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RESUMO

Objetivo: identificar os fatores de risco para o desenvolvimento da Sindrome de Burnout entre
os profissionais de enfermagem atuantes na Atencdo Priméaria a Salde. Método: estudo
descritivo exploratério, realizado com profissionais da Atencdo Priméria de Fortaleza, Cears,
Brasil. Os dados foram obtidos mediante entrevista, na qual os profissionais responderam as
questdes contidas no Inventario de Maslach para o Burnout (MBI). Os dados coletados foram
divididos em trés categorias: cansago emocional; despersonalizagdo e realizacdo pessoal;
organizados em planilhas eletrdnicas no Microsoft Excel e analisadas descritivamente.
Resultados: os fatores de risco mais evidenciados na amostra estavam dentro de questdes das
categorias cansago emocional, nas questdes 1 (n=19; 27,9%), 3 (n=19; 27,9%) e 8 (n=23;
34,3%) e realizagdo pessoal, nas questdes7 (n=36; 53,7%) e 9 (n=36; 52,1%). Concluséo: O
estudo identificou que os fatores de risco para o desenvolvimento da Sindrome de Burnout entre
os profissionais de enfermagem entrevistados nesse estudo, estdo relacionados principalmente a
categoria de cansago emocional e realizagdo pessoal, assim é importante o desenvolvimento de
estratégias laborais que atuem na promogdo da salde ocupacional psicolégica e bem-estar
desses profissionais, objetivando-se prevenir a ocorréncia da Sindrome de Burnout.
Palavras-chave: Esgotamento Profissional; Profissionais de Enfermagem; Enfermagem do
Trabalho; Sadde do Trabalhador; Atengéo Priméaria a Sadde.

ABSTRACT

Objective: Objective: to identify risk factors for the development of Burnout Syndrome among
nursing professionals working in Primary Health Care. Method: an exploratory descriptive
study carried out with Primary Care professionals in Fortaleza, Ceard, Brazil. The data were
obtained through an interview, in which the professionals answered the questions contained in
the Maslach Inventory for Burnout (MBI). The collected data were divided into three categories:
emotional tiredness; depersonalization and personal fulfillment; organized in electronic
spreadsheets in Microsoft Excel and analyzed descriptively. Results: the most evident risk
factors in the sample were within the questions of the emotional fatigue categories, in questions
1 (n=19; 27.9%), 3 (n=19; 27.9%) and 8 (n=23; 34.3%) and personal fulfillment, in questions 7
(n=36; 53.7%) and 9 (n=36; 52.1%). Conclusion: The study identified that the risk factors for
the development of Burnout Syndrome among the nursing professionals interviewed in this
study are mainly related to the category of emotional fatigue and personal fulfillment, so it is
important to develop work strategies that act in the promotion of psychological occupational
health and well-being of these professionals, aiming to prevent the occurrence of Burnout
Syndrome.

Keywords: Burnout, Professional; Nurse Practitioners; Occupational Health Nursing;
Occupational Health; Primary Health Care.

RESUMEN

Objetivo: Objetivo: identificar factores de riesgo para el desarrollo del Sindrome de Burnout
entre profesionales de enfermeria que actGan en la Atencion Primaria de Salud. Método: estudio
descriptivo exploratorio realizado con profesionales de la Atencion Primaria de Fortaleza,
Ceard, Brasil. Los datos fueron obtenidos a través de una entrevista, en la que los profesionales
respondieron las preguntas contenidas en el Inventario de Burnout de Maslach (MBI). Los datos
recogidos se dividieron en tres categorias: cansancio emocional; despersonalizacion y
realizacion personal; organizados en planillas electronicas en Microsoft Excel y analizados
descriptivamente. Resultados: los factores de riesgo més evidentes en la muestra estuvieron
dentro de las preguntas de las categorias fatiga emocional, en las preguntas 1 (n=19; 27,9%), 3
(n=19; 27,9%) y 8 (n=23; 34,3%) y realizacion personal, en las preguntas 7 (n=36; 53,7%) y 9
(n=36; 52,1%). Conclusién: El estudio identifico que los factores de riesgo para el desarrollo
del Sindrome de Burnout entre los profesionales de enfermeria entrevistados en este estudio
estan relacionados principalmente con la categoria de cansancio emocional y realizacion
personal, por lo que es importante desarrollar estrategias de trabajo que actden en la promocién
del mismo. la salud psicologica ocupacional y el bienestar de estos profesionales, con el
objetivo de prevenir la aparicion del Sindrome de Burnout.

Palabras clave: Agotamiento Profesional; Enfermeras Practicantes; Enfermeria del Trabajo;
Salud Laboral; Atencion Primaria de Salud.
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INTRODUCAO

A Sindrome de Burnout (SB),
denominada também como Sindrome do
Esgotamento Profissional, ¢ uma afeccdo
causada em consequéncia do estresse no
ambiente laboral. O principal fator etiolégico
é a excessiva carga de trabalho relacionada a
pressdo e as multiplas responsabilidades
rotineiras. Os profissionais com esta sindrome
apresentam sinais e sintomas de cansago em
excesso e estresse prolongado, que sdo
situacbes que trazem prejuizos para 0S
aspectos da saude fisica e mental do
individuo®2,

Nesse contexto, os profissionais de
enfermagem atuantes na Atencdo Primaéria a
Saude sdo individuos propensos ao
desenvolvimento da SB, por lidarem
constantemente com conflitos familiares,
situacBes de vulnerabilidade social, violéncia,
dentre outras atividades que podem afetar o
seu emocional®*. Dessa maneira, torna-se
evidente a necessidade de entender quais 0s
fatores de risco que podem ocasionar a SB
nesses atores.

Além dos fatores externos citados,
pode-se citar também os fatores internos do
ambiente ocupacional que sdo vivenciados
pela equipe, como ter que lidar com as dores
demanda de

do paciente, elevada

atendimentos, carga horaria excessiva e baixa

IN DERME

ambiente de trabalho e pouca valorizacao pela
gestdo e também por parte da populagdo®®).
A Sindrome do

Profissional € qualificada como uma sindrome

Esgotamento

ocupacional, que acontece quando o
trabalhador se encontra esgotado, em
decorréncia de determinadas situacdes do
ambiente laboral, como dito anteriormente(-9),
Nesse contexto, de acordo com pesquisas
estatisticas da International Stree
Management (ISMA), foi evidenciado que a
prevaléncia desse transtorno nos trabalhadores
brasileiros € alta, considerando um percentual
de 32% de individuos acometidos, sendo que
0 Brasil esta em segundo lugar, no ranking
dos oito paises que mais apresentam essa
afeccdo, ficando atras apenas do Japao, onde
70% da populagdo sofre dessa doenca®.

Dessa forma, considerando sua
relevancia e a alta susceptibilidade do seu
desenvolvimento entre os profissionais de
enfermagem, torna-se necessério entender
quais fatores de risco podem acarretar a
ocorréncia da SB®9. Assim, esse estudo se
justifica e se torna relevante, visto que a
medida que se entende a causa do problema,
mais aumenta a possibilidade de intervir
nesses fatores predisponentes de forma
eficiente e eficaz, evitando consequentemente
a ocorréncia da SB.

Assim sendo, seus resultados poderao

remuneracdo, condigdes insalubres no facilitar a identificacdo dos fatores de risco
entre os profissionais de enfermagem, além de
https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1338 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021230 2
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fornecer subsidios para que os gestores da
Atencdo Priméria a Saude possam conhecer a
real situacdo dos profissionais de enfermagem
nesse setor, favorecendo a criacdo de Politicas
e estratégias que promovam sua salde
ocupacional.

Desse modo, 0 objetivo desde estudo
foi identificar os fatores de risco pessoais e
institucionais que podem levar ao
desenvolvimento da SB em profissionais de
enfermagem da Atencéo Primaria a Salde.

METODOS

Trata-se de um estudo exploratdrio
descritivo, com abordagem quantitativa
realizado com profissionais de enfermagem
(enfermeiros, técnicos de enfermagem,
auxiliares de enfermagem e atendentes de
enfermagem) que atuam nas Unidades de
Atencdo Primaria a Saude (UAPS), do
municipio de Fortaleza, Ceara, Brasil. Para
iSso, contou-se com a ajuda da Secretaria
Municipal de Saude, 6rgdo da administracao
direta que gerencia a oferta de acbes e
servicos de saude no ambito do SUS, o qual
articula diretamente as Secretarias Executivas
Regionais por meio dos respectivos Distritos
de Salde, onde estdo localizadas as unidades.
As unidades de saude foram selecionadas por
conveniéncia. Assim, foram coletados dados
em 3 UAPS do municipio.

A amostra desse estudo foi composta
por 72 trabalhadores de Enfermagem de

ambos 0S $exo0s, gque estavam em exercicio

IN DERME

ativo ha mais de um ano nas unidades, sendo
obtida também por conveniéncia. Foram
excluidos os profissionais que estavam de
férias ou afastados por motivo de licenca,
durante o periodo de coleta.

Os dados foram coletados entre janeiro
de 2016 a margco de 2017 por meio de

entrevistas semiestruturadas, utilizando um

formulario composto por questdes
sociodemogréaficas e pelo instrumento
Maslach  Burnout Inventory  (MBI)®Y

adaptado pelos pesquisadores. Ressalta-se que
0 objetivo desse instrumento é identificar as
variaveis dependentes da SB. O MBI®Y foi
elaborado por Christine Maslach e validado
no Brasil por Benevides-Pereira® no ano de
2001.

Dentre 0s 22 questionamentos
especificos com relacdo a saude ocupacional,
abordados pelo MBI, foram adotados 20 para
esta pesquisa, pois as outras ndo se
enquadravam no objetivo do estudo. Essas
questdes foram organizadas em 3 categorias, a
saber: cansaco emocional (questdes: 1, 2, 3, 6,
8, 13, 14,16, 20); despersonalizacdo
(questdes: 5, 10, 11, 15); e realizacdo pessoal
(questoes: 4, 7, 9, 12, 17, 18, 19). Destaca-se
que o foco dos resultados deste estudo foi
identificar os fatores de risco e analisa-los de
forma mais subjetiva.

Os dados obtidos foram compilados no
software Excel 2007®, em

eletrbnica, com vistas a diminuir erros de

planilha

consisténcia e de digitacdo. Os resultados
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foram organizados em tabelas e analisados
descritivamente, por meio de porcentagem.

Ressalta-se que este estudo seguiu
todos o0s aspectos éticos e legais,
recomendados pela resolucdo n° 466/12,
referente as pesquisas com seres humanos.
Sendo submetido a aprovagao pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Academia Cearense de
Odontologia, sendo aprovado sob numero de
parecer 835.185.

RESULTADOS
Os resultados obtidos com relacdo ao
perfil sociodemografico da amostra em estudo

sdo apresentados na Tabela 1. Os dados

IN DERME

evidenciam que a maioria dos profissionais
estavam divididos em sexo feminino (n= 67;
93,0%), entre as faixas etarias de 30 a 39 anos
(n=26; 37,1%) e 50 a 59 anos (n=21; 30,0%),
possuiam escolaridade superior (n= 46;
63,8%), cor parda (n=45; 62,5%), religido
catblica (n=47; 65,2%) e renda entre 1 a 3

salarios minimos (n= 29; 40,3%).

Tabela 1 — Distribuicdo dos participantes quanto aos dados sociodemograficos. Fortaleza — CE,

Brasil, 2017.
Variaveis n (%)
Sexo
Feminino 67 (93,0)
Masculino 06 (7,0)
Faixa etaria
Até 29 anos 06 (8,5)
De 30 a 39 anos 26 (37,1)
De 40 a 49 anos 12 (17,1)
De 50 a 59 anos 21 (30,0)
Igual ou superior a 60 anos 05 (7,1)
Escolaridade
Ensino fundamental 01*(1,4)
Ensino médio 26 (34,8)
Ensino superior 46 (63,8)
Cor/raca
Branca 21 (29,3)
Negra 04 (5,5)
Parda 45 (62,5)
Religido
Catolica 47 (65,2)
Espirita 09 (12,0)
Evangélica 06 (8,3)
Outra 2(2,7)
https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1338 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021230 4
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Renda
Até 1 salario minimo** 17 (23,6)
Mais de 1 a 3 salarios minimos 29 (40,3)
De 4 a 5 salarios minimos 08 (11,2)
De 6 a 10 salarios minimos 11 (15,2)
Acima de 10 salarios minimos 07 (9,7)

Dados expressos em frequéncia absoluta (n) e relativa (%). (*) A escolaridade ensino fundamental refere-se a 1
profissional entrevistado da categoria de Atendente de Enfermagem. (**) O Salario minimo vigente no periodo da

coleta de dados era igual a 937,00 reais.
Fonte: Elaboracdo dos autores

O estudo evidenciou também que a
carga horaria semanal de trabalho dos
profissionais de enfermagem, estava entre: 40
horas (n= 31; 43,0%) e < 40 horas (n=29;
40,2%). Apenas 8 (11,1%) profissionais

relataram que possuiam carga horéria de 60
horas. A Tabela 2 mostra as varidveis
relacionadas a carga horaria semanal de

trabalho dos profissionais de enfermagem.

Tabela 2 — Variaveis relacionadas a Carga horaria semanal de trabalho dos profissionais de
enfermagem participantes do estudo. Fortaleza — CE, Brasil, 2017.

Variaveis
< 40 horas
> 40 horas
=60 horas
> 60 horas
Nao informada

n (%)

29 (40,2)
31 (43,0
08 (11,1)
01 (1,3)
03 (4,1)

Dados expressos em frequéncia absoluta (n) e relativa (%).

Fonte: Elaboragéo dos autores

Quanto a participacao dos
profissionais em eventos cientificos nos
altimos dois anos, 22,2% (n=16) afirmaram
ter participado de algum evento na area da
salde como seminarios e/ou congressos. A
participagdo aconteceu tanto em eventos
locais, como também regionais e nacionais.
Com relagdo a ter mais de um vinculo de
trabalho, a maioria (n=46; 63,8%) afirmou ter
outro emprego. Com relacdo a terem retirado
alguma licenga nos ultimos 2 anos de
trabalho, a maioria respondeu que nédo (n=43,;

59,7%). Dentre os que tinham retirado licenga

(n=25; 34,7%), eles afirmaram que o0s
motivos principais foram: transtorno de
ansiedade, tratamento de salde (cirurgia,
acompanhar familiar, estresse), maternidade e
licengas prémio.

A Tabela 3, apresenta os dados
referentes aos fatores de risco para a
ocorréncia da SB nos profissionais de
enfermagem da Atencdo Primaria a Saude,
avaliados neste estudo a partir do questionario
MBI de acordo com as categorias:
Cansaco emocional (questdes: 1, 2, 3, 6, 8,

13, 14, 16, 20); Despersonalizacdo (questdes:

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1338 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021230 5
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5, 10, 11, 15); e Realizacdo pessoal (questdes:
4,7,9,12,17, 18, 19).

As evidéncias dispostas na Tabela
3 mostraram que a maioria dos profissionais
ndo sentiu nenhuma vez: que estava no
emprego por conta do salério (n=55; 80,8 %),
que ndo acreditava mais na profisséo que
exercia (n=52; 78,7%), que tinha que
desprender grande esforgo para realizar suas
tarefas de trabalho (n-=; 48 70,5%),
sentimento de culpa pelos problemas das
pessoas (n=46; 69,7%), ndo acreditava mais
naquilo que realizava profissionalmente
(n=46; 68,6%), preocupacdo pelo fato deste
trabalho deixa-lo emocionalmente frio (n=44;
65,6%), sentimento de tanto amor pelo
trabalho como antes (n=; 40 59,7%),

IN DERME

pensamento de que ndo importa o que faca:
nada vai mudar o trabalho (n=38; 57,5%),
responsabilidade pelos problemas das pessoas
que atende (n=36; 52,9) e sentimento de mais
estresse com as pessoas que atende (n=36;
53,7).

Os achados também evidenciaram
que a maioria dos profissionais de
enfermagem sentia com mais frequéncia que:
tratava alguns colegas de trabalho como se
fossem da familia (n=37; 54,4%), poderia
fazer mais pelas pessoas assistidas por eles
(n=36; 53,7%) e
influenciando positivamente as pessoas que
lida diariamente no trabalho (36; 52,1%), de

acordo com a Tabela 3.

acreditava  estar

Tabela 3 - Distribuicdo das variaveis de acordo com as categorias definidas para as respostas
atribuidas pelos profissionais de enfermagem no MBI®%. Fortaleza — CE, Brasil, 2017.

Variaveis Resposta 1: Resposta 2: Resposta 3: Resposta 4: Resposta 5: todos
algumas vezes algumas vezes algumas os dias (maior
Nenhumavez 5045 por més vezes por frequéncia)
n* (%) semana
n* (%) n* (%) n* (%)
n* (%)
Categoria: cansago
emocional
1. Sinto-me 23 (33,8) 8 (11,7) 14 (20,5) 19 (27,9) 4 (5,8)
emocionalmente
esgotado em relacdo
ao meu trabalho
2. Sinto-me cansado 24 (35,8) 4 (5,9) 12 (17,9) 17 (25,3) 10 (14,9)
(a), excessivamente
exausto (a) ao final de
cada dia de trabalho
3. Sinto-me fadigado 23 (33,8) 3(4,4) 12 (17,6) 19 (27,9) 11 (16,1)
quando me levanto
pela manha e tenho
que enfrentar outro dia
de trabalho
https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1338 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021230 6
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6. Tenho que
desprender grande
esforgo para realizar
minhas tarefas de
trabalho

8. Sinto-me esgotado
quando chega o final
do turno de trabalho

13. N4o acredito mais
naquilo que realizo
profissionalmente

14. Creio que estou
trabalhando demais,
sinto-me sem forcas
para conseguir algum
resultado significante

16. Tenho me sentido
mais estressado com
as pessoas que atendo

20. Sinto que nao
acredito mais na
profissdo que exerco

Categoria:
Despersonalizacéo

5. Trato alguns colegas
de trabalho como se
fossem da minha
familia

10. Sinto-me com
pouca vitalidade e
desanimado(a)

11. Preocupo-me pelo
fato deste trabalho
estar me deixando
emocionalmente frio

15. Sinto que estou no
emprego por causa do
salério

Categoria:
Realizacdo pessoal

4. Envolvo-me
facilmente com os
problemas dos outros

7. Acredito que eu
poderia fazer mais
pelas pessoas

assistidas por mim

48 (70,5)

19 (28,3)

46 (68,6)

32 (47,7)

36 (53,7)

52 (78,7)

14 (20,5)

32 (48,4)

44 (65,6)

55 (80,8)

20 (29,4)

10 (14,9)

34,4

3(4,4)

5(7,4)

10 (14,9)

6(8,9)

2 (3,0)

4 (5,8)

5 (7,5)

6(8,9)

3(44)

7(10,2)

7(10,4)

7(10,2)

6(8)

3(4,9)

13 (19,4)

9 (13,4)

3(45)

8 (11,7)

13 (19,7)

9 (13,4)

4 (5,8)

9(13,2)

6(8,9)

5(7,3)

23 (34,3)

4 (5,9)

7 (10,4)

8 (11,9)

3(4,5)

5(7,3)

6 (9,0)

2(2,9)

2 (2,9)

9(13,2)

8 (11,9)

5(7,3)

16 (23,8)

9 (13,4)

5(7,4)

8 (11,9)

6 (9,0)

37 (54,4)

10 (15,1)

6(8,9)

4 (5,8)

23 (33,8)

36 (53,7)

https://doi.org/10.31011/reaid-2022-v.96-n.38-art.1338 Rev Enferm Atual In Derme v. 96, n. 38, 2022 e-021230 7
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9. Creio que estou
influenciando
positivamente as
pessoas que lido
diariamente no
trabalho

10 (14,4) 1(1,4)

12. Nao Sinto mais
tanto amor pelo meu
trabalho como antes

40 (59,7) 14 (20,9)

17. Sinto-me
responsavel pelos
problemas das pessoas
que atendo

36 (52,9) 3(4,4)

18. Sinto que as
pessoas me culpam
pelos seus problemas

46 (69,7) 2 (3,0

19. Penso que ndo
importa o que eu faga:
nada vai mudar o meu
trabalho

38 (57,5) 6(9,0)

7 (10,1) 15 (21,7) 36 (52,1)

4 (5,9) 3(4,4) 6(8,9)

5(7,3) 7(10,2) 17 (25,0)

4 (6,0) 7 (10,6) 7 (10,6)

5 (7,5) 10 (15,1) 7 (10,6)

Dados expressos em frequéncia absoluta (n) e relativa (%). *O n (total) de respostas varia de acordo com a quantidade
de profissionais que responderam cada pergunta, pois nem todos os 72 participantes se sentiram confortaveis para

responder todas as 20 perguntas do MBI.
Fonte: Elaboracdo dos autores
DISCUSSAO

Os resultados deste estudo,
evidenciaram a existéncia de diversos riscos
para o desenvolvimento da SB, dentre eles a
carga horéaria de 60 horas (n=8; 11,1%), ter
mais de um emprego (n=46; 63,8%), além das
perguntas  especificas relacionadas ao
ambiente de trabalho coletada a partir do
MBI e evidenciadas nas categorias
apresentadas na Tabela 3.

Embora tenham sido identificados
esses fatores de risco, nenhum participante
citou que tinha o diagnostico médico
propriamente dito da SB, isso pode ser devido
a falta de procura pela ajuda médica ou
mesmo esses profissionais apenas apresentam

0 risco, mas ainda ndo desenvolveram a

patologia, 0 que impde a necessidade de
intervencdo em tempo oportuno.

Sabe-se que o desenvolvimento da SB
¢ multicausal e envolve varios fatores
individuais e laborais, nos quais as variaveis
socioambientais sdo coadjuvantes"®. Dessa
forma, para a prevencao da SB € necesséaria a
implementacao de estratégias de alteracfes na
organizagdo, na postura da equipe e O
fortalecimento de estratégias de
enfrentamento individual. Incentiva-se a
adocdo do autocuidado, bem como o
reconhecimento precoce dos sinais pelos
colegas de trabalho, supervisdo clinica,
modificagcbes dos fatores estressores e
treinamentos laborais sobre os fatores de

estresse. Para tratar o esgotamento tém sido
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utilizados: a terapia cognitiva
comportamental, competéncia emocional,
atividades de psicoterapia em grupo ou
individuais, treinamento de competéncias,
coesdo entre os pares, luz forte, método
holistico, acupuntura, arte terapia, dentre
outros™®,

Nesse estudo, a categoria cansaco
emocional (questbes: 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16,
20), evidenciou que a maioria dos
profissionais nunca se sentiram
emocionalmente cansados. Sendo que 0s
maiores indices foram registrados nas
questdes 6 (n=48; 70,5%), 13 (n=46; 68,6%) e
20 (n=52; 78,7%). Ja outra parte dos
trabalhadores referiram sentir-se
semanalmente  cansados emocionalmente
durante a realizacdo de suas atividades
laborais, de acordo com as questdes 1 (n=19;
27,9%), 3 (n=19; 27,9%) e 8 (n=23; 34,3%).
Assim, nota-se que ndo ha uma concordancia
quanto ao acometimento emocional dos
trabalhadores, o que permite inferir que é um
aspecto individual, e por isso, € vivenciado de
forma diferente por cada trabalhador.

E fato que cada individuo responde ao
cansaco e estresse emocional de acordo com a
sua singularidade. Alguns demonstram maior
acometimento, através de sinais e sintomas
somatizados em sua saude fisica, outros ja sdo
acometidos somente no campo psicologico e
ndo mostram sua fragilidade. Tem
profissionais que consideram 0 seu ambiente

de trabalho estressante e exigente, ja outros

IN DERME

dizem estar satisfeitos e realizados

profissionalmente®.  Nessa  perspectiva,
evidencia-se 0 sentimento de ambiguidade e
individualidade, assim é preciso analisar caso
a caso, para propor as melhores estratégias de
intervencéo frente aos fatores de risco da SB.

Na categoria,  despersonalizagdo
(questbes: 5, 10, 11, 15), que remete a
mudancas ou insensibilidade para consigo
mesmo e com as pessoas com que se trabalha
ou convive, evidenciou-se que a maioria dos
profissionais nunca tinham sentido esse
sentimento, de acordo com as questbes 11
(n=44; 65,6%) e 15 (n=55; 80,8%). Ao passo
que a maioria deles, sentia frequentemente
que tratava alguns colegas como se fossem da
sua familia, de acordo com a questdo 5 (n=37,
54,4%). Assim, é véalido destacar que ¢é
importante que o profissional esteja satisfeito
com o seu trabalho, pois assim estard mais
disposto a prestar o cuidado de forma eficaz
para o paciente. De acordo com os dados
apresentados anteriormente, os profissionais
entrevistados nesse estudo, ndo estdo no
emprego por conta do saléario e ndo se sentem
frios por conta da profissdo, o que demonstra
que o trabalho ndo os tornou insensiveis ou
insatisfeitos com a sua profissao.

A avaliacdo da satisfacdo no trabalho
entre os profissionais de enfermagem de um
municipio do interior do Rio Grande do Sul,
apontou que a maioria apresenta risco baixo
para o desenvolvimento da SB, mas o indice

de médio risco é preocupante. A satisfacdo foi
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influenciada por variaveis como setor, género
e turno de trabalho. Os resultados evidenciam
a importancia de agdes preventivas ao estresse
cronico no ambiente laboral e também a
necessidade de observar 0s grupos de acordo
com suas especificidades e contextos distintos
ocupacionais®®),

A categoria realizacdo  pessoal
(questdes: 4, 7, 9, 12, 17, 18, 19) caracteriza-
se justamente pela valorizagdo, satisfacdo e
amor pelo trabalho. Nesse sentido, os maiores
indices relatados foram nas questbes 18
(n=46; 69,7%), 12 (n=40; 59,7%) e 19 (n=38;
57,5%), na qual os profissionais afirmaram
nunca ter vivenciado: que as pessoas 0S
culpam pelos seus problemas, ndo sentir mais
amor pelo trabalho como antes e que néo
importa o que faga nada vai mudar o Seu
trabalho. Em contrapartida, uma boa parte
deles referiu sentir diariamente que acreditava
poder fazer mais pelas pessoas assistidas, de
acordo com a questdo 7 (n=36; 53,7%) e que
estavam influenciando positivamente as
pessoas que lidam diariamente no trabalho, de
acordo com a questdo 9 (n=36; 51,1%).

A satisfacdo pessoal no trabalho esta
relacionada a indicadores de bem-estar dos
profissionais e a qualidade dos servigos
prestados”). Assim, incentiva-se a gestdo dos
servicos de saude de todos os setores, a
implementacdo de estratégias que favorecam
0 bem-estar e qualidade de vida aos

profissionais no ambiente de trabalho.

IN DERME

CONCLUSOES

O estudo identificou que os fatores de
risco para o desenvolvimento da Sindrome de
Burnout entre os profissionais de enfermagem
entrevistados nesse estudo, estdo relacionados
principalmente a categoria de cansago
emocional e realizacdo pessoal.

Assim, torna-se necessario

desenvolver  estratégias  laborais  que
promovam a salde ocupacional psicoldgica e
bem-estar desses profissionais, no intuito de
evitar 0  desenvolvimento da  SB,
proporcionando uma melhor qualidade de
vida e satisfacdo pessoal e profissional no
ambiente de trabalho. Incentiva-se ainda a
realizacdo de estudos na area da enfermagem,
sobre 0os métodos de prevencao contra a SB,
com o objetivo de elencar formas de diminuir
os indices do acometimento pela SB na

atencdo primaria a saude.
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