Ciéncias da Saude:

Benedito Rodrigues da Silva Neto
(Organizador)

7
LTS 5
r.'-
S -
= ."\i‘. 5
- B
J \ <
- -
\ Y =,§ 3 » W
"v N B b \\
u!J&z o~ Vi
‘&" = 2 )
\ N, “'- ';» ‘/'.* i

g
‘I. N 1 v
~ LI
N — 0 \\
tena BRSNS
Ano 2019 L K‘ A \:V‘\& SRS l < e \’{
." L
3\ R —
) ‘\ | »\\ X 4 l \ -
N N\ DY —



Benedito Rodrigues da Silva Neto
(Organizador)

Ciéncias da Saude: Da Teoria a Pratica 10

Atena Editora
2019



2019 by Atena Editora
Copyright © Atena Editora
Copyright do Texto © 2019 Os Autores
Copyright da Edicao © 2019 Atena Editora
Editora Executiva: Prof? Dr? Antonella Carvalho de Oliveira
Diagramacao: Natalia Sandrini
Edicao de Arte: Lorena Prestes
Revisao: Os Autores

0 contelido dos artigos e seus dados em sua forma, correcao e confiabilidade sdo de responsabilidade
exclusiva dos autores. Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuidos
créditos aos autores, mas sem a possibilidade de altera-la de nenhuma forma ou utilizad-la para fins
comerciais.

Conselho Editorial

Ciéncias Humanas e Sociais Aplicadas

Prof. Dr. Alvaro Augusto de Borba Barreto - Universidade Federal de Pelotas

Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson - Universidade Tecnolégica Federal do Parana

Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho - Universidade de Brasilia

Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior - Universidade Estadual de Ponta Grossa
Prof? Dr? Cristina Gaio - Universidade de Lisboa

Prof. Dr. Deyvison de Lima Oliveira - Universidade Federal de Rondonia

Prof. Dr. Gilmei Fleck - Universidade Estadual do Oeste do Parana

Prof? Dr? Ivone Goulart Lopes - Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice
Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior — Universidade Federal Fluminense

Prof? Dr? Lina Maria Goncalves - Universidade Federal do Tocantins

Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof? Dr? Paola Andressa Scortegagna - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof. Dr. Urandi Jodo Rodrigues Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

Prof? Dr? Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme - Universidade Federal do Tocantins

Ciéncias Agrarias e Multidisciplinar

Prof. Dr. Alan Mario Zuffo - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira - Instituto Federal Goiano

Prof? Dr? Daiane Garabeli Trojan - Universidade Norte do Parana

Prof. Dr. Darllan Collins da Cunha e Silva - Universidade Estadual Paulista

Prof. Dr. Fabio Steiner - Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul

Prof? Dr@ Girlene Santos de Souza - Universidade Federal do Reconcavo da Bahia
Prof. Dr. Jorge Gonzalez Aguilera - Universidade Federal de Mato Grosso do Sul
Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza - Universidade do Estado do Para

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior — Universidade Federal de Alfenas

Ciéncias Biol6gicas e da Salde

Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto - Universidade Federal de Goias

Prof.? Dr.? Elane Schwinden Prudéncio - Universidade Federal de Santa Catarina

Prof. Dr. Gianfabio Pimentel Franco - Universidade Federal de Santa Maria

Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior - Universidade Federal do Oeste do Para

| Atena

Editora
Ano 2019




Prof® Dr® Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte

Prof? Dr? Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos - Universidade Federal do Maranhao
Prof? Dr® Vanessa Lima Goncalves - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof? Dr® Vanessa Bordin Viera - Universidade Federal de Campina Grande

Ciéncias Exatas e da Terra e Engenharias

Prof. Dr. Adélio Alcino Sampaio Castro Machado - Universidade do Porto
Prof. Dr. Eloi Rufato Junior - Universidade Tecnolégica Federal do Parana
Prof. Dr. Fabricio Menezes Ramos - Instituto Federal do Para

Prof® Dr* Natiéli Piovesan - Instituto Federal do Rio Grande do Norte
Prof. Dr. Takeshy Tachizawa - Faculdade de Campo Limpo Paulista

Conselho Técnico Cientifico

Prof. Msc. Abraao Carvalho Nogueira - Universidade Federal do Espirito Santo

Prof. Dr. Adaylson Wagner Sousa de Vasconcelos - Ordem dos Advogados do Brasil/Seccional Paraiba
Prof. Msc. André Flavio Goncalves Silva - Universidade Federal do Maranhao

Prof.? Dr® Andreza Lopes - Instituto de Pesquisa e Desenvolvimento Académico

Prof. Msc. Carlos Antdnio dos Santos - Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro
Prof. Msc. Daniel da Silva Miranda - Universidade Federal do Para

Prof. Msc. Eliel Constantino da Silva - Universidade Estadual Paulista

Prof.? Msc. Jagueline Oliveira Rezende - Universidade Federal de Uberlandia

Prof. Msc. Leonardo Tullio - Universidade Estadual de Ponta Grossa

Prof.? Msc. Renata Luciane Polsaque Young Blood - UniSecal

Prof. Dr. Welleson Feitosa Gazel - Universidade Paulista

Dados Internacionais de Catalogagao na Publicagao (CIP)
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG)

C569 Ciéncias da saude [recurso eletrdnico] : da teoria a pratica 10/
Organizador Benedito Rodrigues da Silva Neto. — Ponta Grossa,
PR: Atena Editora, 2019. — (Ciéncias da Saude. Da Teoria a
Pratica; v. 10)

Formato: PDF

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader
Modo de acesso: World Wide Web

Inclui bibliografia

ISBN 978-85-7247-402-3

DOI 10.22533/at.ed.023191306

1. Saude — Aspectos sociais. 2. Saude — Politicas publicas. 3.
Saude — Pesquisa — Brasil. |. Silva Neto, Benedito Rodrigues da.
11.Série.

CDD 362.10981

Elaborado por Mauricio Amormino Junior — CRB6/2422

Atena Editora
Ponta Grossa - Parana - Brasil
www.atenaeditora.com.br
contato@atenaeditora.com.br

| Atena

Editora
Ano 2019




APRESENTACAO

A colecéo “Ciéncias da Saude: da teoria a pratica” € uma obra composta de onze
volumes abordara de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos
de casos, revisdes e inferéncias sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento
relativo a saude. Além disso, todo o contetdo reune atividades de ensino, pesquisa
e extensao desenvolvidas em diversas regides do pais, que analisam a saude em
diversos dos seus aspectos, percorrendo o caminho que parte do conhecimento
bibliogréafico e alcan¢a o conhecimento empirico e pratico.

O décimo volume apresenta informacbdes fundamentadas e categorizadas
abordando o eixo central da colecao que é da teoria a pratica. O leitor podera encontrar
capitulos com explanacéo tedrica geral sobre temas especificos assim como capitulos
aplicados e exemplificados por relatos. A progressdo exponencial dos avancos
tecnoldgicos tem contribuido de forma especial nos ultimos anos com as novas
metodologias praticas de estudo das desordens genéticas humanas, microbianas
além de oferecer metodologias novas e extremamente sensiveis.

Deste modo, esse volume se destaca por congregar temas atuais e que poderéao
nortear novas ideias e direcionar o leitor em novos estudos especificos, haja vista que
temas como cancer, autoimunidade, ancoramento molecular, tecnologias modernas,
leucemia, epigenética, CRISPR, neuropatias, serao amplamente discutidos, além dos
diversos relatos de caso, durante todo o livro.

Assim o décimo volume apresenta uma teoria bem fundamentada exemplificada
nos resultados praticos obtidos pelos diversos pesquisadores que arduamente
desenvolveram seus trabalhos que aqui serdao apresentados. Do mesmo modo é de
fundamental importancia uma estrutura como a Atena Editora capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem seus resultados.
Portanto, nosso profundo desejo € que este contexto possa ser transformado a cada dia,
e o trabalho aqui presente pode ser um agente transformador por gerar conhecimento
em uma area fundamental do desenvolvimento como a saude.

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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CAPITULO 15

ESTRATEGIAS DE PREVENCAO, IDENTIFICACAO E
MANEJO DO BURNOUT NOS CUIDADOS PALIATIVOS

Manuela Samir Maciel Salman
Hospital Premier

Sao Paulo — SP

Debora Genezini Costa
Instituto Paliar

Sao Paulo — SP

“A tragédia nao é quando um homem
morre. A tragédia € o que morre dentro

de um homem quando ele esta vivo.”

Mario Sergio Cortella
“N&o havera borboletas se a
vida nao passar por longas e

silenciosas metamorfoses.”

Rubem Alves

RESUMO: INTRODUCAO: Trabalhar com
Cuidados Paliativos (CP) significa contato
com o sofrimento e a natureza humana
finita e wvulneravel. A resposta emocional
ao estresse crénico no trabalho denomina-
se Sindrome do Esgotamento Profissional
(Burnout). OBJETIVOS: 1) Revisar a literatura
sobre estratégias de prevencéo, identificacao
e manejo do Burnout nos CP; 2) Formular
projeto-piloto  para  implementacdo de

Ciéncias da Saude: da Teoria a Pratica 10

estratégias permanentes em um hospital de
CP geriatrico de Sao Paulo. METODOLOGIA:
Revisdo sistematica integrativa da literatura,
através dos descritores “Burnout” e “Cuidados
Paliativos” de 2005 a 2015, em portugués ou
espanhol. RESULTADOS: Onze artigos foram
selecionados. O Inventario de Burnout de
Maslach (IBM) foi o instrumento de identificacéo
mais utilizado. Os fatores de risco mais
prevalentes foram falta de formac¢ao adequada,
pacientes e

familiares e baixo suporte emocional. Fatores

conflitos com profissionais,

protetores preponderantes: trabalho em equipe,
autocuidado, formagéo adequada em CP e
0 reconhecimento, expressdo e elaboracao
dos proprios sentimentos. A intervencao
Programa de atividade fisica no local de
trabalho ndo demonstrou diferenca estatistica
significativa nas dimensdes do Burnout pré e
pos-intervencdo. CONCLUSAO: A literatura
revela a necessidade de implementacdo de
estratégias individuais e institucionais para
gestdo do estresse relacionado a situagdes
de alta demanda emocional e prevencéo do
Burnout nos CP. A presenca de um estudo
quase-experimental e auséncia de pesquisas
com desenhos experimentais verdadeiros
reforca a escassez de indicadores de
estratégias validadas e a necessidade de
novas pesquisas sobre o tema. Sugerem-se

estratégias fortalecedoras de enfrentamento do

Capitulo 15




estresse e apoio psicossocial a equipe como caminho para manutencéo da qualidade
da assisténcia em CP.
PALAVRAS-CHAVE: Burnout, Cuidados Paliativos, Esgotamento Profissional.

PREVENTION, IDENTIFICATION AND MANAGEMENT STRATEGIES OF
BURNOUT IN PALLIATIVE CARE

ABSTRACT: INTRODUCTION: Working with Palliative Care (PC) means contact with
suffering and finite and vulnerable human nature. The emotional response to chronic
stress is called Burnout. AIMS: 1) Revise the literature on identification, prevention
and management strategies of Burnout in PC; 2) Formulate a pilot project to Burnout
screening in a PC geriatric hospital in Sao Paulo. METHODOLOGY: Integrative
systematic review, by searching with the keywords “Burnouf’ and “Palliative Care”,
published over the last 10 years in portuguese or spanish. RESULTS: Eleven articles
were selected. The Maslach Burnout Inventory (MBI) was the identification scale most
used. The most prevalent risk factors for Burnout were lack of proper training, conflicts
with professionals, patients and family and poor emotional support. Protective factors
related to team work, adequate training in PC and the recognition, expression and
elaboration of one’s own feeling. The intervention “Program of physical activity in the
workplace” has not demonstrated a statistically significant difference in the dimensions
of Burnout pre and post-intervention. CONCLUSION: Literature shows the need to
implement individual and institutional strategies for stress management related to high
emotional demand situations and for Burnout prevention in PC. The presence of a
quasi-experimental study and lack of true experimental designs researches reinforces
the scarcity of indicators of validated strategies and further research requirement.
Strengthening strategies for coping with stress and psychosocial support to the team
are suggested as a way to maintain the quality of PC care.

KEYWORDS: Burnout, Palliative Care, Professional exhaustion.

11 INTRODUCAO

Os Cuidados Paliativos compdem abordagens multidisciplinares destinadas a
promocéo de qualidade de vida para portadores de doengcas ameacadoras da vida
e seus familiares, através da prevencéo e alivio da dor e outros sintomas fisicos,
psicossociais e espirituais. (OMS, 2017; PERES, 2011; PEREIRA, 2014; PEREIRA,
2012)

A sofisticagéo tecnoldgica contribuiu para o aumento da expectativa de vida,
mas também para a construgcdo de uma cultura que repugna a morte. A forma como
o profissional de saude lida com a morte depende de seu histérico de perdas e
elaboracdes dos processos de luto, da sociedade e cultura em que esta inserido e de
sua formacao profissional. A morte no século XXI é tratada como um tabu, o que gera
entraves na comunicagao entre pacientes, familiares e profissionais. (PERES, 2011;
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KOVACS, 2010)

Trabalhar com Cuidados Paliativos significa repetidos contatos com o sofrimento
e a natureza humana finita e vulneravel, denotando um trabalho exigente e exaustivo.
(PEREIRA, 2012) Leva os profissionais a vivenciarem seus proprios medos e
incertezas, nem sempre com espaco e autorizacao para o compartilhamento dessas
emocoes. Abarca decisdes éticas dificeis, o que pode gerar sentimentos de impoténcia,
frustracéo e revolta. (KOVACS, 2010)

A Sindrome do Esgotamento Profissional é definida por sua
multidimensionalidade, com a presengca dos componentes exaustdo emocional,
despersonalizacao e reducao da realizacao pessoal. (PEREIRA, 2014; TRIGO, 2007;
MINISTERIO DA SAUDE, 2001) Trata-se de resposta emocional ao estresse cronico
em fungao de relagdes de trabalho no contato direto com pessoas. (KOVALESKI, 2012)
O termo “Burnout” é um jargao inglés e define-se como algo que deixou de funcionar
por auséncia de energia. (TRIGO, 2007)

Incapacidade de dar mais de si, sensagdo de esgotamento psicologico,
desesperanca, solidéo, raiva, impaciéncia, irritabilidade e reducdo de empatia sao
exemplos de sintomas evidenciados na dimensdo exaustdao emocional. Exaustao
fisica, fadiga, maior suscetibilidade para doencas, tensdo e dores musculares,
distarbios gastrintestinais e do sono e perda de peso podem ocorrer. (TRIGO, 2007;
VACHON, 2009) A despersonalizacdo define-se pela instituicdo de relagbes frias,
distantes, pautadas pelo cinismo, endurecimento e insensibilidade. Pode envolver
alienacao em relacdo aos outros, atitudes negativas e inapropriadas e a presenca de
outras pessoas sentida como desagradavel e indesejada. (PERES, 2011; BIANCO,
2012) Baixa realizacdo pessoal manifesta-se por sentimentos de incompeténcia e
autodepreciacéo, falta de confianca, inabilidade para responder solicitagdes e gerir
situacdes no trabalho e/ou na vida pessoal. (PEREIRA, 2014; MASLACH, 1981)

O Burnout é caracteristico do meio laboral e impacta negativamente nas esferas
individual, profissional, familiar e social. Associa-se a reduc¢ao da producéo e qualidade
do trabalho, aumento do absenteismo, rotatividade e acidentes ocupacionais,
resultando em prejuizos financeiros. (BIANCO, 2012; MASLACH, 1981; GARCIA,
2009; BENEVIDES-PEREIRA, 2003; CANTORNA, 2012; KAMAU, 2014). A literatura
sobre Cuidados Paliativos menciona o Burnout no contexto do risco ocupacional
(PEREIRA, 2012; KOVALESKI, 2012; KAMAU, 2014; GALLAGHER, 2013; PEREIRA,
2011), associando-o com transtornos psiquiatricos. (PERES, 2011; VACHON, 2009)
Entretanto, pouco se sabe sobre taxas e experiéncias de neutralizacdo. (BREEN,
2014)

A desinformacdo sobre o Burnout pode levar o profissional acometido a
tratamentos sem acesso a causa principal. (PERES, 2011) Apesar disso, o Burnout é
desconhecido entre os profissionais de saude. (BENEVIDES-PEREIRA, 2003)

Especialistas apontam escassez de politicas voltadas para a prevencao dos riscos
do trabalho em Cuidados Paliativos. O enfoque do ensino presta-se a conhecimentos
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técnicos. (BIANCO, 2012; KAMAU, 2014) Profissionais dos Cuidados Paliativos sem
treinamento para lidar com os estressores psicossociais estdo vulneraveis a adog¢ao
de métodos de enfrentamento mal adaptativo (GARCIA, 2009; KAMAU, 2014), com
maior relevancia na auséncia de atributos pessoais associados a fatores protetores.
(PEREIRA, 2011)

Dessa forma, objetivou-se com este estudo revisar as estratégias de
identificacédo, prevencdo e manejo do Burnout nos Cuidados Paliativos no contexto
sociocultural latinoamericano (linguas portuguesa e espanhola) e utilizar o estudo
para formulacdo do projeto-piloto para implementacéo de estratégias permanentes de
rastreio, prevencao e manejo do Burnout na equipe de saude da instituicao proponente.
Este estudo corresponde a um resumo do trabalho de conclusdo de curso de pés-
graduacao “Cuidados Paliativos num Modelo de Atencao Integral a Saude” (oferecido
aos profissionais de saude de forma gratuita dentro do horario de trabalho), com o
enfoque em suas aplicagdes praticas.

2| METODOLOGIA

Revisdo sisteméatica da literatura do tipo integrativa. Selecionou-se estudos
(fontes primarias) por busca em bancos de dados eletronicos (BIREME, PUBMED,
LILACS, COCHRANE e SCIELO) através do cruzamento dos descritores “Esgotamento
profissional” ou “Burnout” e “Cuidados Paliativos” ou “Palliative Care”, utilizando-se
o operador booleano AND, em maio de 2015. Critérios de inclusdo: 1) Tematica do
Burnout nos Cuidados Paliativos; 2) Artigos em lingua portuguesa ou espanhola; 3)
Publicacao nos ultimos 10 anos. Critérios de exclusdo: 1) Impossibilidade de acesso
ao artigo completo; 2) Contexto exclusivo de Cuidados Paliativos pediatricos; 3)
Abordagem de profissionais ndo graduados na area da saude.

A pesquisa em questao foi realizada em seis etapas: levantamento de hipéteses
ou questdes focos da pesquisa; selecao dos estudos a compor a amostra da reviséo
sistematica (fontes primarias); elaboracdo de instrumento auxiliar na extracdo de
dados; avaliagdo dos achados dos estudos incluidos na reviséo; interpretacdo dos
resultados e comparacao com fontes secundarias sobre o tema, como artigos, livros,
teses, entre outros; e analise critica e exposicdo dos achados da revisao sistematica
integrativa. Os resultados foram categorizados e comparados com fontes secundarias
sobre o tema.

31 RESULTADOS

A revisdo integrativa sistematica sobre Burnout e Cuidados Paliativos resultou
em 11 artigos. Duas pesquisas (18,2%) foram realizadas no Brasil e oito na Europa
(72,7%), sendo trés (27,3%) publicagcdes em lingua portuguesa. Da amostra total
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(n=354) de profissionais dos Cuidados Paliativos nos estudos, a enfermagem foi a
categoria mais avaliada (n=249), com associacdo de suas fungbes a maior risco de
desgaste emocional, deterioracdo pessoal e Burnout. (PEREIRA, 2012; KOVACS,
2010; GARCIA, 2009; CANTORNA, 2012) A comparacéo dos estudos, os resultados
categorizados foram dispostos nas Tabelas 1 e 2.

O Inventario de Burnout de Maslach (Maslach Burnout Inventory - MBI) foi
o instrumento utilizado na maioria dos trabalhos para identificacdo do Burnout.
(PEREIRA, 2014; GARCIA, 2009; CANTORNA, 2012; MORAGON, 2005; FREITAS,
2014) Autoaplicavel, identifica os niveis de exaustdo emocional, despersonalizacéo e
realizacao pessoal e avalia indices de Burnout conforme escores de cada dimenséo.
(PEREIRA, 2011) Criticas sobre a aplicacao horizontal do MBI incorreu em propostas
de estudos longitudinais para minimizar os vieses. (PEREIRA, 2014; GARCIA,
2009) Recomendaram-se pesquisas futuras para construgcdo de instrumento com
particularidades do trabalho em Cuidados Paliativos. (GARCIA, 2009)

Os fatores de risco para Burnout mais prevalentes foram falta de formacéo
adequada (KOVACS, 2010; GARCIA, 2009; FERNANDEZ-ALCANTARA, 2014;
NEUDORFER, 2005), conflitos com profissionais (PEREIRA, 2014; GARCIA, 2009;
NEUDORFER, 2005), pacientes e familiares (CANTORNA, 2012; NEUDORFER,
2005) e falta de suporte emocional (KOVACS, 2010; FERNANDEZ-ALCANTARA,
2014; RUIZ, 2005), em acordo com a literatura adicional pesquisada (PEREIRA, 2011;
BREEN, 2014). Outros fatores de risco encontrados: papéis conflitantes, sobrecarga
de trabalho, escassez de tempo, problemas organizacionais e o contato repetido com
a morte. (PEREIRA, 2012; MINISTERIO DA SAUDE, 2001; KAMAU, 2014)

Fatores de protecdo para Burnout com maior prevaléncia corresponderam a
trabalho em equipe (GARCiA, 2009; CANTORNA, 2012; KAMAU, 2014), formacéo
adequadaem Cuidados Paliativos (KOVACS, 2010; GARCIA, 2009) e o reconhecimento,
expressdo e elaboragdo dos proprios sentimentos (KOVACS, 2010; FERNANDEZ-
ALCANTARA, 2014; COLLETTE, 2011). Demais fatores protetores evidenciados
foram supervisdo por profissionais experientes, estudar os processos de selecdo
dos enfermeiros para os Cuidados Paliativos, técnicas de abordagens corporais,
psicoterapia individual e grupos de suporte emocional. (BIANCO, 2012; KAMAU, 2014;
PEREIRA, 2011; BREEN, 2014; FERNANDEZ-ALCANTARA, 2014)
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Arteterapia foi apontada como preventiva do Burnout e eficaz para
autoconhecimento e autocuidado do profissional (COLLETTE, 2011), ferramentas
indispensaveis para evitar o adoecimento (BIANCO, 2012), apontadas como lacuna
na pratica dos Cuidados Paliativos (MARTINEZ, 2012).

A atuacao do psicologo na equipe de Cuidados Paliativos foi ressaltada como
facilitadora da conscientizacdo da equipe sobre suas atitudes e crengcas sobre a
morte (FERNANDEZ-ALCANTARA, 2014), da capacitacdo na gestdo dos proprios
sentimentos (aconselhamento emocional), do reconhecimento de condicées
laborais geradoras de estresse e do aprimoramento da comunicacdo (RUIZ, 2005).
A atencéo psicoldgica para os paliativistas foi reconhecida como necessaria, porém
insuficientemente coberta. (MARTINEZ, 2012)

Espiritualidade e religiosidade foram citadas como protetores do Burnout nos
Cuidados Paliativos (PERES, 2011; PEREIRA, 2011). Ter religido associou-se
significativa e inversamente com Burnout. (PEREIRA, 2014) No entanto, médicos
que se consideram espiritualizados podem apresentar mais Fadiga por compaixao.
(VACHON, 2009) E consenso que religiosidade e espiritualidade permeiam o processo
do morrer e, portanto, a atividade dos Cuidados Paliativos, afetam positivamente a
saude e qualidade de vida dos profissionais e atribuem sentido ao trabalho. (PERES,
2011; PEREIRA, 2014)

Profissionais de enfermagem da Unidade de Cuidados Paliativos do Hospital
do Céncer de Barretos foram submetidos a um programa de atividade fisica no local
de trabalho (PAFT), sessdes de dez minutos, cinco dias por semana, por trés meses
consecutivos. Nao houve diferencga estatistica significativa nas dimensdes do Burnout
pré e pos-intervencéo. A melhora percebida na dor, fadiga e qualidade de vida, e maior
atencdo a propria saude apos a intervengéo emergiram como resultados benéficos do
PAFT, sugerindo a realizacdo de novos estudos com a intervencédo. (FREITAS, 2014)

Kovacs apresentou um projeto de cuidado ao cuidador profissional de enfermagem
em um hospital pblico na cidade de S&o Paulo. (KOVACS, 2010) Dinamicas de grupo
intercalaram-se com atendimentos individuais, com uso de técnicas facilitadoras da
emergéncia de demandas. Identificou-se limitagdes como ndo descricao metodoldgica,
dos sujeitos participantes e resultados da intervencéo. Diversos estudos recomendam
aimplementacao de medidas preventivas do Burnout através de estratégias de cuidado
ao cuidador profissional (MINISTERIO DA SAUDE, 2001; RUIZ, 2005; COLLETTE,
2011; CANTORNA, 2012; FERNANDEZ-ALCANTARA, 2014; NEUDORFER, 2005;
MARTINEZ, 2012). Proporcionar espacos para expressao, reflexdo e discussdo dos
sentimentos relacionados ao ato profissional (BREEN, 2014; RUIZ, 2005; COLLETTE,
2011) auxiliam os profissionais a compreender as dinamicas dos atendimentos,
possibilitando o desvelar de processos contratransferenciais e atuagdes negativas.
(KOVACS, 2010; BIANCO, 2012; BREEN, 2014)

Programas com eixos em estratégias de apoio psicossocial baseadas na
equipe, enfrentamento pessoal, comunicacao e reconhecimento das variagcoes das
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necessidades dos profissionais foram sugeridos. (VACHON, 2009; KAMAU, 2014)

Sugeriram-se outras modalidades de intervencao visando o suporte emocional
dos profissionais, como o plantdo psicolégico, atividades de lazer, ioga, workshops e
Grupos Balint. (KOVACS, 2010; BREEN, 2014; NUNES, 2012) Meditagcdo mindfulness,
pratica reflexiva, construcao de significado e 0 A, B, C e D de Chochinov do cuidado de
conservacao da dignidade sao de interesses particulares. (VACHON, 2009)

O trabalho em equipe esta no cerne dos Cuidados Paliativos, diante do cuidado
multidimensional (OMS, 2017; CANTORNA, 2012), e pode ser um fator protetor do
Burnout (CANTORNA, 2012; PEREIRA, 2011). Por outro lado, conflitos na equipe
demonstraram-se significativamente associados com o desenvolvimento de Burnout.
(GARCIA, 2009) A implementacdo de redes de comunicacdo eficazes intra e
interequipes foi sugerida como estratégia para minimizar conflitos entre profissionais.
(PEREIRA, 2014)

Valorizar a vida e considerar a morte um processo natural sdo principios dos
Cuidados Paliativos. Um dos escopos dos paliativistas € modificar a visdo da morte
negada e interdita para um evento socialmente aceito, o que se traduz em tarefa
ardua e requer treinamento adequado. (KOVACS, 2010; PERES, 2011) O ensino
dos Cuidados Paliativos na graduacao foi apontado como potencial estratégia para
combater o Burnout. (NEUDORFER, 2005)

Possuir pos-graduacdo em Cuidados Paliativos associou-se significativa e
inversamente com o desenvolvimento de Burnout. (PEREIRA, 2014) Formacéo
inadequada relacionou-se com maiores exaustdo emocional (GARCIA, 2009) e
despersonalizacdo (PEREIRA, 2011) e menor realizacdo pessoal (GARCIA, 2009).
Ensino sobre cuidados de fim de vida associaram-se a menor nivel de Burnout
em médicos residentes. (MOUGALIAN, 2013) Ressalta-se as recomendacdes
internacionais para o ensino dos Cuidados Paliativos contemplarem o Burnout, a
autogestdo emocional e necessidade de autocuidado. (PEREIRA, 2014) No entanto,
salienta-se a falta de pesquisas sistematicas sobre programas de formacdo em
Cuidados Paliativos. (GARCIA, 2009; RUIZ, 2005)

41 CONCLUSAO

Estudos revelam a necessidade de implementacédo de estratégias individuais
e institucionais para gestao do estresse relacionado a situagcbes de alta demanda
emocional e para prevencao do Burnout nos Cuidados Paliativos.

E evidente a necessidade de intervencdes ativas nos Cuidados Paliativos para o
manejo do Burnout. (PEREIRA, 2014; GARCIA, 2009) Todavia, a presenca de apenas
um estudo quase-experimental e auséncia de pesquisas com desenhos experimentais
verdadeiros reforca a escassez de indicadores e estratégias validadas para nossa
realidade sociocultural e necessidade de novas pesquisas sobre as estratégias a

serem inseridas na pratica clinica.
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O profissional dos Cuidados Paliativos deve ter em mente a importancia do
autocuidado para a manutencéo da qualidade do servigo prestado. O melhor cuidado
s6 pode ser dado se os cuidadores estdao cientes de que possuem suas proprias
necessidades.

Faz-se mister os profissionais dos Cuidados Paliativos conscientizarem-se de
seu trabalho facilitador da passagem da vida a morte dos enfermos, para amenizar
0 esgotamento emocional decorrente do sentimento de impoténcia diante da morte.
Servicos de Cuidados Paliativos devem proporcionar um clima organizacional
favoravel a pratica reflexiva, autorizacdo do luto profissional e espacos adequados
para reconhecimento e elaboracédo dos sentimentos.

O trabalho pode ser um dos veiculos para efetivacao da dignidade e do sentido
de vida. Instituicoes e profissionais devem abarcar o foco “cuidando de quem cuida”,
a fim de desenvolver e aprimorar ferramentas pessoais dos paliativistas na gestdo do
estresse e fortalecer o apoio psicossocial e servicos.

Cursos de graduacao e pos-graduacao e a educagdo permanente na area da
saude devem incluir nos conteudos programaticos disciplinas que contemplem a
morte, Cuidados Paliativos, espiritualidade e os riscos psicossociais associados ao
trabalho, como estratégia preventiva ao empoderar o profissional sobre as dificuldades
inerentes ao oficio.

A presente revisdo conduziu a inumeras indicacbes de caminhos a serem
trilhados no combate ao Burnout nos Cuidados Paliativos. Dessa forma, perseguindo
0 objetivo de desenvolver a teoria para promover a pratica, formulou-se o projeto
“Cuidando de quem cuida”. Composto por estudo de rastreio do Burnout na etapa
1, com informacgéo a equipe de saude sobre o0 tema e sugestao de encaminhamento
para acompanhamento especializado dos casos de alto risco. A etapa 2, pesquisa
qualitativa através de entrevistas semi-estruturadas de uma amostra randomizada
dos profissionais de saude da instituicao para identificar dificuldades relacionadas ao
trabalho naquele contexto, estratégias de enfrentamento pessoais e potenciais fatores
de risco e prevencdo do Burnout, visando o planejamento das ac¢des de cuidado a
partir das necessidades identificadas. A terceira e ultima etapa associa os resultados
anteriores com as caracteristicas e condi¢des institucionais para implementacao de
estratégias permanentes de educacéo, prevencéo e manejo do Burnout.
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