4/ Unifametro

CENTRO UNIVERSITARIO FAMETRO - UNIFAMETRO
CURSO DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM

ALESSANDRA MONTEIRO BARROSO
FERNANDA MARA SANTANA SALES

SINDROME DE BURNOUT E OS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DO
CENTRO CIRURGICO: REVISAO NARRATIVA

FORTALEZA
2021



4, Unifametro

ALESSANDRA MONTEIRO BARROSO
FERNANDA MARA SANTANA SALES

SINDROME DE BURNOUT E OS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DO
CENTRO CIRURGICO: REVISAO NARRATIVA

Trabalho de concluséo de Curso
apresentado a disciplina Trabalho de
Concluséo de Curso Il, do curso de
graduacdo em Enfermagem do Centro
Universitario Fametro — UNIFAMETRO —
como requisito final para aprovacdo na
disciplina, sob orientacdo do Prof. Dr.
Francisco Paiva Filho.

FORTALEZA
2021



ALESSANDRA MONTEIRO BARROSO
FERNANDA MARA SANTANA SALES

SINDROME DE BURNOUT E OS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DO
CENTRO CIRURGICO: REVISAO NARRATIVA

Artigo TCC apresentado no dia 01 de
dezembro de 2021 como requisito para a
obtencdo do grau de bacharel em
Enfermagem do Centro Universitario
Fametro — Unifametro - tendo sido
aprovado pela banca examinadora
composta pelos professores abaixo:

BANCA EXAMINADORA

Prof. Dr. Francisco Paiva Filho
Orientador — Centro Universitario Fametro

Prof. M.e Paulo Jorge de Oliveira Ferreira
Membro - Centro Universitario Fametro

Profa. M.a Lia Pinheiro Freitas
Membro — Centro Universitario Fametro



RESUMO

No presente estudo foi feita uma revisado narrativa com o titulo: Sindrome de Burnout
e os profissionais de enfermagem do centro cirirgico. Para tanto, foram utilizadas as
bases de dados das bibliotecas virtuais da BVS, SCIELO e outros artigos fora das
bases de dados. O objetivo do presente estudo foi compreender, a partir da literatura
cientifica, como a Sindrome de Burnout afeta os profissionais de enfermagem no
centro cirargico. Acreditamos que € de suma importancia buscarmos conhecer 0s
fatores que levam os profissionais de enfermagem do centro cirargico a exaustao,
para que em um futuro proximo a gestdo do setor hospitalar, em discussdo, possa
elaborar estratégias, com as quais seja possivel que esses profissionais trabalhem
sem chegar ao seu limite fisico e principalmente mental. Desta forma, os trabalhos
cientificos que nos ajudaram a escrever essa revisdo narrativa, tornaram-se
imprescindiveis para que medidas possam ser estudadas e implementadas por toda
a equipe de enfermagem, e principalmente por gestores que possuem a atribuicao de
tomada de deciséo.

Descritores: esgotamento profissional, centros cirurgicos, enfermagem.
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1 INTRODUCAO

Ao conjunto de sentimentos negativos sofridos pelo trabalhador da-se o
nome de Sindrome de Burnout (SB), a qual também é conhecida como a Sindrome
do Esgotamento Profissional. As caracteristicas desse sofrimento psiquico sao
relacionadas ao trabalho e ao convivio com os outros trabalhadores do mesmo
ambiente. De inicio, nota-se o desgaste emocional, que é o primeiro sintoma do
estresse cronico. Posteriormente, o individuo perde a competéncia de resolver
problemas e a satisfacdo com o trabalho. Além disso, a ansiedade, irritabilidade,
desmotivacdo, descomprometimento e alienacdo manifestam-se. Como
consequéncia, o trabalhador se autoavalia negativamente e comeca a se sentir infeliz
e insatisfeito com o trabalho que desenvolve.

Jodas e Hadda (2009) descreveram que a Sindrome de Burnout manifesta-
se através de quatro classes sintomatoldgicas, sendo: (l) fisica, quando o trabalhador
apresenta fadiga constante, disturbio do sono, falta de apetite e dores musculares; (Il)
psiquica, observada pela falta de atencdo, alteracdo de memdria, ansiedade e
frustracdo; (lll) comportamental, identificada quando o individuo apresenta-se
negligente no trabalho, com irritabilidade ocasional ou instantanea, incapacidade de
se concentrar, aumento das relagdes conflitivas com os colegas, longas pausas para
o descanso, cumprimento irregular do horéario de trabalho; e (V) defensiva quando o
trabalhador tem a tendéncia ao isolamento, sentimento de impoténcia,
empobrecimento da qualidade do trabalho e atitude cinica.

Segundo Bernardo (2019), a palavra Burnout pode ser traduzida como
‘queimar-se por completo’. O termo foi criado pelo psicanalista alemao Herbert
Freudenberger (1926-1999) em 1974. A Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
classifica as doencas de forma técnica universal para facilitar a troca de
conhecimentos entre profissionais da saude por todo o mundo. A Sindrome de
Burnout foi descrita como resultante do estresse cronico do trabalho que néo foi
realizado com éxito. Tendo trés caracteristicas: sensagdo de esgotamento, cinismo
ou sentimentos negativos relacionados com a ineficacia do profissional no trabalho.
Ferreira e Lucca (2015) explicam que o mesmo trabalho que dignifica e da identidade,
crescimento e reconhecimento, é fonte de adoecimento.

Para além das classificacfes das doencas, podemos também falar sobre

esse fendmeno com uma ideia mais ampla, que aborde o sofrimento psiquico. Feitosa



(2014) explica que, seja como castigo dos deuses na Grécia antiga, seja como
consequéncia do pecado judaico-cristdo (passando pela bruxaria medieval), o
sofrimento sempre exigiu do homem uma explicagdo. Na sua origem, a palavra
‘sofrimento’ deriva do grego phatos, apontando para aquilo que afeta o homem.

Esse sofrimento psiquico tdo presente e ao mesmo tempo desconhecido
como tal, esta rotineiramente sendo tratado e medicalizado como uma doenca
organica, ja que ela interfere na funcionalidade do corpo, e ndo sendo visto a sua raiz,

a fundamentacéao daquele problema.

Compreendemos a partir da clinica psicanalitica, que todas as experiéncias
do sujeito vao ser significadas a partir do lugar que esse sujeito ocupa em
relagdo a linguagem. Assim, o sofrimento psiquico do trabalhador ndo pode
ser pensado apenas como inerente aos estimulos externos (organizacao do
trabalho, infraestrutura, ritmo de produc¢éo), mas precisa ser abordado a partir
de como essa relagcdo com o trabalho se insere na economia psiquica de cada
um. O sofrimento depende da significagdo que assume no tempo e no espaco
[...] (FEITOSA, 2014, p. 23).

Manetti e Marziale (2007) relatam que ha estudos que tratam sobre
ansiedade, estresse, e Sindrome de Burnout no enfermeiro, em varias areas de
trabalho. Infelizmente, a literatura despreza a importancia da depressao nos servigos
de saude ocupacional mental. Isso mostra como é importante que novos estudos
sejam realizados com a populacao de profissionais de enfermagem. Com rela¢do ao
grande numero de profissionais de enfermagem com depressédo, um dos estudos
mostra, por exemplo, que o trabalho noturno foi relacionado como risco para a
Depressdo Maior. Devido ao aumento de profissionais de enfermagem com
transtornos mentais, esta sendo disponibilizado para eles, maior acesso aos servi¢os
de psicologia e psiquiatria nos hospitais em que trabalham.

Dentre os varios campos em que a enfermagem atua, o centro cirlrgico
tem se mostrado como um espaco gerador de sofrimento nesse trabalhador. O centro
cirurgico € o bloco hospitalar destinado as cirurgias e recuperacao pés-cirargica, mas
também fazem parte do bloco cirdrgico, a farméacia, a central de material e
esterilizacdo. Todos os horarios de cirurgias sdo programados, exceto as de
emergéncia. No centro cirdrgico existe e exige-se todo um ritual de procedimentos

para que tudo ocorra conforme o programado para a boa recuperacdo do paciente.



Devido a tenséo fisica e psicologica, além das atividades rotineiras do
trabalho, os profissionais de enfermagem apresentam sintomas de exaustao que € a
sequela da pressdo em que vivem.

Existem algumas situagbes que podem contribuir para amenizar essas
guestdes relacionadas como: valorizacéo da equipe, reducdo do numero de cirurgias,
divisdo justa de tarefas, adequacdo da carga horaria, motivacdo, qualidade da
assisténcia, qualidade de vida, remuneracao digna e espaco fisico adequado, fatores
minimos a se oferecer a equipe de enfermagem, para uma boa qualidade de vida dos
profissionais. No entanto, essas melhorias ndo acontecem por varios motivos, um
deles é a remuneracao, ha mais de 20 anos a enfermagem luta pelo piso salarial sem
éxito. Técnicos de enfermagem e enfermeiros tém salarios baixos, tendo que, muitas
vezes, se submeterem a dois empregos, gerando uma carga horédria de trabalho
maior. A carga horéaria de trabalho dos profissionais de enfermagem geralmente é de
40h semanais ou mais. Ha alguns anos luta-se pela reducéo dessa carga horaria para
30h semanais. Muitos aparelhos publicos e privados afirmam néo ter verba suficiente
para pagar o piso salarial e muito menos reduzir as horas trabalhadas.

O Sind-Saude Minas Gerais (2021) informou aos trabalhadores que, em
tom de ameaca, as empresas hospitalares privadas enviaram um texto ao sindicato,
discorrendo sobre o assunto, informando néo ter condi¢cdes de pagar o piso salarial,
no entanto, essas informacgdes sao bem diferentes da realidade financeira deles, pois,
mesmo com 0s gastos decorrentes da pandemia, lucraram muito mais que nos ultimos
anos.

Diante da nossa experiéncia como técnicas de enfermagem do centro
cirirgico, nos nossos respectivos locais de trabalho, percebemos que alguns
profissionais de enfermagem devido ao grande namero diério de cirurgias, comecaram
a mostrar sinais de fadiga, tristeza e desanimo, chegando, até mesmo, a se afastarem
das suas atividades laborais. Porquanto, decidimos pesquisar sobre os fatos ocorridos
para verificar a correlagcdo dos trabalhos executados com o comportamento dos
profissionais de enfermagem do centro cirargico.

Erdmann et al (2020) afirma que os enfermeiros que trabalham no centro
cirirgico apresentam altos niveis de exaustdo emocional, 0s quais se justificam por
ser um ambiente de elevadas demandas emocionais, as quais, por sua vez, sdo
influenciadas pela complexidade dos procedimentos e seus riscos de complicacao.

Nesse cenario estdo presentes varias categorias profissionais, possibilitando ainda



mais a ocorréncia de conflitos e ma comunicacdo. Nesse cenario, na maioria das
vezes, 0 enfermeiro atua como mediador dos conflitos, buscando a melhor
convivéncia entre os profissionais. Esse constante trabalho de mediagcao também gera
para o enfermeiro um grande estresse.

Diante desse quadro, apresentamos neste trabalho a seguinte questao
norteadora: A partir da literatura cientifica, como a Sindrome de Burnout afeta os
profissionais de enfermagem no centro cirurgico?

Acreditamos que é de suma importancia buscarmos conhecer os fatores
gue levam os profissionais de enfermagem do centro cirargico a exaustao, para que,
em um futuro préximo, a gestdo do setor hospitalar em discussao, possa elaborar
estratégias, com as quais seja possivel que os profissionais que trabalham em centro
cirrgico exercam suas atividades sem chegar ao seu limite fisico e principalmente

mental.
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2 OBJETIVOS

2.1 OBJETIVO GERAL

Compreender, a partir da literatura cientifica, como a Sindrome de Burnout afeta os

profissionais de enfermagem no centro cirurgico.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Descrever como a Sindrome de Burnout aparece nas publicacdes de
enfermagem no contexto do centro cirurgico;

¢ |dentificar estratégias dos profissionais de enfermagem no centro cirargico para
enfrentar a Sindrome de Burnout;

o Refletir sobre as relacfes entre a Sindrome de Burnout e o sofrimento psiquico

de enfermeiros do centro cirdrgico a partir da literatura.
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3 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo narrativa, seguida de uma andlise de categorias
emergentes e construcdo de uma reflexdo acerca da Sindrome de Burnout e o
sofrimento psiquico no contexto da enfermagem no centro cirdrgico.

De acordo com Rother (2007), as revisdes narrativas sdo publicacdes amplas,
de caréater qualitativo, as quais sado usadas para descrever e discutir sobre
determinados assuntos, através do ponto de vista tedrico ou contextual. Nas revisées
narrativas ndo sao informadas as fontes de informacdes utilizadas, nem a metodologia
para a busca de referéncias e nem o método utilizado para avaliacdo e criacdo dos
trabalhos. A revisdo narrativa é constituida pela: introducdo, desenvolvimento (texto
dividido pelo autor com titulos e subtitulos de acordo com o assunto), comentérios e
referéncias.

Rother (2007) ainda informa que as revisdes narrativas sdo apropriadas para
descrever e discutir o “estado da arte” de um determinado assunto, sob o ponto de
vista tedrico ou contextual, ndo sendo rigida em critérios elaborativos como 0s outros
trabalhos cientificos exigem. Essa categoria de artigo € fundamental para a educacéo
continuada, permitindo ao leitor adquirir e atualizar seus conhecimentos sobre um
tema especifico

Neste trabalho, foram analisados os estudos que abordam a Sindrome de
Burnout e como ela afeta os profissionais do centro cirargico, a pesquisa foi realizada
em artigos disponiveis na Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Inicialmente pensamos
em incluir trabalhos da Scientific Eletronic Library Online (SciELO), porém, ao realizar
a pesquisa com diversas configuracdes de descritores, ndo encontramos nenhum
artigo que ja nao estivesse indexado na BVS. Portanto, decidimos manter apenas a
primeira biblioteca virtual como fonte de busca. Para a busca dos artigos, utilizamos
os descritores do DECS Bireme: esgotamento profissional, centros cirargicos,
enfermagem. Como critério de inclusdo, foram usados textos completos, em
portugués. Optamos por ndo estabelecer um critério cronolégico para a pesquisa nas
bases de dados e como critério de exclusédo foram retirados os trabalhos duplicados
e 0S que nao responderam a tematica do estudo.

Na BVS, ao cruzarmos os trés termos, encontramos 66 itens. Ao passar pelos
critérios de incluséo, restaram 6 itens. Apos os critérios de exclusao, restaram 5

trabalhos. Um foi excluido por ndo atender a teméatica do estudo.
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Ainda na BVS, com apenas os descritores “esgotamento profissional” AND
“centros cirurgicos”, apareceram 156 titulos. Ao filtrar aqueles completos e em
portugués, restaram 9 e ao se aplicar os critérios de excluséo, foram acrescentados

mais 2 artigos aos que ja haviam sido selecionados.

Figura 01 - Fluxograma de selecdo dos artigos
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Como este trabalho trata-se de uma revisdo narrativa, podemos ter maior
liberdade de acrescentar outros artigos que, embora ndo sigam exatamente 0s
critérios de inclusdo e excluséo, se aplicam ao tema.

Ao total, nossa amostra contou com 10 trabalhos. Sendo assim, a coleta de

dados ocorreu a partir da selecdo de uma amostra e alimentacdo de um banco de
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dados no formato de uma tabela com as principais informacdes referentes aos
objetivos deste estudo. O levantamento bibliogréafico foi feito entre os meses de agosto
e setembro de 2021, entre setembro e outubro do mesmo ano, a coleta de dados e
elaboracao do banco de dados.

Apés o estabelecimento da amostra de trabalhos, realizamos leituras
exaustivas de cada texto com a finalidade de identificarmos categorias para analise
das narrativas presentes nesses artigos.

As categorias selecionadas foram: Causas relacionadas diretamente ao
trabalho, Estratégias e Contradicbes entre causas e estratégias. Respeitando o
Ministério da Saude (2012) reconhecemos a resolucédo n° 466, de 12 de dezembro de
2012, porém, informamos que neste estudo néo sera feita pesquisa em humanos, e

honraremos as autorias de todos os artigos.



4 RESULTADOS E DISCUSSAO
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A seguir, apresentamos o0s resultados de nossa amostra de trabalhos

cientificos a partir do tema proposto. Como ja falado anteriormente, a amostra contou

com 10 trabalhos, sendo 9 (90%) de artigos e apenas 1 (10%) dissertacao. A seguir

apresentamos o Quadro 1, com a descricdo dessa amostra.

Quadro 1 - Amostra de trabalhos (Continua)

BANCO TITULO AUTORES | TIPO/ ANO REGIAO MLEC-)FS&O
Efetividade da
massagem com
aromaterapia no Ensaio
BVS/ estresse da MONTIBEL ARTIGO ~ clinico
BDENF e cquipe de ER, Juliana 2018 Sao Paulo controlad
LILACS quip etal.
enfermagem do 0.
centro cirargico:
estudo-piloto.
Condicdes e
BVS / relacbes de
trabalho em INOUE, ARTIGO . Pesquisa
BDENF e : . Parana
unidades criticas: | Kelly et al. 2016 Survey.
LILACS .
estudo tipo
survey.
Geradores de
oS | PSRRI %S LacquES, | ARTIGD || Do
LILACS Jodoetal. | 2015 d
enfermagem de a
centro cirdrgico.
Stresse Explorato
BDENF quip 2009 descritiva
enfermagem do al.

Centro Cirurgico.

Fonte: Produzido pelas autoras




Quadro 1 - Amostra de trabalhos (Continuacao)
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BANCO TITULO AUTORES | TIPO/ ANO REGIAO METODO
LOGIA
Estudo
Personalidade quantitat
. Vo,
hardiness e {ranSVers
VS/ coping entre JACQUES, | ARTIGO Parana al
BDENF profissionais de | Jodao et al. 2017 T
correlacio
enfermagem do nal
centro cirdrgico descritivo
A escuta do F,E l.TOSA’
sofrimento Rubia Mara
Siauico Maia; Método
rela‘lio?]a toag | PALACIO, de estudo
SCIELO/ trabalho: Paula ARTIGO Fortaleza de caso
PEPSIC . Danyelle 2014 em
contribuicdes da ) T
sicanalise para Barros; psicanalis
psicar P SILVEIRA, e
0 cuidado em .
, Lia
salde. .
Carneiro.
BVS/ Sindrome de
Rev. burnout entre ERDMANN Estudo
baiana enfermeiros de | , Alacoque | Artigo 2019 | Floriandpolis | transvers
enfermage um hospital et al. al.
m universitario.
BARBOSA,
Be? tnz. Estudo
Percepcao da Coélho; de
be MORAIS,
equipe abordage
multidisciplinar Lorena m
SOBECC acerca da Araruna .de ARTIGO Brasilia qualitativ
assisténcia Sousa, 2020 a, com
: SOUSA, '
humanizada no fins
centro cirdrgico Carlos descritivo
gico. Alberto S
Lopes da ’
Silva.

Fonte: Produzido pelas autoras.




Quadro 1 - Amostra de trabalhos (Continuacao)

16

BANCO TITULO AUTORES | TIPO/ ANO REGIAO METODO
LOGIA
Estresse e Estudo
: transvers
hardiness entre al
equipe SILVA, analit’ico
RIUFES multiprofissional | Rosana de | DISSERTA Vitoria com '
do centro Oliveira | CAO 2014
o abordage
cirdrgico de um Carvalho. m
hospital uantitati
universitario. g
va.
Clima de Regido
Cogitare seguran (i:a no ) DEZQ.R DI, noroeste do Estudo
centro cirurgico: Catia ARTIGO .
Enfermag . - estado do Rio | transvers
atitudes dos Cristiane 2009
em N Grande do al.
profissionais de | Matte et al. Sul
saude. '

Fonte: Produzido pelas autoras.

N&o tivemos preferéncia pela BVS, mas foi nela que apareceram mais artigos
de acordo com as nossas categorias de inclusédo e exclusdo. Nos titulos dos artigos,
em 40% deles tem predominancia a palavra estresse, inclusive na Unica dissertacao
gue fez parte do nosso estudo. O termo Sindrome de Burnout aparece em apenas um
dos estudos; acreditamos que por ser um diagnostico, os autores dos outros artigos
tenham preferido dar uma amplitude na visao dos trabalhos realizados. Com relagéo
aos autores, sdo sempre mais de um, com excecdo da dissertacdo. Como
pesquisamos sem restricdo cronoldgica, os artigos desse estudo estédo entre 0s anos
2009 e 2020. Apenas um dos artigos foi realizado na regido nordeste, todos o0s outros
sao localizados na regido sul e sudeste. Sobre a metodologia utilizada por eles, pode-
se afirmar que foram as mais diversas, apesar de 0 nosso estudo ser de base
qualitativa, ainda aproveitamos um Unico estudo com base quantitativa pela sua
relevancia. Em 100% dos artigos, 0s sujeitos pesquisados faziam parte da equipe de

enfermagem, sendo eles técnicos de enfermagem e enfermeiros.

A seguir, apresentamos as categorias que emergiram apos a leitura exaustiva

dos textos.
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4.1 CATEGORIA 1: FATORES EXTERNOS E INTERNOS AO TRABALHO PARA O
DESENVOLVIMENTO DA SB

A escolha dessa categoria se articula as causas da Sindrome de Burnout
apresentadas nos trabalhos pesquisados. Essas causas aparecem articuladas ao
modo de produzir dentro dos setores, trazendo especificidades a depender do cenario

onde se desenvolve o cuidado.

Os resultados indicam que muitos fatores ainda nao foram elucidados, porém
a maioria dos estudos concordam que a SB interfere nos niveis institucionais, sociais
e pessoais, em suma, em todos o0s aspectos da vida do profissional, por isso, é algo
que ndo deve ser s6 discutido, mas sim, buscado ativamente, para que haja
intervencdo o mais precocemente possivel. Os resultados mostram que se existe,
dentro do centro cirdrgico, organizacdo, valorizacdo profissional, descanso,
diminuicdo da sobrecarga de trabalho, teremos menor tendéncia a desenvolver SB, e
gue quando mais o estresse, fadiga, cansaco, sono, depressao, ansiedade, a busca
incontrolavel pela perfeicdo, uso abusivo das tecnologias estiverem desenfreados,
nesses setores, teremos uma maior propensdo de desenvolver a doenca. Por isso, €
necessario que gestores, coordenadores da area de enfermagem e saude no
ambiente hospitalar desenvolvam e fortalecam ac¢des e programas visando a saude
do trabalhador e a qualidade de vida no trabalho , para que, assim, possamos iniciar
um trabalho para ajudar na salude mental e fisica desses profissionais do centro
cirdrgico para que todos possam entender , principalmente que , ndo existe uma forma
de separar a vida pessoal da profissional , que isso € um conjunto , que se o
trabalhador tem um bem estar familiar por exemplo , ele tera melhores resultados em

seu trabalho.

Segundo o Brasil (2012), as mudancas no mundo do trabalho, as novas
tecnologias, a inseguranca no emprego e a necessidade de aperfeicoamento, séo
causas que propiciam o surgimento de desgaste fisico, emocional e estresse. Silva
(2021) acrescenta que a baixa remuneracao, a instabilidade no emprego, a falta de
estimulo por parte dos chefes, a competicdo e o acumulo de tarefas, a mudanca de
funcéo e até a pré-aposentadoria séo fatores que ocasionam estresse no ambiente de
trabalho. Devido as grandes repercussdes individuais e coletivas, a Sindrome de

Burnout tem chamado a aten¢édo dos gestores em saude.
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Erdmann et al (2020) reforca que quando o trabalhador desenvolve suas
atividades em condi¢des inadequadas pode repercutir negativamente em sua saude
fisica e psiquica, levando a queda do rendimento no trabalho e o surgimento de
doencas ocupacionais. O trabalhador estressado também compromete sua vida
pessoal e social, além de que pode também pode refletir nos cuidados prestados aos
pacientes. Neste trabalho, dos setores pesquisados, o centro cirargico foi identificado
como o de maior nivel de exaustdo emocional, por desenvolver com frequéncia
atividades que envolvem alta complexidade com risco de complicagdes. Outro fator
relevante para o estresse no centro cirirgico sdo os problemas de comunicacéao entre

as diversas categorias profissionais.

Essas sdo caracteristicas ligadas intrinsecamente ao cenario onde se realiza o
cuidado de enfermagem. A existéncia de atividades de alta complexidade , cenario
atipico da Covid-19 , e o relacionamento de equipe aparecem como fatores

importantes no desencadeamento da Sindrome de Burnout.

Além disso, Barbosa, Morais e Sousa (2020) nos mostra que, além do servico
rotineiro prestado pelos profissionais de enfermagem do centro cirargico, € exigido
deles uma assisténcia humanizada aos pacientes que ali estdo, sendo assim, esses
profissionais que ja estdo sobrecarregados pela grande demanda de trabalho, se
sentem mais responsabilizados e tensos. O excesso de procedimentos, o curto
intervalo entre eles, o mal dimensionamento de profissionais e a grande carga de
servico burocratico, com uma fator a ser acrescentado que é pandemia e a quantidade
de morte assustadora dos profissionais de enfermagem , traz um aumento do
estresse para o trabalhador e faz com que a afabilidade para com o paciente nem

exista.

Em contrapartida, encontramos no trabalho de Feitosa, Palacio e Silveira
(2014) uma afirmacao de que o sofrimento psiquico do trabalhador ndo pode ser visto
apenas devido a causas externas, ritmo de trabalho, infraestrutura e produgéao, mas
também tem que ser visto como o trabalho se insere no psiquismo de cada um. Isso
indica que nao sdo apenas as relacdes externas que determinam o sofrimento, mas

sim uma dindmica de funcionamento interno.

Algumas caracteristicas ao desenvolvimento da SB se articulam ao género e

idade. Sendo uma profissdo muito exercida pelas mulheres, as caracteristicas do
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sofrimento irdo se articular também com essa questao. Erdmann et al (2020) afirmam
gue as mulheres sofrem mais com a SB, pois se envolvem mais com as pessoas que
elas cuidam. As acOes de cuidado sdo mais valorizadas pelas mulheres e isso
repercute na apresentacdo de sintomas relacionados a essa fungdo. Além disso, a
idade entra como um outro fator articulado ao sofrimento. Quanto mais jovem, maior
€ o sofrimento, por terem seus sonhos e expectativas frustrados em relacdo ao

desenvolvimento profissional.

Assim, nos artigos pesquisados ficou evidente que ha a presenca de fatores
sociais, 0s quais sao ligados diretamente ao cuidado no centro cirdrgico, e fatores
internos. Esses fatores nao se encontram isolados, porém nem todos os artigos falam
sobre os fatores internos, apontado apenas causas sociais e no contexto do trabalho,

gue sao importantes, mas que nao respondem de forma completa pela subjetividade.

4.2 CATEGORIA 2: TRATAMENTO X ESTRATEGIAS ADAPTATIVAS

Os servicos de salude devem implementar medidas para minimizar o estresse
no trabalho, dentre essas, destacam-se 0 apoio aos profissionais, promover a
interacdo multiprofissional, a melhoria das condi¢cGes de trabalho e da infraestrutura
da unidade, investir em programas de atencdo a saude do trabalhador, organizagéo
racional e valorizacdo do trabalho. Além disso, devemos introduzir métodos
terapéuticos e estratégicos para diminuir as questdes relacionadas a SB, em que 0
planejamento deve ser fundamental para se alcancar os resultados esperados.

Os trabalhos analisados apresentaram diversas formas de tratamento e
estratégias diante da Sindrome de Burnout, as quais eram norteadas pela reducao
dos sintomas e do quadro instalado. Podemos citar inicialmente a aromoterapia. Para
Montibeler et al (2018) a aromaterapia € um dos recursos terapéuticos mais
popularmente utilizados e tem se tornado uma area em expansao para a enfermagem.
Tal prética € definida como a arte e a ciéncia que visa a promoc¢ao da saude e do bem-
estar do corpo, da mente e das emocoes, através do uso terapéutico do aroma natural
das plantas por meio de seus 6leos essenciais, cujas moléculas podem ser absorvidas
pelas vias aéreas, por inalagdo, ou via cuténea, por uso topico. Os resultados

terapéuticos tém sido atribuidos aos constituintes quimicos dos 6leos essenciais.
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Referindo-se a lavanda, sabe-se que o linalol, acetato de linalila, 1,8-cineole e
B-ocimeno fazem parte da sua composicdo terapéutica. A concentracdo de cada
substancia pode variar conforme a subespécie, os métodos de cultivo e a extragcédo da
planta e do 6leo essencial. Para a aromaterapia, 0os dois primeiros compostos
possuem maior grau de importancia e podem atingir, respectivamente, até 51% e 35%

de concentracéo.

Os compostos utilizados no estudo foram os Oleos essenciais de lavanda
(Lavandula angustifolia) e geranio (Pelargonium graveolens) associados a massagem
para alivio do estresse de uma equipe de enfermagem do centro cirargico, por meio
da avaliacdo de parametros biofisioldégicos e psicolégicos. Assim, a aromaterapia
entrou como um fator de tratamento e prevengcao para minimizar os fatores que
desencadeiam o estresse, aliviando a ansiedade, melhorando o humor e ajudando a
dormir melhor (MONTIBELER, 2018).

Contribuindo para efetividade na pratica, existem as estratégias que, segundo
Inoue (2016), em todos os hospitais onde foram feitas as pesquisas, a carga horéaria
e o dimensionamento de pessoal foram apontados como um dos motivos estressores.
Entdo esses trabalhos apontaram como solucao a contratacdo de mais funcionarios

para um melhor dimensionamento de pessoal e reducao da carga horaria.

Logo, se existir recursos humanos suficientes, existira uma equipe motivada,
produtiva, mais rapida e eficiente nas resolucdes de questdes e tera uma contribuicao
direta da saude e bem estar desse colaborador e, consequentemente, na vida do
paciente. Além disso, a promocao de acdes, visando o favorecimento das relacdes
interpessoais com 0s colegas como, reunides informais, programas de treinamento
em grupo no trabalho e mudanc¢as na organizacéo do trabalho por meio de horarios
mais flexiveis (Inoue et al,2016).

Infelizmente essa ndo é a realidade da maioria dos trabalhadores. A reducéo
da méo de obra nos hospitais ou 0 excesso de tarefas é algo muito comum de
acontecer na pratica. Tanto nos servigos publicos, como privados, tendem a tentar
tirar 0 maximo de aproveitamento dos profissionais sem fazerem contratacdes
adicionais. Percebemos que, de fato, esta é uma caracteristica que interfere no
sofrimento dos trabalhadores e, consequentemente, afeta a qualidade do cuidado dos

pacientes.
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Em concordéancia Jacques et al (2015) aponta que 0s servicos de saude devem
implementar medidas para minimizar o estresse no trabalho, dentre essas, destacam-
se 0 apoio aos profissionais, a promogéao a interagdo multiprofissional, a melhoria das
condi¢des de trabalho e da infraestrutura da unidade, o investimento em programas

de atencao a saude do trabalhador, a organizacéo racional e a valorizacdo do trabalho.

Refor¢cando o que foi apresentado, Erdmann et al (2020) cita que, quando os
gestores auxiliam os profissionais de enfermagem, dando-lhes melhores condi¢des
de trabalho, no processo de enfrentamento que os conduzem a SB, esses contribuem
para o fortalecimento do exercicio préprio do cuidado, melhorando qualidade de vida

dos trabalhadores e, assim, melhorando também a qualidade assistencial.

Nos artigos apresentados, ficou explicito que devem existir métodos
estratégicos e terapéuticos no centro cirdrgico para lidar com essas situacfes
relacionados a saude do trabalhador, em que o impacto na salde mental desses
funcionarios que podem trazer consequéncias drasticas. Porém, os gestores dessas
unidades devem ter percepcdo sobre essas questdes, pois os lideres devem ter o

compromisso de nortear e conduzir a equipe.

Talvez nos caiba aqui um questionamento, se estratégias de prevencéo e
tratamento, como a aromoterapia, nhdo seriam utilizadas justamente para evitar as
gueixas em torno do dimensionamento de pessoal. Se os sintomas semelhantes a
Sindrome de Burnout ndo seriam justamente uma forma de apresentar uma
insatisfacdo em relacdo as condicbes de trabalho e se as estratégias de
enfrentamento, mais do que cuidar dos trabalhadores, ndo serviriam para impedir que

gueixas em torno dos processos de trabalho possam seguir adiante.

4.3 CATEGORIA 3: SOFRIMENTO E SATISFACAO

Na maior parte dos artigos, encontramos trabalhos que tratam da origem dos
sintomas relacionados a questdées no campo de trabalho. Porém, um trabalho em
especial nos chamou a atencao, por ter uma direcdo diferente. Nele, os sintomas
surgiam no trabalho, porém apontavam para uma causa em outro lugar, anterior ao

evento estressor no trabalho.
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O caso clinico de Feitosa, Palacio e Silveira (2014) se trata da escuta analitica
de Marcélia, que vem nos levantar questionamentos se os casos de Sindrome de
Burnout seriam iniciados com os estressores do trabalho ou se teria também causas
pessoais e, com isso, verificar se em algumas pessoas existe uma satisfacao

paradoxal no sofrimento cotidiano, inclusive no trabalho.

Feitosa, Palacio e Silveira (2014) dizem que, quando Marcélia recebeu o
diagnostico de sua doenca, comunicou ao chefe e este, por sua vez, ao invés de
ajuda-la, dando-lhe apoio e direcionando para outro tipo de funcéo, passou a
constrangé-la e isola-la no ambiente de trabalho. Marcélia era a filha mais nova da
familia e tinha o pai como referéncia materna, aquela que da amor, atencao e carinho.
Ainda na conversa com a analista, Marcélia comecou a relacionar seu sofrimento
fisico com suas vivéncias na infancia, as grosserias da mae, a falta do pai, com o
desprezo e autoritarismo do chefe. Marcélia se sentia mal com o tratamento do chefe,
mas ao mesmo tempo percebia que ela tinha uma necessidade de ter alguém no
comando. Virgem aos 39 anos, Marcélia diz que reprimiu a vida pessoal, devido ao
gue a irma e a cunhada sofrem no casamento atual, passando, assim, a se dedicar

exclusivamente ao trabalho.

Mesmo dizendo que se sentia mal com o tratamento do chefe e dos colegas de
trabalho que duvidavam de sua doenca, Marcélia sentia uma inconsciente satisfacéo
em todo aquele processo de convivéncia, porque remetia a sua infancia. E, na
verdade, ndo se relacionava com os homens, por medo de ndo encontrar um homem

com aqguele modelo de sua mée, alguém que exercesse poder sobre ela.

Os sintomas que Marcélia desenvolveu surgiram na sua relacdo com o patrao,
porém aponta para algo anterior, ligado ao infantil e ao sexual na relagdo com os pais.
A causa dos sintomas esté relacionada ao inconsciente, por isso, ndo podemos dizer
gue todos os profissionais que desenvolvem a Sindrome de Burnout tem causas
apenas na sua relagdo com o trabalho. Antes da vida profissional existe toda uma
historia de vida pessoal, desde a infancia, principalmente dela, que reflete em tudo
gue fazemos. No artigo citado nessa categoria, Marcélia vive em sua vida pessoal e
profissional um espelhamento, mesmo inconsciente, da sua infancia, o trabalho foi

apenas um gatilho para o desdobramento de todo o processo de adoecimento.
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N&o queremos dizer com isso que o trabalho estressante dos profissionais de
enfermagem do centro cirargico ndo cause a SB, mas que tem grande contribuicdo
para o desenvolvimento da sindrome em pessoas com historias traumaticas na
infancia.

No entanto, as consideracbes dos traumas singulares como fator
importantissimo no contexto da vida do profissional de enfermagem, ndo impede que
lutemos por melhores condi¢cbes de trabalho, mas indica também que a terapéutica
n&do se resume apenas as mudancas no contexto laboral. E preciso também, diante
do sofrimento, investigar as causas e encontrar um lugar menos doloroso para o

sofrimento.



24

5 CONSIDERACOES FINAIS

O presente estudo pode servir como base e motivacao para discussao sobre a
tematica no ambito da saude, contribuindo para a mudanca e evolucdo da
enfermagem na diminuicdo dos casos de Sindrome de Burnout. Os objetivos deste
estudo foram alcancados, pois percebeu-se, com nitidez, que a enfermagem no centro
cirdrgico tem grande probabilidade de desenvolver SB, porém, existem estratégias
ocupacionais que podem ser vivenciadas, alcancando os profissionais e ajudando a

diminuir o nimero de diagndésticos relacionados com a doenca.

Expomos como a Sindrome de Burnout aparece nas publicacbes de
enfermagem e como é pertinente no contexto do centro cirdrgico, pois ndo existem
muitas publicacdes cientificas acerca do tema. O ano de pandemia e curto tempo para
preparacao dificultou a elaboracdo e comparacao de artigos.

Mesmo com tantos desafios no ambito da enfermagem, as estratégias dos
profissionais de enfermagem no centro cirurgico para enfrentar a Sindrome de Burnout
€ algo que possibilita resultados positivos para a instituicdo, para o profissional e para
os pacientes. E preciso estimular a concretizagdo de novas praticas, dando aos

profissionais entusiasmo para sempre oferecer qualidade na assisténcia.

Quanto as frustracdes, insatisfacdo dos profissionais, s6 através da reflexao,
flexibilidade e conhecimento que sera possivel uma mudanca. As relacfes entre a
Sindrome de Burnout e o sofrimento psiquico de enfermeiros do centro cirdrgico a
partir da literatura, nos propicia minimizar essa doenga no ambito do centro cirargico

e buscar solucdes para os profissionais ja acometidos.

Desta forma, os trabalhos cientificos que nos ajudaram a escrever essa revisao
narrativa contribuiram para compreendermos como a SB afeta os profissionais de
enfermagem no centro cirargico, tornando imprescindivel que medidas devem ser
estudadas e implementadas por toda a equipe de enfermagem e principalmente por

gestores que possuem atributo de tomada de deciséo.
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