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SINDROME DE BURNOUT NA EQUIPE DE ENFERMAGEM
EMERGENCISTA

Resumo: O objetivo deste estudo é avaliar a presenga de tragos relacionados a
Sindrome de Burnout na equipe de enfermagem atuante na urgéncia e emergéncia
de um municipio no Leste Paulista e outro no Sul de Minas Gerais. Foi realizado um
estudo quantitativo, descritivo e transversal com a aplicagdo um questionario
demografico e o Instrumento Maslach Burnout Inventory- Human Services Survey
(MBI-HSS). Detectamos que o cansago emocional e a despersonalizagdo estdo
presentes em todas as categorias da enfermagem, e em niveis distintos, sendo o alto
e médio nivel com maior destaque. De modo geral, as equipes de enfermagem dos
municipios estudados apresentam risco médio para o desenvolvimento da SB. As
enfermeiras deste estudo possuem maiores riscos para desenvolver a Sindrome de
Burnout quando comparados as técnicas e auxiliares de enfermagem, porém é
importante destacar que ha um risco presente nestas categorias.

Descritores: Esgotamento Psicolégico, Emergéncia, Saide Mental, Enfermagem.

Burnout syndrome in the emergency nursing team

Abstract: The objective of this study is to evaluate the presence of traits related to
Burnout Syndrome in the nursing team working in urgency and emergency care in a
municipality in the East of S3o Paulo and another in the South of Minas Gerais. A
guantitative, descriptive and cross-sectional study was carried out using a
demographic questionnaire and the Maslach Burnout Inventory-Human Services
Survey (MBI-HSS) Instrument. We detected that emotional fatigue and
depersonalization are present in all nursing categories, and at different levels, with
the high and medium levels being most prominent. In general, nursing teams in the
municipalities studied present a medium risk for developing BS. The nurses in this
study are at greater risk of developing Burnout Syndrome when compared to nursing
technicians and assistants, however it is important to highlight that there is a risk
present in these categories.

Descriptors: Psychological Exhaustion, Emergency, Mental Health, Nursing.

Sindrome de burnout en el equipo de enfermeria de urgencias

Resumen: El objetivo de este estudio es evaluar la presencia de rasgos relacionados
al Sindrome de Burnout en el equipo de enfermeria que actla en atencién de
urgencia y emergencia en un municipio del Este de S3o Paulo y otro del Sur de Minas
Gerais. Se realizé un estudio cuantitativo, descriptivo y transversal utilizando un
cuestionario demografico y el instrumento Maslach Burnout Inventory-Human
Services Survey (MBI-HSS). Detectamos que la fatiga emocional y la
despersonalizacion estan presentes en todas las categorias de enfermeria, y en
diferentes niveles, siendo los niveles alto y medio los mas destacados. En general, los
equipos de enfermeria de los municipios estudiados presentan riesgo medio para
desarrollar SB. Los enfermeros de este estudio tienen mayor riesgo de desarrollar
Sindrome de Burnout en comparacién con los técnicos y auxiliares de enfermeria, sin
embargo es importante resaltar que existe riesgo presente en estas categorias.

Descriptores: Agotamiento Psicoldgico, Emergencia, Salud Mental, Enfermeria.
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Introducao

A escolha da atividade laboral é geralmente
pautada na busca pela realizagcdo profissional, mas a
rotina didria e a constante pressao no trabalho podem
causar um efeito contrario, fazendo o profissional
deixar de ter prazer em fazer algo que antes era um
sonho.

O estresse no trabalho reflete na saude do
profissional, atrapalhando em suas atividades do
cotidiano®. Além disso, tem como consequéncia o
desgaste nas relagbes interpessoais, a falta de
motivacdo no trabalho, atrasos e perda da
produtividade3.

Quando se trata da area de enfermagem, os
problemas relacionados a saude mental do
trabalhador ganham destaque, pois a enfermagem se
encontra na quarta posi¢ao entre as profissées mais
estressantes. Tal fato justifica-se devido a auséncia de
reconhecimento da profissdo, a sobrecarga de
trabalho e a falta de delimitagdo de papéis na
categoria, 0 que causa uma desvalorizagdo
profissional, podendo ocasionar a Sindrome de
Burnout*,

A Sindrome de Burnout é composta pelo seguinte
tripé: a falta de realizacdo profissional, a
despersonalizacdo e a exaustdo emocional. A falta de
realizacdo na profissdo tem como caracteristica a
baixa autoestima em relagdo ao trabalho, com uma
produtiva.

sensagao de incapacidade

Despersonalizagdo é caracterizada pelo
distanciamento na relagdo com os colegas de trabalho
e com os pacientes, tendo sua empatia para com o
outro diminuida. J4 exaustdo emocional se deve ao

sentimento de que ndo ha mais energia emocional

suficiente, com constantes sentimentos de cansaco”.

S&do Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):105-114.

O aumento da probabilidade de desenvolver a SB
na profissdo de enfermagem se tornou ainda mais
propicio durante a pandemia da COVID-19, devido os
profissionais estarem na linha de frente de
atendimento®. A Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) declarou o inicio da pandemia pelo novo
coronavirus no dia 11 de margo de 2020 e seu fim no
dia 05 de maio de 2023. Durante esse periodo
ocorreram 37.553.337 casos confirmados e 702.421
Sbitos®.

A pandemia exigiu que os profissionais de saude
reformulassem suas competéncias e habilidades, de
modo que estivesse apto a suprir as demandas de
cuidado com os infectados. Contudo, essas condicGes
especificas do cendrio e a grande responsabilidade
contribuiram para um aumento do estresse laboral’.

Os fatores estressores que foram agregados aos
profissionais de enfermagem foram: melancolia,
inseguranca e medo pelo desconhecimento, medo da
contaminagdo e contaminacdo de seus familiares®,.

Esse protagonismo que a equipe de enfermagem
viveu frente a pandemia levou ao aumento da pressao
para equilibrar as demandas profissionais e pessoais,
vivendo em constante cobranga, sendo necessario um
atendimento imediato e especializado para a
populacdo®?°,

Além disso, esse colapso na drea da saude
ocasionou uma sobrecarga de trabalho com o
aumento do numero de horas trabalhadas, a
necessidade de um atendimento massivo e constante
a populagdo nas instituicdes de saude, somado a falta
de amparo social aos profissionais, contribuindo para
a SBll'lz.

Os setores de urgéncia e emergéncia sdo

destinados a atividades de rotatividade, exigindo
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agilidade e habilidade para manutencdo da vida. A
equipe de enfermagem atuante neste setor sofre com
a sobrecarga de atividades, com o estresse laboral
devido o elevado risco de morte dos pacientes e
ocorréncias imprevisiveis314,

Portanto, o objetivo desse estudo foi avaliar a
presenca de tracos relacionados a Sindrome de
Burnout na equipe de enfermagem da urgéncia e
emergéncia; analisar se os enfermeiros tém maior
probabilidade de desenvolver Sindrome de Burnout

em relacdo aos técnicos e auxiliares de enfermagem e

se a dupla rotina potencializa o risco de desenvolvé-la.
Material e Método

Trata-se de wuma abordagem quantitativa,
descritiva e transversal. O estudo foi realizado nos
Prontos Atendimentos de uma cidade do Leste
Paulista e outra do Sul de Minas. A amostra foi
composta pela equipe de enfermagem das referidas
instituicdes, sendo essa composta pelos enfermeiros,
auxiliares e técnicos em enfermagem. A amostra final
foi de 63 funcionarios, sendo 38 no Pronto
Atendimento de Leste Paulista e 25 funciondrios no
Pronto Atendimento no Sul de Minas. Os dados foram
coletados entre os meses de agosto e setembro de
2023.

A presente investigacdo somente teve inicio apds
a aprovagdo do projeto pelo Comité de Etica sob o
parecer n? 6.556.898 cumprindo as Diretrizes e
Normas Regulamentadoras de Pesquisa em Seres
Humanos do Conselho Nacional de Saude (CNS),
Resolucdo 466/2012.

As equipes de enfermagem foram abordadas e
convidadas a participarem da pesquisa. Foram
informados que sua participacao ndao oferecia riscos

OU prejuizos pessoais, a garantia do sigilo das

S&do Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):105-114.

informacgdes obtidas e de seu anonimato, além do seu
direito de desistir da participacdo em qualquer
momento do estudo, sem prejuizo pessoal. No
referido estabelecimento, as pesquisadoras dirigiram-
se as equipes de enfermagem, solicitando-lhes a
colaboracdo para realizacdo da pesquisa apods
explicagdo sobre o conteudo e objetivos desta.
anuéncia na

Posteriormente, mediante sua

participacdo, foi apresentado o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e somente
apos, a aplicacdo do questiondrio.

Para a coleta de dados, foi utilizado um
guestionario autoaplicdvel com questdes referentes a
dados sociodemograficos, e o instrumento utilizado
para a investigacdo de tracos da Sindrome de Burnout
foi o Inventdrio em Burnout de Maslach (MBI)*°. Trata-
se de um questionario auto informe, composto por 22
itens formado por perguntas fechadas, que englobam
trés dimensodes: exaustao emocional,
despersonalizagdao e a realizagao profissional, com 5
op¢des de respostas, sendo estas: 1-nunca, 2-
raramente, 3-algumas vezes, 4-frequentemente e 5-
sempre. Esse instrumento, ndo leva em conta
elementos antecedentes e as consequéncias de seu
processo, sendo, portanto, utilizado exclusivamente
para avaliac3o do risco para a Sindrome de Burnout?®,

Neste instrumento, sdo avaliados os indices de
escores das trés dimensdes, sendo que altos escores
em despersonalizagdo e exaustdo emocional, com

baixos escores em realiza¢do profissional, indicam alto

nivel de Burnout, conforme mostra a Tabela 1.
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Tabela 1. Padrdo de pontuagdo para diagndstico das
dimensdes da Sindrome de Burnout pelo Maslach
Burnout Inventory (MBI).

Dimensdes Nivel Nivel Nivel

Alto Médio Baixo

Cansago Emocional 227 19226 <19
Despersonalizagdo 210 6-9 <6
Realizagdo Pessoal <33 34-39 240

Fonte: Dias, et al. (2020).

Posteriormente, os dados foram digitados e
organizados no software Microsoft Excel, e feita
andlise de estatistica de cada variavel analisada,

obtendo escores por intermédio da pontuacdo de 1 a

5.

Resultados

A amostra foi composta por 63 profissionais de

enfermagem, sendo 13 (21%) profissionais do sexo

masculino e 50 (79%) do sexo feminino, motivo pelo

S&do Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):105-114.

qgual optamos por reportar as participantes do estudo
no género feminino.

A Tabela 2 apresenta uma sintese dos dados
sdcio-ocupacionais das (os) participantes do estudo.
Das (os) 63 profissionais de enfermagem, 22 sdo
enfermeiras (0s), 32 técnicas (os) em enfermagem e
09 auxiliares de enfermagem. A maioria das (os)
participantes estdo na faixa etdria entre 20 e 40 anos
(71%), sendo casada (54%) e com filhos (60%). 55%
relataram apresentar algum problema de salde,
sendo a ansiedade o item de maior ocorréncia (38%).
Entretanto, a maioria ndo faz uso de medicamentos
continuos (58%), ndo sdo tabagistas (87%) e nao se

afastaram do trabalho no ultimo ano (84%).

Tabela 2. Caracterizagdo Sdcio-ocupacional da equipe de enfermagem nos Prontos Atendimentos das cidades do

Leste Paulista e do Sul de Minas.

Classificagao Caracterizagao n ‘ %
Técnicas de Enf. 32 50,79
Categoria Profissional Enfermeiras 22 34,92
Auxiliar de Enfermagem 9 14,29
Sexo Masculino 13 21
Feminino 50 79
20-30 anos 19 30,16
Idade 31-40 anos 26 41,27
41-50 anos 11 17,46
50 ou mais 7 11,11
Solteira 22 34,92
Estado Civil Casada 34 53,97
Divorciada 7 11,11
. Sim 37 58,73
Tem filhos N3o %6 4127
J4 apresentou algum problema Sim 35 55,56
de saude Ndo 28 44,44
DM 2 4,26
HAS 10 21,28
i Ansiedade 18 38,30
Problema de saude ~
apresentado Deprv.assao 3 6,38
Obesidade 5 10,64
Epilepsia 0 0,00
Outros 9 19,15
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Faz uso de medicamentos Sim 26 41,27
atualmente Nado 37 58,73

. Sim 8 12,70

Tabagista N3o 55 87,30

Teve afastamento do trabalho Sim 10 15,87
no ultimo ano Nao 53 84,13

Fonte: Autoria Propria (2023).

A Tabela 3 apresenta os dados referentes a caracterizacdo laboral nos locais de pesquisa. Relacionado ao
tempo de formacao, 10,64% possuem tempo de formacao inferior a 1 ano; 25,53% de dois a cinco anos; 25,53% de
seis a dez anos; e 38,30% apresentam tempo de formacao superior a dez anos.

Analisando o tempo de trabalho na atual instituicdo, a maioria relata ter entre dois e cinco anos (34%) de
atuacdo local. A carga hordria predominante foi o plantdo 12x36 (84%), em turno diurno (55%). Em relacdo a
possuir outro vinculo empregaticio, 79% relataram nao possuir outro vinculo. Dos profissionais que relataram outro

emprego, a carga hordria também foi o plantdo 12x36.

Tabela 3. Caracterizacdo laboral da equipe de enfermagem nos Prontos Atendimentos do Leste Paulista e Sul de
Minas.

Classificagdao Caracterizagao n %
<lano 5 10,64
De 2 a5 anos 12 2553

Tempo de Formacdo ’
De 6 a 10anos 12 2553
> de 10 anos 18 38,30
<1lano 6 12,77
N De 2 ab5anos 16 34,04

Tempo de Trabalho na Instituicao
De 6 a 10 anos 10 21,28
> de 10 anos 15 31,91
40h semanais 7 11,11
L. 30h semanais 3 4,76
Carga Horaria

20h semanais 0 0,00
Plantdo 12x36 53 84,13
Diurno 35 55,56
Turno Noturno 16 25,40
Misto 12 19,05
Possui outro emprego Sim 13 20,63
pres N3o 50 79,37
Destes que possuem outro emprego, qual Plantdo 12x36 7 77,78
a carga hordria 30h semanais 2 22,22

Fonte: Autoria Prépria (2023).
Para a aplicagdo do Inventdrio em Burnout de Maslach (MBI), optamos em separar os resultados por categoria

profissional e pelo local de atuagdo.
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Apresentaremos a priori os dados das enfermeiras. Para a demonstracdo dos dados das técnicas e auxiliares de
enfermagem, associamos as categorias, para melhor compreensao analitica. Vale ressaltar que os dados foram
separados pela cidade de atuacao.

Nas enfermeiras (os) do Pronto Atendimento do municipio do leste paulista, detectamos nivel baixo de
cansaco emocional (46%), nivel alto de despersonalizacdo (46%) e nivel médio de realizacdo pessoal (54%),
conforme apresentado na Tabela 4.

Tabela 4. Resultados das enfermeiras, obtidos através do Inventdrio em Burnout de Maslach (MBI), do municipio
do Leste Paulista.

Cansac¢o Emocional n % Despersonalizagdo n % Realizagdo pessoal n %
Nivel alto 3 23,08 Nivel alto 6 46,15 Nivel alto 6 46,15
Nivel médio 4 30,77 Nivel médio 5 38,46 Nivel médio 7 53,85
Nivel baixo 6 46,15 Nivel baixo 2 15,38 Nivel baixo 0 0,00

Fonte: Autoria Prépria (2023).
A tabela 5 demonstra que entre as técnicas e a auxiliar de enfermagem, detectamos nivel baixo (40%) a médio

(36%) de cansago emocional, nivel alto de despersonalizagdo (40%), e nivel alto de realizagdo pessoal (64%).

Tabela 5. Resultados das técnicas e auxiliar de enfermagem, obtidos através do Inventdrio em Burnout de Maslach
(MBI), do municipio do Leste Paulista.

Cansago Emocional n % Despersonalizagdo n % Realizagdo pessoal n %
Nivel alto 6 24 Nivel alto 10 40 Nivel alto 16 64
Nivel médio 9 36 Nivel médio 8 32 Nivel médio 9 36
Nivel baixo 10 40 Nivel baixo 7 28 Nivel baixo 0 0

Fonte: Autoria Prépria (2023).
A tabela 6 demonstra as (os) enfermeiras (os) municipio do sul de Minas. As enfermeiras apresentam nivel

médio de cansago emocional (50%), nivel alto de despersonalizagdo (62%), e nivel alto de realizagdo pessoal (75%).

Tabela 6. Resultados das enfermeiras, obtidos através do Inventario em Burnout de Maslach (MBI), do municipio
do Sul de Minas.

Cansago Emocional n % Despersonalizagdo n % Realizagdo pessoal n %
Nivel alto 3 37,5 Nivel alto 5 62,5 Nivel alto 6 75
Nivel médio 4 50 Nivel médio 2 25 Nivel médio 2 25
Nivel baixo 1 12,5 Nivel baixo 1 12,5 Nivel baixo 0 0

Fonte: Autoria Prépria (2023).
Na tabela 7 observamos que entre as técnicas e auxiliares de enfermagem do Sul de Minas apresenta baixo

nivel de cansago emocional (59%), nivel médio de despersonalizagdo (47%) e nivel alto de realizagdo pessoal (53%).

110



Figueiredo BA, Correa CS, Lima JF, Camargo EAF, Pietrafesa GAB, Almeida MGM. Sindrome de burnout na equipe de enfermagem emer gencista.

S&do Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):105-114.

Tabela 7. Resultados das técnicas e auxiliares de enfermagem, obtidos através do Inventario em Burnout de

Maslach (MBI), do municipio do Sul de Minas Gerais.

Cansaco Emocional n % Despersonalizagdo n % Realizagdo pessoal n %
Nivel alto 0 0 Nivel alto 5 29,41 Nivel alto 9 52,94
Nivel médio 7 41,18 Nivel médio 8 47,06 Nivel médio 8 47,06
Nivel baixo 10 58,82 Nivel baixo 4 23,53 Nivel baixo 0 0,00

Fonte: Autoria Propria (2023).
Discussao

Percebe-se uma predominancia do sexo feminino
na profissio de enfermagem. A precursora da
enfermagem  moderna, Florence Nightingale,
determinou a enfermagem como um “trabalho para
sendo as consideradas

mulheres”, mesmas

“naturalmente preparadas” para este tipo de
profissdo!”. As mulheres forneceram a base para o
conhecimento abstrato e pratico na profissdo de
enfermagem, sendo reconhecidas como as pioneiras
neste trabalho, refletindo nos tempos atuais®®.

A faixa etaria predominantemente foi entre 20 e
40 anos. Reforcando que a profissdo estd crescendo
nas ultimas décadas, sendo, portanto, procurada pelo
publico jovem?., Porém, profissionais mais jovens, sdo
exaustao

mais suscetiveis a sentimentos de

emocional®.

A maioria dos profissionais possuem mais de 10
anos de experiéncia de trabalho na mesma instituicao.
Trabalhadores que possuem mais tempo na mesma
instituicdo, sdo mais suscetiveis a apresentar tracos de
Burnout, devido a rotina de cobrancas didrias e
demandas continuas dos pacientes. Principalmente se
tratando de servigo de urgéncia, no qual ha situagdes
de convivéncia com o sofrimento e a dor dos
pacientes!?1320,

Percebe-se que os problemas de salde relatados
arterial sistémica (HAS),

foram a hipertensdo

diabetes mellitus (DM), obesidade, além da presenca
da ansiedade.

A ansiedade pode ser gerada pela carga
emocional, problemas nas relacGes interpessoais,
dificuldade em delimitar os diferentes papéis e
funcdes e sobrecarga de trabalho, fazendo com que
essas pessoas tenham pouco tempo para usufruir de
atividades de lazer, atividades fisicas, descanso
adequado e boa alimentacdo?.

Quanto a dupla jornada de trabalho, os achados
foram divergentes da literatura, demonstrando uma
baixa porcentagem de profissionais que aderiram a
dois vinculos empregaticios. A dupla jornada resulta
em sobrecarga laboral, cargas fisioldgicas e psiquicas
negativas que elevam o nimero de absenteismo por
problemas de salude, além de aumentar o risco na
prestacdo de assisténcia aos pacientes?.

Ao analisar o questionario MBI, foi detectado
cansaco emocional médio em ambos os locais de
pesquisa, e em todas as categorias da profissdo. O
cansaco emocional é considerado o trago inicial para a
Sindrome de Burnout, sendo descrito como o nucleo
da sindrome e sua manifestacdo mais ébvia, podendo
ser psiquica, fisica ou uma combinacdo de ambas. O
cansaco emocional médio e alto, juntamente com a
despersonalizagdo média e alta, no mesmo individuo,
indica propens3o a SB%.

A despersonalizacdo é uma reac¢do imediata apos

a instalacdo do cansaco, sendo caracterizada pela
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prevaléncia de condutas clinicas, de dissimulacdo
afetiva e de insensibilidade emocional do profissional.
Geralmente, ha uma sequéncia neste processo, onde
a ocorréncia de um componente acarreta o proximo:
primeiro ocorre o cansago emocional e isso conduz ao
desenvolvimento de despersonalizacdo®®.

Referente a despersonalizagdao, no municipio do
Leste Paulista foi observado alto indice em todas as
categorias profissionais, enquanto no Sul de Minas foi
observado o indice alto nas enfermeiras e médio nas
técnicas e auxiliares de enfermagem.

O alto nivel de despersonalizagdo constatado nas
enfermeiras pode ser justificado devido as
profissionais de nivel superior se dedicarem as
atividades de cunho gerencial e de maior exigéncia
intelectual®®. Contudo, é importante destacar que os
altos niveis de despersonalizagdo também foram
observados entre as técnicas e auxiliares de
enfermagem do Leste Paulista, podendo ser atribuido
a pressdo da rotina do dia a dia de trabalho®.

A despersonalizagdo é quase sempre
desencadeada por estresse grave fazendo os
profissionais se sentirem desconectados, com pouca
emocdo, como se fossem rob6s?. Algo que influencia
a ocorréncia de niveis altos destes tracos no atual
estudo, é devido ao Servigo de Pronto Atendimento
(SPA) ser considerada umas das areas mais cansativas
dos hospitais, ja que exige das profissionais condutas
rapidas, eficazes e precisas no socorro ao paciente?.

A intensidade dos estressores varia de acordo
com a personalidade de cada individuo e é
influenciada pelo efeito cumulativo de diversos
fatores estressores vivenciados anteriormente, bem
como pelas relagbes externas ao ambiente de

trabalho?’.

S&do Paulo: Rev Remecs. 2024; 9(15):105-114.

E de suma importancia que os profissionais que
atuam na area de urgéncia e emergéncia identifiquem
os fatores desencadeadores de estresse em seu
ambiente de trabalho, a fim de buscar solucbes para
atenua-los e, assim, proporcionar uma assisténcia de
alta qualidade aos pacientes. Além disso, o estresse
no trabalho pode aumentar a probabilidade de
absenteismo, erros na administracdo de
medicamentos e acidentes laborais?*?’,

Foi detectado nivel médio e alto de realizacdo
pessoal, e a categoria profissional ndo interferiu neste
fator. Esse item é relevante, pois, apesar do cansaco
emocional, os profissionais sentem-se realizados com
a profissdo. A realizacdo pessoal se desenvolve
separadamente do cansaco emocional e da
despersonalizacdo. Embora o estresse tenha um
impacto negativo na saude mental dos trabalhadores,
nao é um fator isolado para determinar a satisfagdo
profissional?,

A satisfagdo no trabalho é considerada um fator
protetor para as SB. A sensag¢do de que a experiéncia
profissional estd sendo aproveitada ao maximo, a
seguranca no emprego e a propria identidade
profissional sdo fontes de relatos de alta satisfacdo®.
A enfermagem é reconhecida como uma profissdo
nobre, baseada em amor e compaixado, essencial para
a sociedade e com um impacto profundo na vida das
pessoas. O cuidado prestado pelos profissionais de
enfermagem é crucial para a melhoria dos pacientes,
gue dependem de sua assisténcia nos momentos mais
dificeis®.

Para que a equipe de enfermagem do servigo de
urgéncia e emergéncia possa exercer sua profissdo de
forma adequada, faz-se necessdrio identificar os

aspectos inerentes ao estresse ocupacional e as
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dificuldades laborais, para assim formular condutas de
enfrentamento e tomadas de decisGes pelos
gestores3?,

De modo geral, as equipes de enfermagem dos
municipios estudados apresentam risco médio para o
desenvolvimento da SB. Apesar desse dado, ndo
podemos ignorar a existéncia do cansaco emocional, o

qgue pode levar a complicacdes no futuro.
Conclusao

A partir da andlise foi possivel verificar a
predominancia de mulheres casadas e com filhos. Isso
significa que muitas enfrentam uma combinacdo de
responsabilidades  profissionais e  domésticas,
podendo resultar em uma acumulacdo de fatores
estressores contribuindo para o desenvolvimento da
SB.

Conclui-se que, as enfermeiras deste estudo
possuem maiores riscos para desenvolver a Sindrome
de Burnout quando comparados as técnicas e
auxiliares de enfermagem, porém ¢é importante
destacar que ha um risco presente nestas categorias.

O cansaco emocional e a despersonalizacado estdo
presentes nas enfermeiras, técnicas e auxiliares em
niveis distintos, sendo eles, o alto e médio nivel, em
ambos os locais de estudo.

Acredita-se que explorar os aspectos de trabalho
adotando medidas para realizagdo de um trabalho de
qualidade, pode ser realizado para diminuir o estresse

laboral, ansiedade e sindrome de Burnout na equipe

de enfermagem.
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