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APRESENTAÇÃO

A coleção “Ciências da Saúde: da teoria à prática” é uma obra composta de onze 
volumes abordará de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, relatos 
de casos, revisões e inferências sobre esse amplo e vasto contexto do conhecimento 
relativo à saúde. Além disso, todo o conteúdo reúne atividades de ensino, pesquisa 
e extensão desenvolvidas em diversas regiões do país, que analisam a saúde em 
diversos dos seus aspectos, percorrendo o caminho que parte do conhecimento 
bibliográfico e alcança o conhecimento empírico e prático.

O décimo volume apresenta informações fundamentadas e categorizadas 
abordando o eixo central da coleção que é da teoria à prática. O leitor poderá encontrar 
capítulos com explanação teórica geral sobre temas específicos assim como capítulos 
aplicados e exemplificados por relatos. A progressão exponencial dos avanços 
tecnológicos tem contribuído de forma especial nos últimos anos com as novas 
metodologias práticas de estudo das desordens genéticas humanas, microbianas 
além de oferecer metodologias novas e extremamente sensíveis.

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

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

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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ESTRATÉGIAS DE PREVENÇÃO, IDENTIFICAÇÃO E 
MANEJO DO BURNOUT NOS CUIDADOS PALIATIVOS

CAPÍTULO 15

Manuela Samir Maciel Salman
Hospital Premier
São Paulo – SP

Debora Genezini Costa
Instituto Paliar

São Paulo – SP 

“A tragédia não é quando um homem

morre. A tragédia é o que morre dentro

de um homem quando ele está vivo.”

Mario Sergio Cortella

“Não haverá borboletas se a

vida não passar por longas e

silenciosas metamorfoses.”

Rubem Alves

RESUMO: INTRODUÇÃO: Trabalhar com 
Cuidados Paliativos (CP) significa contato 
com o sofrimento e a natureza humana 
finita e vulnerável. A resposta emocional 
ao estresse crônico no trabalho denomina-
se Síndrome do Esgotamento Profissional 
(Burnout). OBJETIVOS: 1) Revisar a literatura 
sobre estratégias de prevenção, identificação 
e manejo do Burnout nos CP; 2) Formular 
projeto-piloto para implementação de 

estratégias permanentes em um hospital de 
CP geriátrico de São Paulo. METODOLOGIA: 
Revisão sistemática integrativa da literatura, 
através dos descritores “Burnout” e “Cuidados 
Paliativos” de 2005 a 2015, em português ou 
espanhol. RESULTADOS: Onze artigos foram 
selecionados. O Inventário de Burnout de 
Maslach (IBM) foi o instrumento de identificação 
mais utilizado. Os fatores de risco mais 
prevalentes foram falta de formação adequada, 
conflitos com profissionais, pacientes e 
familiares e baixo suporte emocional. Fatores 
protetores preponderantes: trabalho em equipe, 
autocuidado, formação adequada em CP e 
o reconhecimento, expressão e elaboração 
dos próprios sentimentos. A intervenção 
Programa de atividade física no local de 
trabalho não demonstrou diferença estatística 
significativa nas dimensões do Burnout pré e 
pós-intervenção. CONCLUSÃO: A literatura 
revela a necessidade de implementação de 
estratégias individuais e institucionais para 
gestão do estresse relacionado a situações 
de alta demanda emocional e prevenção do 
Burnout nos CP. A presença de um estudo 
quase-experimental e ausência de pesquisas 
com desenhos experimentais verdadeiros 
reforça a escassez de indicadores de 
estratégias validadas e a necessidade de 
novas pesquisas sobre o tema. Sugerem-se 
estratégias fortalecedoras de enfrentamento do 
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estresse e apoio psicossocial à equipe como caminho para manutenção da qualidade 
da assistência 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 São Paulo. METHODOLOGY: Integrative 
systematic review, by searching with the keywords “Burnout” 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.

1 | 	INTRODUÇÃO

Os Cuidados Paliativos compõem abordagens multidisciplinares destinadas à 
promoção de qualidade de vida para portadores de doenças ameaçadoras da vida 
e seus familiares, através da prevenção e alívio da dor e outros sintomas físicos, 
psicossociais e espirituais. (OMS, 2017; PERES, 2011; PEREIRA, 2014; PEREIRA, 
2012)

A sofisticação tecnológica contribuiu para o aumento da expectativa de vida, 
mas também para a construção de uma cultura que repugna a morte. A forma como 
o profissional de saúde lida com a morte depende de seu histórico de perdas e 
elaborações dos processos de luto, da sociedade e cultura em que está inserido e de 
sua formação profissional. A morte no século XXI é tratada como um tabu, o que gera 
entraves na comunicação entre pacientes, familiares e profissionais. (PERES, 2011; 
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KOVÁCS, 2010)
Trabalhar com Cuidados Paliativos significa repetidos contatos com o sofrimento 

e a natureza humana finita e vulnerável, denotando um trabalho exigente e exaustivo. 

(PEREIRA, 2012) Leva os profissionais a vivenciarem seus próprios medos e 
incertezas, nem sempre com espaço e autorização para o compartilhamento dessas 
emoções. Abarca decisões éticas difíceis, o que pode gerar sentimentos de impotência, 
frustração e revolta. (KOVÁCS, 2010)

A Síndrome do Esgotamento Profissional é definida por sua 
multidimensionalidade, com a presença dos componentes exaustão emocional, 
despersonalização e redução da realização pessoal. (PEREIRA, 2014; TRIGO, 2007; 
MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2001) Trata-se de resposta emocional ao estresse crônico 
em função de relações de trabalho no contato direto com pessoas. (KOVALESKI, 2012) 
O termo “Burnout” é um jargão inglês e define-se como algo que deixou de funcionar 
por ausência de energia. (TRIGO, 2007) 

Incapacidade de dar mais de si, sensação de esgotamento psicológico, 
desesperança, solidão, raiva, impaciência, irritabilidade e redução de empatia são 
exemplos de sintomas evidenciados na dimensão exaustão emocional. Exaustão 
física, fadiga, maior suscetibilidade para doenças, tensão e dores musculares, 
distúrbios gastrintestinais e do sono e perda de peso podem ocorrer. (TRIGO, 2007; 
VACHON, 2009) A despersonalização define-se pela instituição de relações frias, 
distantes, pautadas pelo cinismo, endurecimento e insensibilidade. Pode envolver 
alienação em relação aos outros, atitudes negativas e inapropriadas e a presença de 
outras pessoas sentida como desagradável e indesejada. (PERES, 2011; BIANCO, 
2012) Baixa realização pessoal manifesta-se por sentimentos de incompetência e 
autodepreciação, falta de confiança, inabilidade para responder solicitações e gerir 
situações no trabalho e/ou na vida pessoal. (PEREIRA, 2014; MASLACH, 1981)

O Burnout é característico do meio laboral e impacta negativamente nas esferas 
individual, profissional, familiar e social. Associa-se à redução da produção e qualidade 
do trabalho, aumento do absenteísmo, rotatividade e acidentes ocupacionais, 
resultando em prejuízos financeiros. (BIANCO, 2012; MASLACH, 1981; GARCÍA, 
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 psiquiátricos. (PERES, 2011; VACHON, 2009) 

Entretanto, pouco se sabe sobre taxas e experiências de neutralização. (BREEN, 
2014)

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

Especialistas apontam escassez de políticas voltadas para a prevenção 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 estão vulneráveis à adoção 
de métodos de enfrentamento mal adaptativo (GARCÍA, 2009; KAMAU, 2014), com 
maior relevância na ausência de atributos pessoais associados a fatores protetores. 
(PEREIRA, 2011)

	 Dessa forma, objetivou-se com este estudo revisar as estratégias de 
identificação, prevenção e manejo do Burnout nos Cuidados Paliativos no contexto 
sociocultural latinoamericano (línguas portuguesa e espanhola) e utilizar o estudo 
para formulação do projeto-piloto para implementação de estratégias permanentes de 
rastreio, prevenção e manejo do Burnout na equipe de saúde da instituição proponente. 
Este estudo corresponde a um resumo do trabalho de conclusão de curso de pós-
graduação “Cuidados Paliativos num Modelo de Atenção Integral à Saúde” (oferecido 
aos profissionais de saúde de forma gratuita dentro do horário de trabalho), com o 
enfoque em suas aplicações práticas. 

2 | 	METODOLOGIA

Revisão sistemática da literatura do tipo integrativa. Selecionou-se estudos 
(fontes primárias) por busca em bancos de dados eletrônicos (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 inclusão: 1) Temática do 
Burnout nos Cuidados Paliativos; 2) Artigos em língua portuguesa ou espanhola;  3) 
Publicação nos últimos 10 anos. Critérios de exclusão: 1) Impossibilidade de acesso 
ao artigo completo; 2) Contexto exclusivo de Cuidados Paliativos pediátricos; 3) 
Abordagem de profissionais não graduados na área da saúde.

A pesquisa em questão foi realizada em seis etapas: levantamento de hipóteses 
ou questões focos da pesquisa; seleção dos estudos a compor a amostra da revisão 
sistemática (fontes primárias); elaboração de instrumento auxiliar na extração de 
dados; avaliação dos achados dos estudos incluídos na revisão; interpretação dos 
resultados e comparação com fontes secundárias sobre o tema, como artigos, livros, 
teses, entre outros; e análise crítica e exposição dos achados da revisão sistemática 
integrativa. Os resultados foram categorizados e comparados com fontes secundárias 
sobre o tema. 

3 | 	RESULTADOS

A revisão integrativa sistemática sobre Burnout e Cuidados Paliativos resultou 
em 11 artigos. Duas pesquisas (18,2%) foram realizadas no Brasil e oito na Europa 
(72,7%), sendo três (27,3%) publicações em língua 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 associação de suas funções a maior risco de 
desgaste emocional, deterioração pessoal e Burnout. (PEREIRA, 2012; KOVÁCS, 
2010; GARCÍA, 2009; CANTORNA, 2012) À comparação dos estudos, os resultados 
categorizados foram dispostos nas Tabelas 1 e 2.

O Inventário de Burnout de Maslach (Maslach Burnout Inventory - MBI) foi 
o instrumento utilizado na maioria dos trabalhos para identificação do Burnout. 

(PEREIRA, 2014; GARCÍA, 2009; CANTORNA, 2012; MORAGÓN, 2005; FREITAS, 
2014) Autoaplicável, identifica os níveis de exaustão emocional, despersonalização e 
realização pessoal e avalia índices de Burnout conforme escores de cada dimensão. 
(PEREIRA, 2011) Críticas sobre a aplicação horizontal do MBI  incorreu em propostas 
de estudos longitudinais para minimizar os vieses. (PEREIRA, 2014; GARCÍA, 
2009) Recomendaram-se pesquisas futuras para construção de instrumento com 
particularidades do trabalho em Cuidados Paliativos. (GARCÍA, 2009)

Os fatores de risco para Burnout mais prevalentes foram falta de formação 
adequada (KOVÁCS, 2010; GARCÍA, 2009; FERNÁNDEZ-ALCÁNTARA, 2014; 
NEUDÖRFER, 2005), conflitos com profissionais (PEREIRA, 2014; GARCÍA, 2009; 
NEUDÖRFER, 2005), pacientes e familiares (CANTORNA, 2012; NEUDÖRFER, 
2005) e falta de suporte emocional (KOVÁCS, 2010; FERNÁNDEZ-ALCÁNTARA, 
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; MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2001; KAMAU, 2014)

Fatores de proteção para Burnout com maior prevalência corresponderam a 
trabalho em equipe (GARCÍA, 2009; CANTORNA, 2012; KAMAU, 2014), formação 
adequada em Cuidados Paliativos (KOVÁCS, 2010; GARCÍA, 2009) e o reconhecimento, 
expressão e elaboração dos próprios sentimentos (KOVÁCS, 2010; FERNÁNDEZ-
ALCÁNTARA, 2014; COLLETTE, 2011). Demais fatores protetores evidenciados 
foram supervisão por profissionais experientes, estudar os processos de seleção 
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; FERNÁNDEZ-ALCÁNTARA, 2014)
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Enfatiza-se o papel do autocuidado como protetor dos riscos laborais dos 
Cuidados Paliativos e de suporte ao luto. (VACHON, 2009; BREEN, 2014; RUIZ, 2005) 

No entanto, uma pesquisa qualitativa observou pouco engajamento no autocuidado 
pelos paliativistas. (MARTÍNEZ, 2012) 
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Arteterapia foi apontada como preventiva do Burnout e eficaz para 
autoconhecimento e autocuidado do profissional (COLLETTE, 2011), ferramentas 
indispensáveis para evitar o adoecimento (BIANCO, 2012), apontadas como lacuna 
na prática dos Cuidados Paliativos (MARTÍNEZ, 2012).

A atuação do psicólogo na equipe de Cuidados Paliativos foi ressaltada como 
facilitadora da conscientização da equipe sobre suas atitudes e crenças sobre a 
morte (FERNÁNDEZ-ALCÁNTARA, 2014), da capacitação na gestão dos próprios 
sentimentos (aconselhamento emocional), do reconhecimento de condições 
laborais geradoras de estresse e do aprimoramento da comunicação (RUIZ, 2005). 
A atenção psicológica para os paliativistas foi reconhecida como necessária, porém 
insuficientemente coberta. (MARTÍNEZ, 2012)

Espiritualidade e religiosidade foram citadas como protetores do Burnout nos 
Cuidados Paliativos (PERES, 2011; PEREIRA, 2011). Ter religião associou-se 
significativa e inversamente com Burnout. (PEREIRA, 2014) No entanto, médicos 
que se consideram espiritualizados podem apresentar mais Fadiga por compaixão. 
(VACHON, 2009) É consenso que religiosidade e espiritualidade permeiam o processo 
do morrer e, portanto, a atividade dos Cuidados Paliativos, afetam positivamente a 
saúde 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 Câncer de Barretos foram submetidos a um programa de atividade física no local 
de trabalho (PAFT), sessões de dez minutos, cinco dias por semana, por três meses 
consecutivos. Não houve diferença estatística significativa nas dimensões do Burnout 
pré e pós-intervenção. A melhora percebida na dor, fadiga e qualidade de vida, e maior 
atenção à própria saúde após a intervenção emergiram como resultados benéficos do 
PAFT, sugerindo a realização de novos estudos com a intervenção. (FREITAS, 2014)

Kovács apresentou um projeto de cuidado ao cuidador profissional de enfermagem 
em um hospital público na cidade de São Paulo. (KOVÁCS, 2010) Dinâmicas de grupo 
intercalaram-se com atendimentos individuais, com uso de técnicas facilitadoras da 
emergência de demandas. Identificou-se limitações como não descrição metodológica, 
dos sujeitos participantes e resultados da intervenção. Diversos estudos recomendam 
a implementação de medidas preventivas do Burnout através de estratégias de cuidado 
ao cuidador profissional (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2001; RUIZ, 2005; COLLETTE, 
2011; CANTORNA, 2012; FERNÁNDEZ-ALCÁNTARA, 2014; NEUDÖRFER, 2005; 
MARTÍNEZ, 2012). Proporcionar espaços para expressão, reflexão e discussão dos 
sentimentos relacionados ao ato profissional (BREEN, 2014; RUIZ, 2005; COLLETTE, 
2011) auxiliam os profissionais a compreender as dinâmicas dos atendimentos, 
possibilitando o desvelar de processos contratransferenciais e atuações negativas. 

(KOVÁCS, 2010; BIANCO, 2012; BREEN, 2014)
Programas com eixos em estratégias de apoio psicossocial baseadas na 

equipe, enfrentamento pessoal, comunicação e reconhecimento das variações das 
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necessidades dos profissionais foram sugeridos. (VACHON, 2009; KAMAU, 2014)
Sugeriram-se outras modalidades de intervenção visando o suporte emocional 

dos profissionais, como o plantão psicológico, atividades de lazer, ioga, workshops e 
Grupos Balint. (KOVÁCS, 2010; BREEN, 2014; NUNES, 2012) Meditação mindfulness, 
prática reflexiva, construção de significado e o A, B, C e D de Chochinov do cuidado de 
conservação da dignidade são de interesses particulares. (VACHON, 2009)

O trabalho em equipe está 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. 
(GARCÍA, 2009) A implementação de redes de comunicação 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 são princípios dos 
Cuidados Paliativos. Um dos escopos dos paliativistas é modificar a visão da morte 
negada e interdita para um evento socialmente aceito, o que se traduz em tarefa 
árdua e requer treinamento adequado. (KOVÁCS, 2010; PERES, 2011) O ensino 
dos Cuidados Paliativos na graduação foi apontado como potencial estratégia para 
combater o Burnout. (NEUDÖRFER, 2005)

Possuir pós-graduação em Cuidados Paliativos associou-se significativa e 
inversamente com o desenvolvimento de Burnout. (PEREIRA, 2014) Formação 
inadequada relacionou-se com maiores exaustão emocional (GARCÍA, 2009) e 
despersonalização (PEREIRA, 2011) e menor realização pessoal (GARCÍA, 2009). 
Ensino sobre cuidados de fim de vida associaram-se a menor nível de Burnout 
em médicos residentes. (MOUGALIAN, 2013) Ressalta-se as recomendações 
internacionais para o ensino dos Cuidados Paliativos contemplarem o Burnout, a 
autogestão emocional e necessidade de autocuidado. (PEREIRA, 2014) No entanto, 
salienta-se a falta de pesquisas sistemáticas sobre programas de formação em 
Cuidados Paliativos. (GARCÍA, 2009; RUIZ, 2005)

4 | 	CONCLUSÃO

Estudos revelam a necessidade de implementação de estratégias individuais 
e institucionais para gestão do estresse relacionado a situações de alta demanda 
emocional e para prevenção do Burnout nos Cuidados Paliativos. 

É evidente a necessidade de intervenções ativas nos Cuidados Paliativos para o 
manejo do Burnout. (PEREIRA, 2014; GARCÍA, 2009) Todavia, a presença de apenas 
um estudo quase-experimental e ausência de pesquisas com desenhos experimentais 
verdadeiros reforça a escassez de indicadores e estratégias validadas para nossa 
realidade sociocultural e necessidade de novas pesquisas sobre as estratégias a 
serem inseridas na prática clínica.
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O profissional dos Cuidados Paliativos deve ter em mente a importância do 
autocuidado para a manutenção da qualidade do serviço prestado. O melhor cuidado 
só pode ser dado se os cuidadores estão cientes de que possuem suas próprias 
necessidades. 

Faz-se mister os profissionais dos Cuidados Paliativos conscientizarem-se de 
seu trabalho facilitador da passagem da vida à morte dos enfermos, para amenizar 
o esgotamento emocional decorrente do sentimento de impotência diante da morte. 
Serviços de Cuidados Paliativos devem proporcionar um clima organizacional 
favorável à prática reflexiva, autorização do luto profissional e espaços adequados 
para reconhecimento e elaboração dos sentimentos.

O trabalho pode ser um dos veículos para efetivação da dignidade e do sentido 
de vida. Instituições e profissionais devem abarcar o foco “cuidando de quem cuida”, 
a fim de desenvolver e aprimorar ferramentas pessoais dos paliativistas na gestão do 
estresse e fortalecer o apoio psicossocial e serviços.

Cursos de graduação e pós-graduação e a educação permanente na área da 
saúde devem incluir nos conteúdos programáticos 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 ofício.

A presente revisão conduziu a inúmeras indicações de caminhos a serem 
trilhados no combate ao Burnout nos Cuidados Paliativos. Dessa forma, perseguindo 
o objetivo de desenvolver a teoria para promover a prática, formulou-se o projeto 
“Cuidando de quem cuida”. Composto por estudo de rastreio do Burnout na etapa 
1, com informação à equipe de saúde sobre o tema e sugestão de encaminhamento 
para acompanhamento especializado dos casos de alto risco. À etapa 2, pesquisa 
qualitativa através de entrevistas semi-estruturadas de uma amostra randomizada 
dos profissionais de saúde da instituição para identificar dificuldades relacionadas ao 
trabalho naquele contexto, estratégias de enfrentamento pessoais e potenciais fatores 
de risco e prevenção do Burnout, visando o planejamento das ações de cuidado a 
partir das necessidades identificadas. A terceira e última etapa associa os resultados 
anteriores com as características e condições institucionais para implementação de 
estratégias permanentes de educação, prevenção e manejo do Burnout. 
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