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APRESENTAÇÃO

A obra “Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem” aborda uma série de 
estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações realizadas 
pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 6 volumes, sendo eles 
classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em seus 
25 capítulos, o volume III aborda diferentes aspectos relacionados à Enfermagem, 
desde assuntos inerentes ao processo de avaliação em saúde, quanto os fatores 
que envolvem os principais enfrentamentos da profissão.

As pesquisas sobre avaliação em saúde, surgem trazendo publicações sobre 
iniquidade, infraestrutura, humanização e organização dos serviços de saúde 
no Brasil. Em se tratando de saúde ocupacional, a vertente é estudada desde a 
formação profissional até a atuação propriamente dita do profissional nos serviços 
assistenciais.

Quando se trata da evolução da Enfermagem enquanto ciência, bem como 
de sua atuação nos mais diversas vertentes, é inquestionável a sua importância e 
os avanços obtidos até os dias de hoje. No entanto, mesmo diante da necessidade 
desse profissional para a qualidade na assistência à saúde e demais ramos de 
sua atuação, observa-se o constante adoecimento do profissional de enfermagem, 
havendo assim, a necessidade de medidas que visem a saúde ocupacional. 

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para o 
conhecimento dos mais diversos desafios enfrentados pelos serviços de saúde no 
Brasil, bem como a identificação de situações que possam comprometer a qualidade 
de tais serviços e a consequente busca de estratégias que visem qualificá-los. 
Além disso, objetivamos com o presente volume dessa obra, fortalecer e estimular 
a prática clínica de enfermagem através de pesquisas relevantes envolvendo 
os aspectos evolutivos de sua essência enquanto ciência que cuida, bem como 
estimular a sensibilização para observação das necessidades de saúde ocupacional 
mediante o reconhecimento do profissional e promoção da saúde do profissional de 
enfermagem. 

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: Objetivo: identificar na produção 
científica nacional os riscos para Burnout na 
equipe de enfermagem no ambiente hospitalar. 
Métodos: estudo de revisão integrativa que 
abordou os três fatores desencadeantes 
da Síndrome: exaustão emocional, 
despersonalização e realização pessoal. Das 
produções científicas buscadas entre 2009-
2015, na base de dados da SciELO, foram 
selecionados quatro artigos, considerando os 

critérios de inclusão e exclusão. Resultados: 
dos 72 artigos encontrados, foram selecionados 
para análise 11 artigos para a leitura completa 
dos textos, sendo descartados sete artigos e 
incluídos quatro estudos que abordavam os 
riscos para Burnout na equipe de enfermagem 
no ambiente hospitalar. Na sequência os 
artigos selecionados no estudo formaram a 
discussão da análise baseada nos três fatores 
desencadeantes da síndrome de Burnout: 
exaustão emocional; despersonalização; 
redução da realização pessoal e profissional. 
Considerações finais: o estudo mostrou que 
as estratégias organizadas pelas instituições 
hospitalares para minimizar os fatores da 
síndrome diminuem o estresse laboral, sendo 
a prevenção à maneira mais eficaz para evitar 
o desenvolvimento de Burnout na equipe de 
enfermagem. 
PALAVRAS-CHAVE: Esgotamento 
Profissional; Estresse Psicológico; Saúde do 
Trabalhador; Hospitais. 

ABSTRACT: Objective: To identify in the 
national scientific production the risks for 
Burnout in the nursing team in the hospital 
environment. Methods: an integrative review 
study that approached the three triggering 
factors of the syndrome: emotional exhaustion, 

mailto:potiguarapaz@yahoo.com.br
mailto:potiguarapaz@yahoo.com.br
mailto:lauanaxd@hotmail.com
mailto:dagmar@enf.ufrgs.br
mailto:dagmar@enf.ufrgs.br


 
Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem 3 Capítulo 17 178

depersonalization and personal fulfillment. From the scientific productions searched 
between 2009-2015, in the SciELO database, four articles were selected, considering 
the inclusion and exclusion criteria. Results: From the 72 articles found, were selected 
11 articles for full reading, being discarded seven articles were discarded and four 
studies were included that approached the risks of Burnout in the nursing team in 
the hospital environment. In sequence the articles selected in the study formed the 
discussion of the analysis based on the three triggering factors of Burnout syndrome: 
emotional exhaustion; depersonalization; reduction of personal and professional 
achievement. Final considerations: The study showed that strategies organized by 
hospital institutions to minimize the factors of the syndrome reduce work stress, being 
the prevention is the most effective way to prevent the development of Burnout in the 
nursing team.
KEYWORDS: Burnout, Professional; Stress, Psychological; Occupational Health; 
Hospitals.

INTRODUÇÃO

Este capítulo de livro resulta de estudo que buscou estudar Burnout na equipe 
de enfermagem em ambiente hospitalar, haja vista a complexidade da prática 
profissional e os riscos ocupacionais presentes. Dentre estes, pode-se citar o contato 
com substâncias, compostos ou produtos químicos em geral, a exposição aos 
riscos biológicos permanentes, a sobrecarga osteomuscular relacionada ao esforço 
físico recorrente no levantamento e transporte manual de peso, as posturas físicas 
impróprias, o trabalho noturno, ou mesmo as situações causadoras de estresse 
psíquico como o trabalho em equipe (SANTOS, 2009). 

A saúde do trabalhador consiste em compreender as relações entre trabalho 
e saúde frente ao adoecimento dos trabalhadores e os fatores de riscos presentes 
no ambiente de trabalho, sendo a determinação social do trabalho diretamente 
relacionada ao processo produtivo. Nesse aspecto, o trabalhador de enfermagem, 
que presta assistência à saúde, de uma forma direta ou indireta, preocupa-se com 
o cuidado do usuário, o que reporta à exposição aos riscos ocupacionais (SANTOS, 
2009).

Ainda vale ressaltar a relevância da saúde do profissional na equipe de 
enfermagem, no serviço hospitalar, para a garantia na qualidade da assistência, 
sendo que ausência de controle emocional e estresse interferem no nível de atenção 
dos cuidados básicos diários aos usuários sob sua responsabilidade. Além disso, 
conhecer a manifestação do estresse ocupacional nas equipes de enfermagem 
permite compreender alguns problemas decorrentes do trabalho, como a insatisfação 
profissional, a baixa produtividade do trabalho, os acidentes e algumas doenças 
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ocupacionais decorrentes da estrutura organizacional. 
Burnout trata-se de um conjunto de sinais e sintomas compostos de diferentes 

aspectos em resposta ao stress laboral crônico, envolvendo três fatores principais. 
O primeiro deles, exaustão emocional, refere-se à falta de energia e recursos 
emocionais e físicos para lidar com as diferentes situações de trabalho; o segundo 
fator, chamado despersonalização, ocorre uma verdadeira transformação negativa 
da relação do profissional com o usuário do serviço e seus colegas de trabalho, 
sentimentos como indiferença, ironia e cinismo são desenvolvidos pelo trabalhador 
em relação ao outro, culminando no endurecimento afetivo. O terceiro e último fator, 
redução da realização pessoal e profissional, diz respeito à insatisfação por parte 
do profissional, influenciando o desempenho de suas atividades, este trabalhador 
não acredita em sua capacidade de trabalho, o que traz à tona sentimentos de baixa 
autoestima, desmotivação, dentre outros (CARVALHO; MALAGRIS, 2007).

Além disso, os fatores de estresse e Burnout estão interligados, manifestando 
exaustão energética, sentimento de fracasso, exaustão emocional, despersonalização, 
falta de envolvimento no trabalho, sentimento de esgotamento emocional.

Cabe ressaltar que o trabalho não é apenas fonte de estresse e sofrimento, 
pois é através do trabalho que o indivíduo constrói sua identidade social, no qual 
é preciso estabelecer uma relação social, relação esta construída no trabalho 
em que o trabalhador precisa sentir-se reconhecido perante o outro, sendo este 
reconhecimento fundamental no prazer e na identidade profissional (DEJOURS, 
2004). E mais, Nogueira et al. (2018) avultam que a Síndrome de Burnout depende 
da suscetibilidade individual e do ambiente em que o profissional está inserido, 
incluindo desde o local de trabalho diário até a sociedade a qual a pessoa pertence.

A preocupação com as doenças relacionadas ao trabalho surgiu através 
das greves gerais na época da Revolução Industrial na Inglaterra, tendo como 
marco a modernização, sendo implantadas máquinas de trabalho. E, com isso, 
veio a improvisação na linha de produção, sem restrições para trabalhadores, 
surgindo diversos problemas ocupacionais. Os acidentes de trabalho decorrentes 
foram numerosos, em virtude do uso de maquinário com falta de qualquer tipo de 
proteção e a ausência de medidas de segurança. Os registros históricos, inclusive, 
informam mortes principalmente em crianças. Não existia um limite na jornada de 
trabalho, os locais de trabalho eram pouco ventilados, os ruídos das máquinas 
muito altos, dificultando a comunicação entre os trabalhadores. As doenças 
ocupacionais aumentavam ao mesmo tempo em que as doenças infectocontagiosas 
se disseminavam com facilidade entre os trabalhadores pelas más condições dos 
locais de trabalho e grande concentração de trabalhadores. Esta situação mobilizou 
o parlamento britânico a fundar uma comissão de Inquérito e, em 1802, foi aprovada 
a primeira lei em saúde dos trabalhadores (DEJOURS, 1992).
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O movimento operário desenvolveu suas ações para a melhoria das condições 
de vida, duração da jornada de trabalho, férias, aposentadorias e salários. Na 
mobilização social dos trabalhadores, as palavras de ordem referiam a movimentos 
de prevenção de acidentes, luta contra as doenças, direito dos cuidados médicos e à 
saúde do corpo, como pontos de impacto da exploração. As reivindicações da classe 
operária decisivamente voltaram-se à luta pela melhoria das condições de trabalho, 
pela segurança dos trabalhadores, pela higiene e pela prevenção das doenças 
ocupacionais (DEJOURS, 1992).

No Brasil, o Ministério do Trabalho e Emprego regulamentou a saúde e 
segurança no trabalho por meio das Normas Regulamentadoras (NR), sendo 
responsável pela inspeção prévia e do embargo ou interdição: dos órgãos de 
segurança e de medicina do trabalho nas empresas; do equipamento de proteção 
individual (EPI); das medidas preventivas de medicina do trabalho; das edificações; 
da iluminação; conforto térmico; das instalações elétricas; da movimentação, 
armazenagem e manuseio de materiais; das máquinas e equipamentos; das 
caldeiras, fornos e recipientes sob pressão; das atividades insalubres ou perigosas; 
da prevenção da fadiga; das outras medidas especiais de proteção (CARVALHO, 
2001).

Com a finalidade de tratar da segurança e saúde no trabalho em serviços de 
saúde, a NR-32 estabelece diretrizes básicas para implementação de medidas de 
segurança para a proteção da saúde dos trabalhadores em estabelecimentos que 
prestam assistência em saúde, extensivo ao âmbito hospitalar (CUNHA; MAURO, 
2010).

É nos hospitais que se encontra o maior contingente de profissionais de 
enfermagem, expondo-se a uma série de situações, atividades e fatores de risco 
que, não raras vezes, podem causar acidentes de trabalho ou doenças ocupacionais. 
Lembram Pantoja et al. (2017) que o Burnout é um problema do mundo do trabalho 
e que nasce a partir da exploração do trabalhador pelo capital. Dessa forma, são 
importantes o engajamento e a militância política dos profissionais de enfermagem 
visando ao fortalecimento da classe, para que seja possível auferir conquistas 
coletivas, garantindo sua saúde tanto física quanto mental no trabalho.

Neste sentido, os riscos ocupacionais têm origem nas atividades insalubres e 
perigosas, aquelas cuja natureza, condições ou métodos de trabalho, bem como os 
mecanismos de controle sobre os agentes biológicos, químicos, físicos e mecânicos 
do ambiente hospitalar podem provocar efeitos adversos à saúde dos profissionais 

(MAURO et al., 2004).
Ainda, as mudanças tecnológicas, introduzidas no processo produtivo, 

possibilitaram o aumento da produtividade das empresas e, consequentemente, 
os lucros, trazendo impactos à saúde do trabalhador. Além disso, ressaltaram às 
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consequências psíquicas nos trabalhadores geradas por mudanças implementadas 
na rotina do trabalho. 

Surge, assim, o termo Burnout, designando aquilo que deixou de funcionar 
por exaustão energética, expresso por meio de um sentimento de fracasso, por 
um excessivo desgaste de energia física e psíquica relacionado à sobre carga de 
trabalho (MUROFUSE; ABRANCHES; NAPOLEÃO, 2005).

Burnout, entretanto, não deve ser confundido com o estresse. No Burnout 
estão envolvidas atitudes e condutas negativas com relação aos pacientes/clientes, 
organização e trabalho. O Burnout ocorre quando o lado humano do trabalho não é 
considerado. Já, no estresse, não estão envolvidos essas atitudes e condutas, trata-
se apenas de um esgotamento pessoal que tem interferência na vida do indivíduo e 
não necessariamente na sua relação com o trabalho.

O ambiente de trabalho hospitalar é adequado para as ações de educação 
permanente em saúde, pois é o espaço que o trabalhador passa grande parte do dia, 
sendo importante receber orientações voltadas para a promoção e proteção à saúde. 
É de grande importância que seja oferecido ao trabalhador a oportunidade de refletir 
amplamente sobre a sua saúde e a sua qualidade de vida no trabalho. Sendo assim, 
promover a saúde no trabalho gera condições gratificantes, agradáveis, seguras e 
estimulantes ao profissional de enfermagem. Ao se articular promoção da saúde 
e trabalho busca-se um instrumento poderoso para que a saúde do trabalhador 
possa integrar-se nas políticas públicas de saúde e da enfermagem, por meio de 
sua inserção, procurando mostrar que os problemas de saúde nessa área dizem 
respeito também à sociedade (CAVALCANTE et al., 2008).

Corroboram Nogueira et al. (2018) que ampliar a compreensão dos fatores 
associados a essa síndrome é importante para a busca de estratégias para a sua 
prevenção com benefícios para a saúde do trabalhador e a qualidade e segurança 
do cuidado.

Diante o até aqui exposto, objetivou-se identificar na produção científica 
nacional os riscos para Burnout na equipe de enfermagem no ambiente hospitalar.

METODOLOGIA

Este estudo tem como abordagem metodológica uma revisão integrativa 
em base de dados de publicações sobre os riscos para Burnout na equipe de 
enfermagem no contexto hospitalar.

A revisão integrativa é um método de pesquisa que possibilita a síntese de 
conhecimento, bem como conhecer as lacunas a serem preenchidas com a realização 
dos novos estudos. Além disso, esse método oportuniza a síntese de vários estudos 
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múltiplos publicados, possibilitando maior abrangência sobre uma determinada área 
de estudo. Desse modo, é um método muito utilizado e valioso para a enfermagem 
no aumento do conhecimento sobre determinado assunto (MENDES; SILVEIRA; 
GALVÃO, 2008).

A revisão integrativa é composta por etapas: na primeira etapa ocorre 
a identificação do tema e a seleção da hipótese ou questão de pesquisa para a 
elaboração da revisão; na segunda etapa ocorre o estabelecimento de critérios para 
inclusão e exclusão de estudos e busca na literatura; já na terceira etapa define-se 
informações a serem extraídas dos estudos selecionados; na quarta etapa realiza-se 
a avaliação dos estudos incluídos na revisão integrativa; na quinta etapa representa 
a interpretação dos resultados (MENDES; SILVEIRA; GALVÃO, 2008).

Desta forma, a revisão integrativa trata de ferramenta fundamental no processo 
de comunicação dos resultados de pesquisa, pois possibilita síntese do conhecimento 
já produzido e fornece subsídios para a identificação dos riscos para Burnout. 

Na primeira etapa, foi questão norteadora: Quais os riscos para o Burnout na 
equipe de enfermagem em ambiente hospitalar?

A base de dados usada foi Scientific Electronic Library Online (SciELO). 
Utilizando-se os Descritores em Ciências da Saúde (Decs) “esgotamento profissional”, 
que possui como sinônimo Burnout, “estresse psicológico”, “saúde do trabalhador” 
e “hospital”.

Na segunda etapa, foram critérios de inclusão estudos brasileiros relacionados 
a riscos para Burnout, estresse ocupacional em profissionais de enfermagem no 
serviço hospitalar, disponibilizados entre os anos de 2009-2015, no idioma português. 
Os critérios de exclusão constituíram em teses e dissertações e, também, em estudos 
sobre Burnout em profissionais da área da saúde que não estejam relacionados 
à enfermagem no contexto hospitalar. Os estudos repetidos foram selecionados 
apenas uma vez. 

Na terceira etapa, extraíram-se dos artigos selecionados as informações sobre 
os riscos para Burnout na equipe de enfermagem no ambiente hospitalar e os três 
fatores desencadeantes da Síndrome de Burnout. 

Na quarta etapa foi balizada a avaliação dos artigos incluídos considerando 
os quatro descritores “esgotamento profissional”, “estresse psicológico”, “saúde do 
trabalhador” e “hospital”, utilizando o operador booleano AND. Nesses critérios foram 
encontrados 72 artigos para leitura dos resumos. Na sequência foram selecionados 
11 artigos para a leitura completa dos textos. Sendo descartados sete artigos 
e incluídos quatro estudos que abordavam os riscos para Burnout na equipe de 
enfermagem no ambiente hospitalar.

Na quinta etapa procedeu-se a análise dos artigos selecionados por meio da 
discussão dos três fatores desencadeantes da Síndrome de Burnout. 
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RESULTADOS

A amostra final constituiu-se de quatro artigos publicados nos anos de 2009, 
2011, 2012 e 2014 e que abordavam os riscos para Burnout. 

A base de dados SciELO disponibilizou as publicações na íntegra, tendo 
por base a busca pelos descritores pesquisados. Deste modo, os descritores 
“esgotamento profissional” e “saúde do trabalhador” foram citados nos estudos 
incluídos, sendo o descritor “estresse psicológico” encontrado em apenas um deles. 
O descritor “hospital” não reportou a publicações na área.

A apresentação dos resultados sobre o risco para Burnout nos profissionais de 
enfermagem permitiu identificar as principais peculiaridades de cada artigo e suas 
contribuições para a identificação dos riscos para a síndrome de Burnout.  

O quadro 1 apresenta o delineamento metodológico que deu origem ao 
conhecimento sobre os riscos para a síndrome de Burnout em uma equipe de 
enfermagem.  

Artigo Metodologia Objetivo

1. JODAS; HADDAD 
(2009)

Estudo 
quantitativo 
descritivo

Investigar os sinais e sintomas de Burnout, 
correlacionando-os com fatores preditores.

2. MENEGHINI; PAZ;  
LAUTERT (2011)

Estudo 
quantitativo 
transversal 

Identificar os fatores ocupacionais associados 
aos três componentes da Síndrome de Burnout 
nos trabalhadores de enfermagem que atuam 
em assistência hospitalar. 

3. GALINDO et al. 
(2012)

Estudo 
quantitativo 
transversal 

Identificar a ocorrência de Burnout, detalhando 
as três dimensões da Síndrome, alguns fatores 
sócio demográficos e as condições do trabalho 
que lhes são associados entre enfermeiros de 
Hospital geral do nível terciário de atenção, na 
cidade do Recife. 

4. CAMPOS; DAVID; 
SOUZA (2014)

Estudo 
quantitativo 
descritivo

Analisar, mensurar e avaliar os riscos de 
adoecimento relacionados ao trabalho do 
enfermeiro de UTI, a partir da escala de 
indicadores de prazer e sofrimento no trabalho, 
na perspectiva da saúde do trabalhador.

O quadro 1 - Delineamento metodológico dos artigos pesquisados e objetivo.
Fonte: dados da pesquisa.

A seguir, no quadro 2, apresentam-se as contribuições dos autores sobre os 
riscos para Burnout na equipe de enfermagem. 
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Artigos Contribuições para a identificação dos riscos da síndrome de Burnout 
em profissionais de enfermagem

1. JODAS; 
HADDAD (2009)

Na realização deste estudo um enfermeiro apresentou manifestações 
de Burnout. Outro fator importante é que mulheres trabalhadoras de 
enfermagem apresentam maior suscetibilidade de exaustão emocional.
Os profissionais que obtiveram menor risco para a manifestação do Burnout 
são os que possuem maturidade profissional e maior domínio e situações 
estressoras, essas características não são desencadeantes do fenômeno, 
mas facilitadoras ou inibidoras da ação dos agentes de estresse.
Cerca de 33,4% da população estudada referiu desenvolver mais atividades 
do que sua capacidade, o que pode desencadear sobrecarga de trabalho e 
tensão ocupacional nos trabalhadores de enfermagem. 
Com o excesso de trabalho pode ser produzido gradativamente à exaustão 
emocional, criativa ou física, sendo assim se o trabalho for considerado 
estressante os riscos de Burnout estarão presentes. 
O número reduzido de profissionais de enfermagem está diretamente 
relacionado ao excesso de trabalho, além disso, a insatisfação com o 
salário desmotiva, levando os profissionais de enfermagem a possuir outro 
vínculo empregatício, aumentando sua carga de trabalho mensal. 

2. MENEGHINI; 
PAZ; LAUTERT, 

(2011)

O estudo baliza que a Síndrome de Burnout decorre de altos níveis de 
tensão e desgaste no trabalho que, por sua vez, influenciam as atitudes no 
enfrentamento das situações de conflito. 
É importante destacar que a maioria dos profissionais identificou tanto a 
sobrecarga de trabalho quanto a existência de conflitos entre os valores 
interpessoais geradores de estresse, e a possibilidade de progresso e 
recompensas como fator de proteção contra o estresse, o que merece 
atenção dos gestores responsáveis pelo serviço de enfermagem.

3. GALINDO et 
al. (2012)

Neste artigo, Burnout é resultante de um nível alto de exaustão emocional, 
despersonalização e baixo nível em realização pessoal no trabalho.
Foi encontrado baixo risco de Burnout entre os enfermeiros avaliados com 
relação à variável realização pessoal no trabalho, no entanto os riscos 
encontrados estavam presentes em relação à exaustão emocional e 
despersonalização, indicando forte propensão para o desenvolvimento da 
síndrome.
O Burnout se revela quando há superposição de exaustão emocional 
e despersonalização que conduzem ao sentimento de baixa realização 
pessoal no trabalho.

4. CAMPOS; 
DAVID; SOUZA 

(2014)

O estudo contribui para uma melhor compreensão da subjetividade 
impressa no trabalho de enfermagem, sendo importante analisar a natureza 
psicossocial do trabalho e a necessidade de introduzir essa perspectiva 
na elaboração de políticas públicas de segurança e saúde no trabalho, as 
quais as discussões ainda se limitam sobre questões físicas e ergonômicas 
do trabalho e suas repercussões na saúde dos profissionais, sendo que a 
saúde no trabalho vai além desses aspectos.

Quadro 2 - Contribuições para a identificação dos riscos da síndrome de Burnout em 
profissionais de enfermagem

Fonte: dados da pesquisa.

DISCUSSÃO 

Os trabalhadores de enfermagem encontram-se diariamente submetidos a 
fatores de estresse laboral, fatores estes que estão associados com a síndrome 
de Burnout. A exaustão emocional é resultado da sobrecarga de trabalho, salários 
insatisfatórios e pouca valorização profissional, com isso os profissionais buscam 
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empregos em duas ou mais instituições, decorrendo o aumento da carga horária 
mensal em múltiplas jornadas de trabalho, conflitos com colegas e em algumas 
vezes com a própria instituição muitas vezes acarretam o sentimento de injustiça 
nas relações e a falta de motivação para o trabalho (JODAS; HADDAD, 2009; 
CAMPOS; DAVID; SOUZA, 2014).

Galindo et al. (2012) destacam em seu estudo que a exaustão emocional 
é o desgaste ou perda dos recursos emocionais, levando a falta de entusiasmo, 
frustrações no trabalho e tensões. A ligação de eventos negativos do Burnout 
começa com o cansaço e o desgaste físico e mental, causando no profissional a 
exaustão emocional.

Os fatores relacionados à Burnout, dentro do esgotamento profissional, dizem 
respeito às situações de frustação, insegurança, inutilidade, desgaste e estresse no 
trabalho. Esse conjunto de fatores reflete o sofrimento no trabalho, desencadeando 
um sentimento de medo como uma estratégia defensiva (CAMPOS; DAVID; SOUZA, 
2014).  

A sobrecarga de trabalho foi um dos componentes mais apontados nos 
artigos estudados, como fator que ocasiona manifestações ao Burnout. Além disso, 
sobrecarga de trabalho diz respeito também à quantidade quanto à qualidade das 
excessivas demandas de tarefas, evidenciando que a enfermagem hospitalar é uma 
profissão com número de demandas elevadas. 

Os artigos estudados apontam que são as mulheres e os profissionais de 
enfermagem com tempo inferior a cinco anos de profissão que têm tendência 
de apresentar níveis altos de exaustão emocional. A justificativa apontada pelos 
autores, com relação à propensão das mulheres em desenvolver Burnout, foi a 
necessidade de se levar em consideração que a equipe de enfermagem é composta 
em sua maioria por mulheres. Quanto ao fator de tempo de trabalho está associado à 
maturidade profissional e o domínio de situações de estresse. Estas características 
não são desencadeantes da Síndrome Burnout, mas facilitadoras da exaustão 
emocional.

A despersonalização acontece quando o trabalhador adota uma atitude 
negativa no desenvolvimento do seu próprio trabalho, nas relações interpessoais 
negativas, na presença de conflitos com a equipe e em alguns casos até mesmo com 
a instituição, sendo acompanhada por ansiedade, irritabilidade e falta de motivação 

(MENEGHINI; PAZ; LAUTERT, 2011; GALINDO et al., 2012).
O trabalhador de enfermagem, quando insatisfeito com as suas atribuições, 

tende a distanciar-se da equipe de trabalho e dos pacientes como uma resposta 
para o enfrentamento da situação estressora (MENEGHINI; PAZ; LAUTERT, 2011). 

Em conformidade com os resultados encontrados, os profissionais que 
possuem até cinco anos de formação e que realizam constantemente tarefas com 
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muita rapidez, encontram-se suscetíveis à despersonalização, tendo como desfecho 
a insensibilidade emocional no ambiente de trabalho, o que resulta um cuidado 
mecanizado e relações interpessoais fragilizadas na equipe de enfermagem. Assim, 
o distanciamento emocional produzido ao longo do processo de despersonalização, 
é uma forma de enfrentamento do esgotamento emocional como um mecanismo de 
defesa.

A realização pessoal e profissional como risco para o desenvolvimento da 
Síndrome de Burnout. No entanto, essa realização é um componente da consolidação 
da Síndrome, como também pode tornar-se um fator protetor para o trabalhador de 
enfermagem não desenvolver Burnout.  

Outro fator importante que chamou atenção nos resultados do estudo é a 
insatisfação profissional que está relacionada a situações de pacientes crônicos 
com difícil recuperação e o despreparo do profissional de enfermagem em lidar 
com a morte, podendo gerar sentimento de impotência e frustração. Na prática 
profissional, o atendimento de enfermagem é reconhecido pelo paciente quanto 
a sua importância, o que acarreta aos profissionais de enfermagem valor em sua 
autoestima, além disso, promove a realização pessoal no desempenho do trabalho 

(MENEGHINI; PAZ; LAUTERT, 2011; GALINDO et al., 2012).
A baixa realização profissional foi o terceiro fator identificado pelo estudo 

para o surgimento das manifestações associadas ao Burnout, sendo um elemento 
importante da síndrome, pois motiva um menor envolvimento do profissional de 
enfermagem com as atividades desenvolvidas no processo de trabalho, provocando 
a vontade de desistir (GALINDO et al., 2012). A falta de prestígio profissional 
reflete condições de injustiça, indignação e desvalorização devido à falta de 
reconhecimento no trabalho, originadas da falta de reconhecimento do esforço, 
falta de reconhecimento de desempenho, desvalorização, relações de indignidade, 
inutilidade, desqualificação, injustiça e discriminação (CAMPOS; DAVID; SOUZA, 
2014).

Assim, da superposição da exaustão emocional e despersonalização resulta 
o sentimento de baixa realização pessoal e profissional em ambientes de trabalho 
hospitalar que apresentam aspectos desfavoráveis para a prática profissional, 
peculiaridade da Síndrome de Burnout e que por si só pode ser um alerta para a 
necessidade de identificar aspectos inadequados no ambiente de trabalho.

Destacam os resultados encontrados que a os riscos para Burnout na 
equipe de enfermagem no ambiente hospitalar deve ser estudada sob uma ótica 
interdisciplinar, na intenção de compreender o trabalho da enfermagem como um 
espaço de organização da vida social, em que os profissionais são sujeitos que 
pensam e agem sobre o trabalho. A psicodinâmica do trabalho torna-se, então, 
uma abordagem apropriada para desvendar as diferentes dinâmicas das situações 
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de trabalho da enfermagem e os possíveis agravos à saúde desses trabalhadores 

(CAMPOS; DAVID; SOUZA, 2014).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Nas publicações analisadas, a Síndrome de Burnout em profissionais de 
enfermagem apresentou-se em diferentes níveis. Os autores ao depararem-se com 
a exaustão emocional e despersonalização, identificaram nesses profissionais de 
enfermagem indícios ao início do desenvolvimento da Síndrome. Vale ressaltar 
que se trata não apenas de um problema individual, mas uma questão psicossocial 
decorrente do ambiente de trabalho e do complexo contexto hospitalar em que os 
profissionais de enfermagem estiveram inseridos.

A discussão dos resultados ressalta certa vulnerabilidade da equipe de 
enfermagem para desenvolver Burnout, potencializada pela vivência de situações 
estressoras no ambiente hospitalar.  Além disso, percebe-se que os fatores como 
o não reconhecimento e a ausência de incentivos ao desenvolvimento profissional, 
tornam os trabalhadores suscetíveis. 

Ressalta-se a importância de uma melhor articulação entre a enfermagem e 
as políticas trabalhistas e de saúde a fim de minimizar os efeitos dessa condição 
desumanizada de trabalho que conduz os profissionais de enfermagem ao 
adoecimento, minimizando ambientes de exaustão emocional, despersonalização e 
redução da realização pessoal e profissional, condições favoráveis ao Burnout.

Importante advertir que os estudos apontaram que a maioria dos profissionais 
de enfermagem tem na sobrecarga de trabalho o fator gerador de estresse, além da 
profissão ser composta, em sua maioria, por mulheres.

A educação permanente em saúde surge como alternativa para promover a 
informação, a conscientização e a educação em serviço no ambiente hospitalar, 
visando desenvolver intervenções que minimizem os dois fatores, exaustão emocional 
e despersonalização, podendo fortalecer a realização pessoal e profissional da 
equipe de enfermagem, por meio de estratégias que possam reorganizar o processo 
de trabalho, diminuindo as fontes de estresse para minimizar os riscos da Síndrome 
de Burnout de enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem. 

Desta forma, o estudo agrega valor ao planejamento de medidas preventivas, 
com base em um plano de carreira e valorização profissional enquanto alternativas 
adotadas pelos hospitais para prevenir os três fatores principais da Síndrome de 
Burnout: exaustão emocional; despersonalização; redução da realização pessoal e 
profissional na equipe de enfermagem.

Por fim, não se pretendeu esgotar o tema, muito pelo contrário, espera-se 
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o aprofundamento do conhecimento para a análise da Síndrome de Burnout que 
possa auxiliar na construção de um debate crítico e comprometido com a realidade 
da enfermagem hospitalar do mundo do trabalho.
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