, principalmente em profissionais da linha de frente. Isso porque,
segundo os autores, frequentemente, profissionais de enfermagem enfrentaram os sentimentos
de impoténcia e frustra¢do relativos a grande quantidade de Obitos de pacientes e a alta
demanda, fora pressdo mental e o medo de exposi¢do ao virus.!*!!¥ De modo semelhante, o
déficit de profissionais da area, a necessidade de alta dedicacdo, aten¢ao, velocidade na atuacgao,
exatiddo nas tarefas e impossibilidade de erro, também foram prevalecentes para quem
desenvolveu Burnout.!®

Pdde-se observar que o fato de os enfermeiros precisarem se isolar devido risco de
infectar familiares foi uma particularidade que afetou negativamente sua satide psicoemocional
e social, o que os predispuseram ao surgimento do Burnout. Nao obstante, a exposi¢do dos
futuros trabalhadores no periodo pandémico a maiores niveis de ansiedade, sono e repouso
insatisfatorios e angfistia experienciados.(>19

As pesquisas revelaram que o fato de a caracteristica primordial do enfermeiro estar
relacionada ao cuidado, culminou para que tais questdes acometessem mais este publico pela
sindrome de burnout. Isso porque, de acordo com outra perspectiva apresentada nos dados
coletados, os profissionais de enfermagem, geralmente, acabam absorvendo os sentimentos,
dores e angustias dos seus pacientes devido o contato prolongado, o que gera provoca desgaste
emocional.(>1%)

Os achados também demonstraram que em um ambiente como os de Unidade de Terapia
Intensiva Adulta, mais de 50% da amostra estudada apresentava Burnout. Em geral, os

pesquisadores dissertam que esses profissionais passam por niveis elevados de estresse e seu
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trabalho nao tem o devido reconhecimento. Neste campo, ¢ cabivel mencionar que dadas essas
situacdes de grande carga de estresse, acabam por passar por descompensagdes psiquicas com
maior frequéncia, tornando-os predispostos nao apenas ao burnout, mas a agravos ainda mais

graves como o suicidio.?!??

Estratégias de prevencio para sindrome de Burnout em profissionais de enfermagem

E necessario compreender as dimensdes de satide da enfermagem antes de buscar
implementar alguma ac¢ao de melhoria sob essa problematica. Isso porque, na sociedade atual,
ha um intenso fluxo de estresse em todos os ambitos que vao para além do ambito do
trabalho.®® Nesse aspecto, uma analise individualizada se faz necessaria para se buscar
prevenir Burnout nesses trabalhadores, investigando principalmente o que ¢ desgastante nos
diversos sentidos para essas pessoas, a fim de agir diretamente em cada realidade na busca de
melhorar a qualidade de vida deles.?¥

Alguns métodos sdo necessarios para que se previna e se reduza a sindrome de burnout
entre os profissionais de enfermagem. Ha a necessidade de implementacao de estratégias para
organizac¢do da equipe multiprofissional e fortalecimento mental individual de cada membro da
equipe de enfermagem.!?)

Um compilado de informagdes de um estudo sobre prevencao a essa sindrome revelou
que ha a necessidade de um acompanhamento psicoterapico, farmacoldgico e acgdes
psicossociais para esses individuos com vistas para redugdo dos danos ocasionados pelo
estresse ocupacional. Nao obstante, atividades de aprendizagem sobre estratégias para
enfrentamento desse agravo se mostram importantes para o processo de adaptacdo a agentes
estressores causados pelas exigéncias laborais.>

Uma outra pesquisa que agrupou varios estudos, também mostrou que estes profissionais
também carecem estar alerta aos proprios sinais de esgotamento, estresse e demais fatores que
risco que os predispde a Burnout com vistas para ndo negligenciar o proprio bem-estar e saude.
Nesse contexto, buscar participar de intervencdes sobre estresse ocupacional ¢ veemente
importante, ja que condi¢cdes de estresse, por vezes aguda, pode tornar-se cronica evoluindo
para Burnout.*®

Outro estudo, em mesmo sentido, exp0s que uma das maneiras de se evitar, ou reduzir os
altos indices dessa sindrome esta relacionado a buscar trazer autonomia para essa classe de
profissionais, criagdo de um ambiente de trabalho menos hostil, aumentar o controle sobre o

ambiente, além de uma relagdo mais cordial entre os colegas de profissio.?”
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Limitacoes do estudo

As limitagdes inerentes a esta pesquisa estdo relacionadas ao ambito restrito dos artigos
identificados durante a fase de coleta de dados. Essas limitagdes sdo atribuidas a restri¢oes de tempo
impostas, a aplicagdo de critérios de selecao especificos e a possivel existéncia de lacunas na
literatura existente em relagao ao tema abordado.

Para abordar de maneira mais abrangente essas limitag¢des, ¢ recomendéavel que estudos
futuros adotem uma abordagem mais holistica e diversificada na coleta de fontes de informagao.
Isso pode ser alcangcado ao incorporar uma gama mais ampla de fontes, como estudos em
diferentes idiomas, publica¢des de épocas anteriores € uma variedade de formas de produgao
académica. Essa estratégia enriquecera substancialmente a pesquisa, fornecendo uma visdo

mais completa e aprofundada do tema em analise.

Contribuicdes para a pratica

Este estudo oferece uma visdo abrangente da sindrome de Burnout em profissionais de
enfermagem, destacando fatores de risco, caracteristicas demograficas relevantes e estratégias
de preven¢do. Suas contribuigdes para a pratica incluem o fornecimento de uma base sélida
para o desenvolvimento de medidas préaticas e politicas de prevengao da sindrome, bem como

orientagdo para futuras pesquisas sobre o tema.

CONCLUSAO

Este estudo possibilitou conhecer que ha multiplos fatores de risco para a sindrome de
burnout em profissionais de enfermagem. Por se tratar de uma profissdo predominantemente
composta por mulheres, estas sdo o principal publico apontado como mais predispostas a
desenvolver essa sindrome. Os dados apontaram ainda que essa sindrome estd diretamente
relacionada a COVID-19, o que significa dizer que mais profissionais passaram a ter Burnout
durante e ap6s o periodo pandémico. Em consonancia com essa realidade, observou-se que ja
autores que discutem estratégias possiveis de serem realizadas com a finalidade de prevenir
essa problematica, ou mesmo ajudar no processo de tratamento dos profissionais que encaram
essa realidade.

Assim, ¢ necessario que mais pesquisas de carater transversal e longitudinal sejam
realizadas em diferentes contextos, a fim de investigar esse € outros aspectos relativos a saude

mental e fisica dos profissionais de enfermagem com vistas para melhorar a satide e qualidade
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de vida dessas pessoas, ndo apenas no contexto de trabalho, mas em todos os dmbitos que
ocupam. Outras a¢des interventivas nesse contexto também devem tomar espacgo nestes locais
e cabe ao Estado potencializar o incentivo a essa pratica através de campanhas, realizagdes de
oficinas e/ou facilitar para estes atendimentos recursos de suporte a sua saude mental para

identificacdo de esgotamento e prevengao.
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ANEXO C
NORMAS DA REVISTA PARA ELABORACAO DO ARTIGO

Tipo de Artigo
Titulo em Portugués
Titulo em Inglés
Titulo em Espanhol
Descritores

XXX; XXX; XXX
Descriptors

XXX; XXX; XXX
Descriptores
XXX; XXX; XXX

Trés a cinco extraidos do DeCS: http://decs.bvs.br  ou do MeSH:

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh. Separar por ponto e virgula e com iniciais em maiusculo.

Resumo
Objetivo: xxxx. Métodos: xxxx. Resultados: xxxx. Conclusdes ou Consideracoes Finais:

XXXX.

Abstract
Objective: xxxx. Methods: xxxx. Results: xxxx. Conclusions or Final Considerations:

XXXX.

Resumen
Objetivo: xxxx. Métodos: xxxx. Resultados: xxxx. Conclusiones ou Consideraciones

Finales: xxxx.

INTRODUCAO
e Seguir as orientagcdes quanto a margens (2,5 cm) e paragrafos (1 cm).
o Evitar subtitulos, e quando indispensaveis iniciar em maitiscula e em negrito.

e Verificar as normas quanto a utilizacao de referéncias, abreviagdes e figuras.


http://decs.bvs.brs/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh
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As citagdes devem estar entre parénteses e inseridas depois da pontuagio. Exemplo:"
Destacar a lacuna do conhecimento na area estudada.
O Objetivo deve ser o ultimo paragrafo da introducdo e ser igual ao apresentado no

resumeo.

METODOS

Verificar no CHECKLIST os subtitulos a serem utilizados para os artigos de pesquisa.
Destacar os subtitulos em negrito.
Nao ¢ necessario citar as Resolugdes CNS 466/2012 ¢ 510/2016.

Incluir o nimero do CAEE nos aspectos éticos.

RESULTADOS

Subtitulos (se houver) devem estar em negrito.

Tabelas, Quadros (de forma editavel) e outras Figuras (fluxograma e diagrama, sempre
que possivel, editaveis) devem ser inseridas no corpo do manuscrito.

Para Tabelas ou Quadros, informar o titulo acima. Fonte, indicar somente se
apresentar dados de terceiros.

Para Figuras, inserir o titulo abaixo da imagem.

Atengdo as abreviagdes. Em titulos de figuras e subtitulos as abrevia¢des devem estar
por extenso. Outras abreviagdes devem ser informadas em nota.

Tabelas contendo frequéncia e percentual devem ter a informagdo em uma mesma

coluna, sem espaco, da seguinte forma:

Variaveis n(%)
Masculino 25(25,0)
Feminino 75(75,0)

Siga as Instrugdes aos Autores.

DISCUSSAO

Sempre devera ser apresentada separada dos resultados.
Destacar os subtitulos (se houver) em negrito.

Inserir subtitulos Limitacées do Estudo e Contribuicdes para a Area, conforme

indicados nas normas.



CONCLUSOES (artigo quantitativo) ou CONSIDERACOES FINAIS (artigo qualitativo)

REFERENCIAS

1. Criar uma lista numerada. Nao utilizar marcadores (ditar os nimeros).

2. Nao utilizar ferramentas geradoras de referéncias. Desabilitar macros ativas (ex. Mendeley,
Endnote, etc.). Elas devem estar livres para a normalizagao.

3. Verificar se ha referéncias repetidas.

4. Estar nas recomendagdes Vancouver, conforme exemplos nas Instrucdes aos Autores.

5. Serao aceitas referéncias de preprint (até uma).

CORPO

Tipo de artigo que corresponde o manuscrito, conforme o padronizado pela Revista;
Titulo em negrito, nos trés idiomas (portugués, inglé€s e espanhol), em caixa alta, sem
siglas, sem local e sem tipo de estudo (como revisdo integrativa ou relato de
experiéncia), e com no maximo 15 palavras;

Descritores, nos trés idiomas (portugués, inglés e espanhol), separados por ponto e
virgula, com primeira letra em maitscula. Os descritores devem ser de trés a cinco e de

acordo com os Descritores em Ciéncias da Saude — DeCS (http://decs.bvs.br) ou o

Medical Subject Heading — MeSH (www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh).

Resumo, nos trés idiomas (portugués, inglés e espanhol), contendo: objetivo, métodos,
resultados e conclusdes, com no maximo 200 palavras. Nao deve conter siglas e citacdes
de autores. Ensaios clinicos deverdo apresentar o nimero do registro no final do resumo.
Corpo do manuscrito: Deve ser estruturado com Introdug¢do, Métodos, Resultados,
Discussao, Limitagdes do estudo, Contribuicdes para a pratica, Conclusdo ou
Consideracdes Finais e Referéncias. Os artigos de opinido, reflexdo e relato de
experiéncia poderdo assumir outros formatos.

A Introducdo devera abordar brevemente o problema estudado, justificando sua
importancia e as lacunas do conhecimento, com base na literatura nacional e
internacional atualizada. O Objetivo, apresentado no final da introducdo, devera
estabelecer a questao principal do estudo e ser idéntico ao apresentado no resumo.

A revista adota as citagOes alfanuméricas, numeradas de forma consecutiva, na ordem
em que forem mencionadas pela primeira vez no texto. Devem ser utilizados niimeros

arabicos, entre parénteses e sobrescritos, apos a pontuagdo, sem espago entre a palavra


http://decs.bvs.br/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh

30

anterior e o nimero da citagdo [Exemplo: cuidado.(5)].

Quando se tratar de citagdes sequenciais, os nimeros serdo separados por um traco
[Exemplo: cuidado.(1-5]; quando intercaladas, separados por virgula [Exemplo:
cuidado.(1,3,5)].

As citagdes textuais devem ser descritas entre aspas, sem italico € na sequéncia do texto.
Os M¢étodos deverdo ser apresentados em topicos: Tipo de estudo (especificando a
abordagem e o desenho); Local do estudo (descrever cenario, se pertinente);
Participantes do estudo (populagdao e amostra), com defini¢do dos critérios de selecao
(inclusdao e exclusao); Coleta de dados — instrumento(s) e procedimentos de coleta
(periodo de coleta e descri¢do das etapas); Procedimentos de andlise e tratamento dos
dados quanti e/ou qualitativos; Aspectos éticos (descricdo dos aspectos éticos e incluir
niimero do CAAE da Plataforma Brasil; NAO é necessario o niimero de parecer do

CEP).

* Nao ha necessidade de referenciar no texto as Resolugdes 466/2012 ou 510/2016 do Conselho

Nacional de Saude, que trata das diretrizes e normas regulamentadoras de pesquisas envolvendo

seres humanos. No entanto, deve-se mencionar o seu cumprimento.

Pesquisas envolvendo animais, realizadas no Brasil, devem apresentar a documentagao

comprobatéria de aprovagdo do projeto pelo Comité de Etica em Pesquisa no Cuidado e

Utilizacdo de Animais, conforme estabelece a Resolucdo Normativa CONCEA 30/2016.

Pesquisas envolvendo animais desenvolvidas em outros paises devem apresentar a

documentacao ética do pais de origem.

Os Resultados deverdo apresentar e descrever somente os dados encontrados, sem
interpretagcdes ou comentarios. Poderdo ser acompanhados por tabelas, quadros e
figuras, destacando o que ¢ mais importante, sem repeticdo de dados. Em caso de
depoimentos (frases ou paragrafos ditos pelos participantes da pesquisa qualitativa),
utilizar italico e apresenta-los em novo paragrafo, com recuo a Direita, pardgrafo 1,5
linha e letra 10. A identificacao dos participantes da pesquisa deve ser codificada e estar
entre parénteses, sem italico, de forma a preservar a identidade dos mesmos. Nas
tabelas, os dados de frequéncia absoluta e relativa devem ser apresentados em uma tinica
coluna [Exemplo: n (%)].

A Discussao devera ser restrita aos resultados apresentados, enfatizando aspectos novos
e relevantes observados no estudo e discutindo as concordancias e as divergéncias com

a literatura nacional e internacional.
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As Limitagdes do Estudo devem ser apresentadas de maneira sucinta em topico
especifico.

As Contribuigdes para a Pratica devem ser apresentadas apds as limitagdes do estudo,
em um novo topico, também de forma sucinta.

A Conclusdao ou Consideragdes Finais deverdo ser claras e objetivas, respondendo
diretamente aos objetivos e/ou hipdteses do estudo, com base nos resultados e na
discussdo. Nao deverdo conter referéncias.

Referéncias — devem ser atualizadas (pelo menos 70% de artigos publicados em
periddicos, nos ultimos cinco anos, indexados em bases de dados nacionais e

internacionais) e utilizando estilo Vancouver. Veja abaixo mais instrucdes.

ILUSTRACOES

As Ilustragoes (tabelas, quadros e figuras), limitadas a no maximo cinco, devem estar
inseridas no corpo do texto, na ordem de apresentagdo, numeradas consecutivamente,
com algarismos arabicos. A numeragdo sequencial ¢ separada por tabelas, quadros e
figuras. O titulo das ilustra¢des deve ser breve, inserido na parte superior e as notas,
quando necessarias, estarem apés a identificacdo da fonte. Usar ponto para separar a

denominacao do titulo (Ex: Tabela 1. ou Figura 1.).

*A apresentacdo das figuras devem seguir as orientagdes do NCBI/NIH/NIH, acessivel

em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/pub/filespec-images/#fig-format.

Nao ha necessidade de inserir a fonte quando as tabelas, quadros e figuras tiverem resultados

do préprio estudo.

REFERENCIAS

As referéncias dos documentos impressos e/ou eletronicos deverdo seguir o Estilo
Vancouver, elaborado pelo Comité Internacional de Editores de Revistas Médicas,

disponiveis no endereco eletronico www.icmje.org. O alinhamento das referéncias

deve ser justificado. Os titulos de periddicos devem ser abreviados de acordo com List
of Journals Indexed in Index Medicus e International Nursing

Index (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC198440/). Para os periddicos

que ndo se encontram nesse site, poderdo ser utilizadas as abreviaturas do Catalogo


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/pub/filespec-images/#fig-format
http://www.icmje.org/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC198440/
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Coletivo ~ Nacional @ de  Publicacdes Seriadas (CCN) do  IBICT

(http://ccn.ibict.br/busca.jsf) e o Portal de Revistas Cientificas em Ciéncias da Saude da

BVS (http://portal.revistas.bvs.br).

A lista de referéncias deve ser enumerada consecutivamente, em algarismos arabicos,
de acordo com a sequéncia em que os autores foram citados no texto.

E recomendado que, pelo menos, 70% das referéncias sejam de artigos publicados em
periddicos, nos ultimos cinco anos, indexados em bases de dados nacionais e

internacionais.

INFORMACOES

Os manuscritos devem ser apresentados em arquivo do Microsoft Office Word®,
formato A4, margens de 2,5 cm, letra Times News Roman fonte 12 e espagamento entre
linhas 1,5 em todo o texto, incluindo tabelas e quadros. Nao devem ser enviados

arquivos em formato pdf.

*Serdo aceitos textos nos idiomas portugués, espanhol e inglé€s. O inglés e o espanhol deverao

vir com certifica¢ao de tradutor.

Pelo menos um autor deve ser enfermeiro, devidamente identificado nos metadados.


http://ccn.ibict.br/busca.jsf
http://portal.revistas.bvs.br/

