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PREFACIO

A Saude Baseada em Evidéncia (SBE) compreende uma ciéncia que une praticas e
saberes e articulam com diversas areas do conhecimento na disseminacdo de pesquisas,
a saber: epidemiologia aplicada a clinica, sistemas de informagdo aplicadas a saude,
metodologia cientifica e estatistica, dentre outras. Essa ciéncia que tem como foco a
avaliacado, visa diminuir as fragilidades nas tomadas de decisbes em saude e nos gastos
onerosos gerados pelos sistemas de saude, bem como possibilita a aplicagdo de dados
epidemioldgicos mais fidedignos com a realidade local de cada populagéo.

As vantagens da SBE sao proporcionar as melhores evidéncias cientificas para que
possam ser aplicadas as praticas e competéncias clinicas dos profissionais de saude, na
qual repercute em melhores cuidados com a saude do paciente, qualifica a tomada de
decisdo dos profissionais de saude melhorando, assim, a gestao da clinica do cuidado e
trazendo mais seguranga ao paciente.

Diante do aperfeicoamento dos métodos cientificos que visam difundir as
informagdes em saude, emergiu o conceito de SBE, uma abordagem profissional que
associa as melhores evidéncias cientificas disponiveis nas bases de dados de informagao
em saude as competéncias e praticas clinicas dos profissionais de saude, juntamente com
o conhecimento do paciente, sem ferir os preceitos éticos.

As aplicacbes da SBE pelos profissionais de saude produzidas por este livro
visam difundir praticas clinicas mais eficientes e tecnologias em saude através de acdes
inovadoras, com base em sistemas de informagdes em saude, capazes de subsidiar os
principais problemas de saude presentes na populagdo, bem como trazer melhorias para
saude e qualidade de vida das pessoas. Acredita-se que, esta coletanea de pesquisas
originais, pesquisas de dados secundarios, ensaios, relatos de experiéncias e revisdes
(narrativas, integrativas e sistematicas), sejam capazes de aperfeigoar ainda mais as
pesquisas na area da SBE no atual cenario brasileiro, de acordo com os principais niveis
de evidéncias estabelecidos.

Bom proveito na leitura e no aprendizado que dela vier!!!

Me. Randson Souza Rosa

Dr. Bruno Gongalves de Oliveira
Dra. Eliane dos Santos Bomfim
Dr. Delmo de Carvalho Alencar

Me. Frank Evilacio de Oliveira Guimaraes
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RESUMO: O trabalho exercido pelos profissionais de Enfermagem no setor de urgéncia
e emergéncia tem caracteristicas proprias que podem contribuir para o surgimento da
sindrome de Burnout. Nesse sentido objetivou-se analisar a relacdo da Sindrome de
Burnout e o trabalho do Enfermeiro na urgéncia e emergéncia. Trata-se de uma revisao
integrativa de literatura, realizada no periodo de novembro de 2022, utilizando os descritores:
Burnout; Enfermeiro; Nurse e Emergéncias, através das bases de dados SCIELO, LILACS
e PUBMED, publicados no periodo de 2009 a 2022, no idioma de portugués e inglés. Foram
selecionados oito artigos. Os resultados apds a leitura dos mesmos, indica que a Burnout
em enfermeiros da urgéncia emergéncia esta relacionada a carga horaria de trabalho
elevada, o tempo de exercicio na profissao e a questdo dos recursos humanos, materiais
e condi¢des inadequadas de trabalho. Conclui-se que essa categoria deve receber uma
atengao especial, para prevenir os riscos e fatores condicionantes do estresse e para a
promocao da saude, a fim de que, seu bem-estar ndo seja comprometido e a assisténcia
aos clientes nao seja prejudicada.

PALAVRAS-CHAVE: Burnout. Enfermeiro. Emergéncias.

THE RELATIONSHIP BETWEEN THE BURNOUT SYNDROME AND THE NURSE IN
THE URGENCY AND EMERGENCY

ABSTRACT: The work carried out by Nursing professionals in the urgency and emergency
sector has its own characteristics that can contribute to the emergence of the Burnout
syndrome. In this sense, the objective was to analyze the relationship between Burnout
Syndrome and the Nurse’s work in urgency and emergency. This is an integrative literature
review, carried out in November 2022, using the descriptors: Burnout; Nurse; Nurse and
Emergencies, through the SCIELO, LILACS and PUBMED databases, published from 2009
to 2022, in Portuguese and English. Eight articles were selected. The results, after reading
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them, indicate that Burnout in emergency room nurses is related to the high workload, the
length of time in the profession and the issue of human resources, materials and inadequate
working conditions. It is concluded that this category should receive special attention, to
prevent the risks and conditioning factors of stress and to promote health, so that their well-
being is not compromised and assistance to clients is not impaired.

KEY-WORDS: Burnout. Nurse. Emergencies.

INTRODUGCAO

Em nossa sociedade, o trabalho exerce uma importante fungdo social, seja pelo
valor econdmico que garante a subsisténcia das pessoas, ou seja, pelo seu aspecto cultural
de agregar valor. E notavel portanto que o trabalho atua com grande influéncia no modo de
vida e na saude fisica e mental do profissional. (MARTINS et al., 2014).

O trabalho exercido pelos enfermeiros no setor de urgéncia e emergéncia tem
caracteristicas proprias que podem contribuir para o surgimento da sindrome de Burnout -
SB. Diante disso, se faz necessario que haja discussdes para que se tenha conhecimento
sobre esta area, que atua como uma das principais portas de entrada e saida de usuarios
da rede publica de saude do pais. (KOLLS et al., 2017).

A Sindrome de Burnout - SB, é definida pela dimensédo da exaustdo emocional e é
confirmada pelo sentimento de fadiga, cansaco fisico e emocional e despersonalizagao,
ou seja, o individuo proporciona um sentimento negativo para si mesmo. A sindrome é
insidiosa e esta relacionada a profissionais que costumam lidar com pessoas e estressores
no ambiente de trabalho. (LIMA et al., 2021).

A SB causa impacto direto nos cuidados prestados aos pacientes e na relagcido entre
profissionais e colegas, além de afetar a qualidade de vida e a saude dos funcionarios fora
do ambiente laboral, porque se sentem deprimidos e exaustos fisica e mentalmente, o que
pode interferir e reduzir suas fung¢des regulares. Pode-se supor até mesmo que o Burnout
seja uma questdo de saude publica, haja vista que um profissional cansado e adoecido
mentalmente ndo possui condi¢gdes para cuidar de forma efetiva de um doente. (OLIVEIRA,;
LIMA; VILELA, 2017).

Arealidade vivida nos setores de urgéncia e emergéncia significa que os enfermeiros
estdo sempre expostos a riscos fisicos e psicologicos, agindo sob intensa presséo todos os
dias e precisam saber como lidar com o risco iminente de morte, ocorréncias de natureza
imprevisivel, pressdo e cobrangas. Isso leva facilmente aos sintomas e sinais da sindrome
de Burnout. (ANGELIN; ROCHA, 2016).

Este trabalho justifica-se para chamar atengao sobre a estreita relagdo entre a saude
dos enfermeiros atuantes na urgéncia e emergéncia e as condigdes laborais em que o
mesmo esta inserido, que consequentemente poderao leva-lo a desenvolver a Sindrome
de Burnout.

SAUDE BASEADA EM EVIDENCIAS m



Deste modo, o presente trabalho tem como o objetivo analisar a relagdo da Sindrome
de Burnout e o trabalho do Enfermeiro na urgéncia e emergéncia.

METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, buscando analisar a relagcéo da
Sindrome de Burnout e do Enfermeiro na urgéncia e emergéncia. A elaboragéo da revisao
integrativa compreende seis etapas: selegao das hipdteses ou questdes para a revisao,
definicdo dos critérios para a selegao da amostra, definicdo das caracteristicas da pesquisa
original, analise de dados, interpretacdo dos resultados e apresentacdo da revisao.
(MENDES, 2008).

A questao condutora desta pesquisa foi: qual a relacdo da SB em enfermeiros que
atuam na urgéncia e emergéncia.

Os portais de dados escolhidas foram: LILACS — Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude, no repositorio SCIELO — Scientific Eletronic Library Online e
no PUBMED - Livraria de Medicina Nacional dos Estados Unidos.

Utilizando os descritores em Ciéncias da Saude (DECs), foram selecionadas as
seguintes palavras-chave: Burnout, Enfermeiro; Nurse; Emergéncias.

Para os critérios de inclusdo foram utilizados artigos e trabalhos académicos
publicados nas plataformas citadas durante o periodo de 2009 a 2022, nos idiomas de
portugués e inglés. A utilizagao deste corte temporal € com o objetivo de buscar indicativos
atuais sobre a SB e o enfermeiro na urgéncia e emergéncia.

Ja nos critérios de exclusdo foram isolados artigos na qual ndo se tratava de
profissionais de Enfermagem. Quanto as consideragdes éticas, nédo houve necessidade de
submeter o projeto a um Comité de Etica em Pesquisa, como preconiza a Resolucéo do
CNS 466/12, visto que, o estudo nao envolveu a participagao de seres humanos.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Utilizando os critérios de inclusédo e exclusao, foram encontradas 07 publicacdes na
SCIELO; 17 na LILACS; 03 no PUBMED, somando o total de 27 artigos. Apds a utilizagao
dos métodos de exclusao, 19 artigos foram excluidos. Foram utilizados para esse estudo,
08 publicagdes, sendo 02 utilizando o método de Revisdo integrativa de literatura, 02
Transversal,03 Descritivo e 01 Exploratério.

Desta forma, elaborou-se o Quadro 01 que representa a caracterizagao dos artigos
selecionados, por ano, autor, titulo, métodos e resultados.

SAUDE BASEADA EM EVIDENCIAS




Quadro 01 - Caracterizacao dos artigos de acordo ao ano, autor, titulo, metodologia e resultados.

Ano Autor Titulo Métodos Resultados
Qualidade de vida no
trabalho e estresse Estudo Percebeu-se os fatores
F Teixeira ocupacional da associados a insatisfacao no
2019 transversal, )
[etal] Enfermagem em , trabalho em uma unidadede
) correlacional. )
unidade de pronto Pronto Atendimento.

atendimento

. Os resultados apontaramque
Estresse ocupacional

. s o estresse ocupacional dos
dos enfermeiros de Revisao

Bezerra, . . ) ) enfermeiros de urgéncia e
2012 urgéncia e emergéncia: | integrativa da . ) .
F.N. [etal] L ] ) emergéncia estarelacionado as
Revisao Integrativa da literatura. L .
i condi¢des detrabalho e relacdes
Literatura. ] )
interpessoais.
Dos 61 trabalhadores que
articiparam do estudo,8,2%
Sindrome de Burnout Estudo P P i .
. apresentavammanifestagdes de
em trabalhadores de descritivo, o
Jodas [et burnout,todos do sexo feminino,
2009 enfermagem de um com i )
al.] 54,1% possuiam alto risco para
pronto socorro de abordagem

manifestacdo deburnout e
37,7% eram de baixo risco de
manifestagdoda doenca.

hospital universitario. quantitativa.

L Estudo A prevaléncia de Burnout &

Avaliagao do burnout o o ]

_ quantitativo, elevada. O Burnoutprofissional é

Nobre [et | em enfermeiros de um . . . ) o

2019 . . descritivo, a dimensaomais prejudicada. A
al.] servigo de urgéncia . . o

| correlacional e idade e o contexto de exercicio

geral.

transversal. sdoas dimensbes que mais

Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

Apos a analise dos materiais, foram entdo, construidas trés categorias de acordo com
as principais possiveis relagdes encontradas entre a Sindrome de Burnout e os enfermeiros
no cenario de urgéncia e emergéncia.

Carga horaria de trabalho

E evidente que a jornada de trabalho é considerada um dos elementos que mais
ocasiona desgaste e estresse aos trabalhadores, provocando desequilibrio no individuo,
na sua qualidade de vida, na relagcdo com os outros e na qualidade e seguranga dos
atendimentos prestados aos clientes. (NOBRE et al., 2019). Segundo a Resolugao 293/2004
do Conselho Federal de Enfermagem — COFEN, que regulamenta a elaboragao da escala
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mensal dos enfermeiros, a mesma, destaca que, o trabalho semanal deve ser de 36 horas
para as atividades assistenciais e de 40 horas para as administrativas.

Em complemento a isso, o baixo salario mensal faz com que o profissional necessite
buscar complementar a renda em outras entidades, exigindo que o mesmo se desdobre
em varias fungdes, por vezes diferentes, dependendo das exigéncias dos outros locais de
trabalho. (LUZ, 2017).

Apesar dos enfermeiros atuantes deste setor ja terem que lidar com a alta demanda
de pacientes, ocorréncias de natureza imprevisivel, a relagéo de finitude da vida e baixa
remuneragao, o cenario de urgéncia e emergéncia ainda exige muito mais. O cumprimento
da carga horaria laboral demanda mais produtividade e energia sendo gasta. Esse excesso
de metas pode gerar desequilibrios na saude fisica e mental do profissional, além de causar
instabilidade em suas relagdes com o emprego e colegas. (BEZERRA et al., 2012).

Tempo de exercicio na profissao e férias

Considerando esse contexto, o tempo de profisséo, é notavel e relatado nos estudos,
qgueos enfermeiros de formagao mais recente, tendem a ser mais susceptiveis a apresentar
problemas em decorréncia da SB, devido a maior vulnerabilidade aos estressores laborais,
por conta da baixa experiéncia. Ja aqueles que possuem mais tempo de carreira e
considerados os mais experientes estdo mais adaptados aos estresses e praticas
do dia a dia laboral. (LUZ, 2017).

Em contrapartida, na variavel “tempo de cargo” ha algumas divergéncias em relagao
ao tempo deste profissional atuando numa mesma instituicdo e a chance de o mesmo
desenvolver a SB. Nesse cenario, apesar de parte dos enfermeiros possuir seguranga
no exercicio laboral, e, ndo apresentar problemas e/ou queixas que se evidenciava de
fato a presenca da Sindrome de Burnout, outros, demonstram insatisfacdo com o cargo,
confirmando a desmotivacdo com o ambiente de trabalho. (TEIXEIRA, 2019).

Ao mesmo tempo nesse eixo, adentra-se as férias, que atuam como fatores
protetores e minimizadores ao surgimento da SB. Visto que, quanto mais tempo, o
enfermeiro permanece de férias, afastado do estresse cotidiano do ambiente da urgéncia
e emergéncia, menores s&o as incidéncias e as chances de desenvolver caracteristicas
referentes ao Burnout. (NOBRE, 2019).

Recursos humanos, materiais e instalagoes inadequadas

No que tange, a questdo de recursos humanos, materiais e instalagdes fisicas, a
sobrecarga de trabalho, a precariedade no atendimento ao paciente e o improviso, sao
caracteristicas presentes em boa parte no que se refere a urgéncia e emergéncia.
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Segundo Bezerra (2012), a caréncia de enfermeiros capacitados ou a ma gestao
de recursos para as unidades por parte do regente, ocasiona em sobrecarga de atividades
para os profissionais ja ativos, gerando mais sofrimento psiquico e estresse ocupacional.
O profissional por sua vez, € impulsionado a acumular fungdes, tendo, algumas vezes, de
improvisar seu trabalho ou exercé-lo de forma incompleta e em ritmo acelerado. Tratando-
se do improviso, a escassez de recursos materiais basicos, leva os mesmos, a fadiga
mental e fisica e a perda de tempo em busca de equipamentos em outros setores, o que
consequentemente diminui a agilidade e a eficiéncia no desempenho das atividades.

CONCLUSAO

Segundo a literatura, os principais problemas mais evidentes que demonstram a
relagéo da Sindrome de Burnout com os profissionais de enfermagem atuantes na urgéncia
e emergéncia sao a carga horaria de trabalho elevada, o tempo de exercicio na profisséo, a
questao dos recursos humanos, materiais e condi¢des inadequadas de trabalho.

Todavia, os gestores podem contribuir de forma significativa para um ambiente
saudavel no trabalho, identificando e controlando situagdes de risco, amenizando e
procurando diminuir a probabilidade de ocorréncia de estresse no trabalho, estimulando
maior segurancga ao trabalhador.

Esse trabalho demonstrou através da analise da literatura, que a classe de enfermeiros
€ uma das que mais vem sendo atingida pelo estresse causado no ambiente de trabalho, no
setor de urgéncias. Estes profissionais estdo expostos a fatores como a pouca valorizagao
no trabalho, o excesso de atribuigcbes, muitas responsabilidades e baixo salario. Desta
maneira, muitos destes que trabalham nesse cenario acabam adoecendo de tal forma, que
necessitam muitas vezes de licengas e afastamentos.

Essa categoria deve receber uma maior atengao especial por parte dos governantes
na questao de formulagao e aplicagao de politicas publicas ja existentes, com o intuito de
prevenir os riscos e fatores condicionantes do estresse e para a promoc¢ao da saude, a
fim, de que, seu bem-estar ndo seja comprometido, a assisténcia aos clientes ndo seja
prejudicada e nem o proéprio Estado seja prejudicado com o afastamento dos profissionais
de suas atividades habituais.

As chefias sdo sabedoras dessa Sindrome que tem assombrado as instituicbes e
em particular os setores de urgéncia e emergéncia, cabe a ela gerir programas para evitar
essa adversidade. Essas medidas de preveng¢ao podem ser tomadas no decorrer do tempo,
como propositos para implementar boas agdes e beneficiar a todos os enfermeiros que se
dedicam rotineiramente para contribuir com o crescimento da instituigao.

Como formade prevenira Sindrome de Burnoutnos setores de urgéncia e emergéncia,
€ imprescindivel fazer planejamentos em que 0s seus objetivos sejam realizados em curto
prazo. Com essa perspectiva de trabalho, os profissionais ndo tém a necessidade de se
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esgotarem com intensivas atividades para alcangarem as suas metas e as da instituigao.

Ao definir objetivos atingiveis em curto prazo, ha menos possibilidade de cobrangas
em direcao aos colaboradores, pois eles podem ser conquistados com mais facilidade e
rapidez. E interessante perceber que a salde fisica e mental das equipes pode ser poupada,
desde o planejamento — para que 0s grupos permanegam sempre saudaveis, engajados,
alinhados e produtivos.

Existe uma agao que proporciona muita felicidade a todo o ser humano, apds realizar
alguma atividade, que é o reconhecimento. Sempre vai haver a sensagao de que estamos
trabalhando para alguém, e por isso, precisamos que o0 nosso trabalho seja valorizado. Um
gestor/lider sabe perceber o impacto que essa atitude tem diretamente nos resultados do
trabalho dos colaboradores. Por isso, € importante demonstrar essa valorizag&o, por meio
de praticas e palavras.

Um profissional que se sente valorizado tem sua autoestima elevada e tem a
sensacgao de felicidade, condecoracgéao, gratidao, pertencimento a empresa e as equipes.
Esses sentimentos diminuem o estresse e elevam os horménios da felicidade — endorfina,
dopamina, serotonina e ocitocina.

Por fim, observamos o quanto é importante conhecer, com mais profundidade,
sobre a Sindrome de Burnout nas instituicbes hospitalares. Entender melhor a doenca é o
primeiro passo para saber como evita-la. Portanto, cabe aos gestores ficarem atentos para
os sintomas que os colaboradores apresentam, como fadiga, insénia, dores musculares,
sensagao de fracasso e inseguranga etc. Evitar essa Sindrome € uma boa estratégia, para
que os profissionais entreguem melhores resultados.
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