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APRESENTACAO

Apresentamos aqui mais um trabalho dedicado as atualidades e novas
abordagens direcionadas a medicina. O avanco do conhecimento esta muito
relacionado com o avanco das tecnologias de pesquisa e novas plataformas de bases
de dados académicos. Com o0 aumento das pesquisas médicas e consequentemente
a disponibilizacdo destes dados o a absorcdo do conhecimento torna-se possivel
nas diferentes areas da medicina.

Novos modelos e propostas aplicados ao estudo da medicina tem sido
vivenciados pela nova geracédo, assim como novas ferramentas que compde um
cenario de inovagcdo e desenvolvimento. Assim, é relevante que académicos e
profissionais aliem os conhecimentos tradicionais com as novas possibilidades
oferecidas pelo avanco cientifico, possibilitando a difusdo de novos conceitos e
compreendendo novas metodologias.

Essa obra, que faz parte de uma sequéncia de volumes ja publicados, apresenta
embasamento teorico e pratico sobre abordagens da medicina atual, trabalhos
desenvolvidos com enfoque direcionado a terapia a laser, alzheimer, acidentes
botrépicos, amputacao traumatica, diabetes mellitus, triagem neonatal, anestesia,
endoscopia, cuidados paliativos, cancer, adrenoleucodistrofia, estradiol, qualidade
de vida, anatomia humana, metodologia ativa de ensino, nanotecnologia dentre
outros diversos temas atuais e relevantes.

Deste modo a obra “Difusao do conhecimento através das diferentes areas da
Medicina” ira apresentar ao leitor uma teoria bem fundamentada desenvolvida pelos
diversos professores e académicos de todo o territorio nacional, apresentados neste
e-book de maneira concisa e didatica. A divulgacéao cientifica é fundamental para o
desenvolvimento e avan¢o da pesquisa basica em nosso pais, por isso evidenciamos
também a estrutura da Atena Editora capaz de oferecer uma plataforma consolidada

e confiavel para estes pesquisadores divulguem seus resultados.

Desejo a todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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REVISAO SISTEMATICA

RESUMO: Introducao: os profissionais da
saude, principalmente os médicos, possuem
um alto grau de responsabilidade, logo estao
passiveis de maiores efeitos estressantes,
agravados por enfrentamento pessoal ineficaz
e momentos de situagcbes adversas na
profissédo. Ademais, as constantes mudancas
na medicina e no comportamento do paciente
ao longo do tempo fez com que os médicos
se tornassem mais acometidos pela sindrome
psicologica conhecida como Burnout. Dentre as
diversas areas da medicina, o anestesiologista
€ o profissional que mais &€ acometido por essa
sindrome devido as condic¢des diarias na pratica
de sua atividade. Nao obstante, os recém-
formados e residentes ainda sdo os sujeitos
mais predispostos a desenvolver Burnout por
nao estarem acostumados as novas rotinas.

Objetivo: avaliar a possivel incidéncia e
as caracteristicas do Burnout nos médicos
residentes de anestesiologia. Metodologia:
pesquisa bibliografica sistematica sobre o
tema Burnout em residentes de anestesiologia
utilizando a Bireme e PubMed. O trabalho foi
realizado de acordo com os critérios de PRISMA
e contou com a analise para sintese qualitativa
de 19 estudos — apenas 1 estudo foi excluido
na triagem por n&o estar associado ao tema da
pesquisa de acordo com a analise do respectivo
resumo. Resultados: estudos relataram que os
residentes de anestesiologia sdo os individuos
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com maiores riscos de desenvolver Burnout, e € um dos problemas mais comuns de
diversas instituicoes. Na maioria dos estudos o sexo feminino foi considerado como
um fator de risco maior, apesar de ndo ser unanime dentre os estudos analisados.
Conclusao: os residentes de anestesiologia estdo propensos a desenvolveram a
sindrome do Burnout por diversos fatores de risco diretamente relacionadas com suas
atividades diarias, e apesar de existir meios para lidar com essa problematica, séo
ferramentas superficiais e que néo abrangem o profissional que necessita de apurado
cuidado.

PALAVRAS-CHAVE: Burnout; residentes de anestesiologia; estresse em
anestesiologia.

BURNOUT IN ANESTHESIA RESIDENTS: A SYSTEMATIC REVIEW
ABSTRACT: Introduction: health professionals, especially doctors, have a high sense
of responsibility, then they are more susceptible to stressful effects, aggravated by non
effective personal confrontation and moments of adverse situations in the profession.
Moreover, constant changes in medicine and patient behavior over time make doctors
become more affected by the psychological syndrome known as Burnout. Among the
various areas of medicine, the anesthetist is the professional that is most affected by
these diseases due to conditions that are practiced in their activity. Nevertheless, recent
graduates and residents are still the most predisposed subjects to develop Burnout
because they are not used to new routines. Objective: to evaluate a possible incidence
and characteristics of burnout in resident anesthesiology physicians. Methodology:
systematic bibliographic research on Burnout in anesthesiology residents using a
Bireme and PubMed. The work was performed according to the PRISMA criteria and
had a qualitative analysis of 19 studies - only 1 study was excluded in the screening
because it was not associated with the research theme according to a summary
analysis. Results: studies related that anesthesia resident have the highest risk of
developing burnout, and are one of the most common problems in many institutions.
In most studies, female gender it was considered as a major risk factor, although not
at all of the studies analyzed. Conclusion: anesthesia residents are prone to develop
a burnout syndrome due to several risk factors related to their activities, and although
there are ways to deal with this problem, they are superficial tools and do not include
the professional who needs care.

KEYWORDS: Burnout; anesthesiology residents; stress in anesthesiology

INTRODUCAO

Os profissionais que lidam com a saude, principalmente o médico, possuem
um alto grau de responsabilidade e, consequentemente, estao passiveis de maiores
efeitos estressantes, sobretudo quando houver a possibilidade de ocorrer erros
que podem influenciar de modo negativo na vida do paciente. [17] Sabe-se que o

estresse pode ser um fator que torna o profissional mais cuidadoso em suas acoées e
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que garante bem-estar e sensagao de confianca apds o enfrentamento da situagéo
que o estimulou, todavia, altos graus de estresse estao relacionados a estratégias
de enfrentamento ineficazes, diminuindo a satisfacdo e a saude mental do médico.
[17-6] Além disso, com as constantes atuais mudancas da medicina e do mercado
de trabalho, com o sensacionalismo da midia sobre esse profissional bem como as
mudancas comportamentais dos pacientes ao longo do tempo, € crescente o numero
de acometidos por uma sindrome psicoldgica, conhecida como Burnout. [6-8]

O termo Burnout foi originalmente utilizado em 1974 por Herbert Freudenberger
para representar o resultado negativo do desequilibrio entre a vida no trabalho, alto
estresse e a insatisfacdo com o trabalho e foi amplamente estudado até que, em
1999, Christina Maslach e Michael Leiter deram a definicao da Sindrome de Burnout:
sindrome composta pelos tripés alta exaustao emocional (EE), alta despersonalizacao
(DP) e baixa realizagao pessoal (PA) [13]. AEE € um sentimento de fadiga em relacéo
ao trabalho; a DP é a tentativa de defesa de separar-se do trabalho, e a baixa PA
representa um sentimento de frustracdo com as realizacdes relacionadas ao trabalho
[6], e o critério padréao ouro para avaliar a sindrome de Burnout é o Maslach Burnout
Inventory (MBI) criado por Maslach e Jackson que consiste de um questionario com
22 questbes a serem respondidas sobre sentimentos em relagdo ao trabalho e a
frequéncia dos sintomas, pontuando os resultados. [13]

A anestesiologia € atualmente uma das é&reas médicas de maior risco
ao desenvolvimento de Burnout, pois expde os médicos diariamente a altas
responsabilidades e situacbes estressantes e potencialmente fatais; cargas
horarias extensas (que se estendem muitas vezes aos finais de semana e datas
comemorativas), privacdo do sono, entre outros. [17,6]

OBJETIVOS

Avaliar possivel incidéncia e as caracteristicas do Burnout nos médicos
residentes de anestesiologia visto que ndo ha na literatura uma reviséo sistematica
voltada a apenas este publico.

METODOS

Foi realizada uma pesquisa bibliogréafica sistematica pela Internet sobre o tema
Burnout em residentes anestesiologistas utilizando a Biblioteca Virtual em Saude
(http://bvsalud.org/) e 0 PubMed (https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/). A pesquisa
foi realizada de acordo com recomendacdes metodologicas da declaracdo PRISMA
(Principais Itens para Relatar Revisdes sistematicas e Meta-analises, do inglés
Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) para relatar

Difusdo do Conhecimento Através das Diferentes Areas da Medicina 5 Capitulo 13




revisdes sistematicas (Figura 1).[5,6]

A pesquisa incluiu inicialmente todos os tipos de estudos publicados sob a
forma de artigo cientifico datados de 2013 a 2018 na Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) sob os descritores ‘Burnout’ AND ‘anesthesiology’ AND ‘residents’ (foram
aplicados filtros: texto completo disponivel e data — 2013 a4 2018) e com os descritores
‘anesthesiology’ AND ‘resident’ AND ‘Burnout’ com aplicagéo de filtro ‘Esgotamento
profissional’ como assunto principal. No PubMed foi utilizado os descritores ‘Burnout’
AND ‘anesthesiologist’ AND ‘residents” e nao foram aplicados filtros. Das pesquisas,
apenas um artigo cientifico foi excluido por ndo associacéo entre Burnout e residente
de anestesiologia, segundo leitura do proprio resumo do artigo. Foram selecionados
19 artigos, os quais os autores passaram para a fase de leitura dos textos completos

e fichamentos dos dados.

[
8 Trabalhos identificados por meio
n de pesquisa na base de dados BVS Trabalhos identificados por meio
E (MEDLINE: 13: LILACS: 1 de pesquisa na base de dados
= Coleciona SUS: 1) PubMed
3 {n=15) (n=7)
e ¥ y
f \ Registros apos exclusdo dos artigos
duplicados
. (n=20)
o0
5
’: F
Registros Selecionados N Registro excluido
(n = 20) * (n=1)
'a Rl
] v
:% Artigos de texto completo
& avaliados para elegibilidade
w (n=19)
L -
—
r
o
b Estudos incluidos na
—; sintese gualitativa
- (n=19)

Figura 1: Representagéo esquematica dos métodos de identificacdo, triagem, elegibilidade e
inclusao de trabalhos na revisdo, adaptada de acordo com o PRISMA Flow Diagram [12]

RESULTADOS

Para melhor apresentacdo dos dados dos artigos analisados, ha a seguir
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um quadro comparativo com as principais informac¢des dos trabalhos, como autor

principal, ano de publicacao, pais, questionario/ método aplicado, publico analisado/

n° de participantes, conclusao sintética dos artigos e limitagdes do estudo.

Autor
principal

Ano de
publicacao

Pais

Questionario/ método
aplicado

P ablli
analisado/ n de

c o

participantes

Conclusao sintética do
artigo

Limitacoes de Estudo

Benzon et
al. [3]

2018

EUA

Questionario de propria
autoria desenvolvido em
um banco de dados, com-
posto por 21 questdes,
envia-dos por e-mail.

Residentes de
anestesiologia
pediatrica:56

O Jdnico ponto que o
artigo cita Burnout é no
fato que os resultados
obtidos em relacao a
alta frequéncia de erros
médicos relatados
mostram a necessidade
de pesquisa se os
erros sao realmente
decorrentes da ma
supervisao ou se podem
estar associados a
depressao,

ou Burnout

fadiga
como a
origem real do problema
levantado.

Foram pesquisados

apenas bolsistas de
anestesiologia pediatri-ca
e, portanto, ndo se pode
generalizar os achados
para diferen-tes bolsas de

estudo de anestesiologia.

Govéia, Catia
Sousa et
al. [7]

2018

Brasil

Estudo de corte
transversal -amostra por
conveniéncia. Correlagdo
entre ansiedade
(STAI) e sindrome de
Burnout (MBI) foi testada
a partir da anélise de
regressao linear mdltipla,
nivel de significancia de
5%.

78 questionarios:
41 por anestesistas
formados (21 m
20 f)
residentes.

e 37 por

A sindrome de Burnout
apresentou prevaléncia
de 2,43%
anestesiologistas e
2,70%
residentes,

entre os

entre médicos
enquanto
alto risco para sua
manifestacao

anestesiologistas foi de

nos

21,95% e para médicos
residentes, de 29,72%.
Existe associacao entre
ansiedade-estado e as
dimensdes exaustao
emocional de Burnout,
despersonalizacao de
Burnout e ansiedade
(trago). A

de ansiedade

ocorréncia
pode
influenciar negativamente
a maneira como O
individuo  enfrenta os
fatores estressores
cotidianos, o que pode
estar relacionado ao uso
de ineficazes estratégias
de enfrentamento diante

do estresse.

Entre suas limitagbes
estdo a dificuldade para
investigar condi¢des
de baixa prevaléncia e
0o ndo estabelecimento
de causalidade.
Outra

presente

limitacao do
estudo é o
uso de amostra por
conveniéncia, o que limita
o poder de generalizacao
e de inferéncia a partir dos

achados.
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Constatou-se que as

pessoas com maior

Como o Burnout tende
a afetar os mais jovens

m édicos| _ | e os residentes foram
. ) risco de Burnout séao
Hyman et MBI-HSS, NM ASSIST, anestesiologistas: . sub-representados em
2017 EUA . os mais jovens, alta B
al. [9] SF-12 (adaptado) 201; residentes i i comparacao com a
. escolaridade, solteiros, . -
anestesistas: 20 . participacdo no ASA, o
com altas expectativas |
i . risco real de Burnout pode
e baixa autoestima. )
ser maior.
Ambas as especialidades,
. pouco menos da metade
271 residentes: . B Lo
. dosresidentes apresentou | Nao ha justificativa clara
) B ) 123 residentes | | )
Yrondi et Verséo francesa validada . . | sintomas de Burnout, | sobre o que motivou a
2017 Franca . . | de anestesiologia ) L
al. [23] do MBI enviada por e-mail . desta mais de 10% dos | escolha das especialidades
e148 residentes o - .
o participantes exibiram | a serem analisadas.
psiquiatricos.
graus moderados a altos
de Burnout.
A prevaléncia de Burnout
é alta dentre os diversos o L ;
o . A principal limitacao é
niveis da carreira dos )
. . que os diversos estudos
. - Aneste- siologistas. .
. Reviséo sistematica no apresentam, faixas de
Sanfilipo F. et . . . B . Entretanto o pequeno
2017 Italia National Health Service | Nao se aplica . corte para Burnout e suas
al [6] nimero de trabalhos e
(MEDLINE) i . esferas. Dessa forma
também a diferenca de | .
. dificulta a analise dos
metodologias, fazem
o dados.
necessario estudos
posteriores.
(0] estudo analisa
comparativamente
a prevaléncia de risco .
_ | Oestudonéao é apresentado
) o de Burnout e depresséo i . i
3 instrumentos usados: 149 participantes, L na lingua inglesa (esta em
. o | em cada especialidade,
um questionario médicos resi- . Turco). Algumas popu-
. o . concluindo que alguns B s
Ben Zid, A et " em andénimo au-to dentes de diver- . lacbes de especialida- des
2017 Tunisia o ; fatores de risco do| _
al. [24] administrado, MBIl e ABDI | sas areas, 31 o o sao representadas por
. . . ) proprio profissional, X
a-valiando a inten-sidade | da area de i uma amostragem baixa,
B . i como também a L
da depresséo anestesiologia L podendo dar um viés na
especialidade que ele ~
comparagao.
atua acaba aumentando
a prevaléncia do risco
dessas nos residentes.
Estudo qualitativo. E
concluido que os
residentes passam por
estresses, e que muitas ) L
Apenas cita as condicdes
vezes podem gerar .
N que os residentes
depressdao e Burnout,
. passam (estresse,
gerando consequéncias _
. . Burnout e depressao)
para o paciente. Medidas .
. B mas sem uma analise do
Chakravarti, | B . B . na formacdo desses | | .
2017 Canada Nao se aplica Nao se aplica ) risco por questionarios
A. etal. [4] residentes como  no

cotidiano profissional e
pessoal e na educacédo
profissional sdo  um
caminho que deve ser
seguido para diminuir
esses maleficios
ao residente e

pacientes.

seus

e testes por exemplo,
para comprovar que esse
grupo realmente tem o
risco de passar por essas
condicoes
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Arayago et
al. [1]

2016

Venezuela

MBI em espanhol

64, entre eles 34
especialistas e 30
residentes

Pesquisa descritiva

transversal com
delineamento de campo
em que se concluiu que
Burnout é prevalente
em todos os trés
quartos dos médicos
entrevistados, sendo
que seis em cada dez
eram mulheres e pouco
mais da metade eram
médicos residentes,
demonstrando a
necessidade de
melhorar as condicées
de trabalho do servico

de anestesiologia.

Amostra  pequena em

apenas um hospital

regional venezuelano.

Turgut,
Namigar; et
al. [19]

2016

Turquia

Aplicagao do MBI

127 residentes

Burnout € um problema
muito comum na
residéncia. No estudo
foi apresentada
diferenca

entre a

estatistica
prevaléncia
de Burnout de acordo
com os anos de

residéncia.

Numero limitado de

médicos residentes (de
apenas um hospital) e de

diversas areas.

Wal,
Raymond A.b.
van Der et al.

[21]

2016

Alemanha

Foi enviado pesquisas

eletrnicas.

655 residentes
e consultores
membros da
Sociedade
de Anestesia
Holandesa

Residentes da  area
da anestesia, pelo seu
cotidiano, tem alto risco
de terem Burnout e
maleficios psicolégicos.
Nesse estudo foi
demonstrado que
aspectos pessoais
acabam atuando como
fatores de risco e
aumentando a chance
dessas

aparecerem

populacao.

condicoes
nessa

Adesdao a pesquisa foi
33,5%,
quando comparado com 0s

uma taxa menor

outros trabalhos.

Oliveira,
Gildasio S. de
etal. [15]

2015

EUA

Questionario de propria
autoria criado por uma
base de dados, utilizando
PostgreSQL, composta
por 9 questdes

1500
anestesiologistada

residentes

Sociedade
Americana de
Anestesiologista
foram selecionados
aleatoriamente
para serem

participantes.

Resultados mostram que
os 9 itens de Oliveira
Filho et al. da escala de
supervisdo podem ser
aplicadas para avaliacdo
geral
rotacdo) dos programas
de treinamento em

(departamento,

anestesia. Nao se sabe
0 quanto as pontuacoes
de supervisao do
anestesista individual
da faculdade podem
melhorar ou influenciar

erros médicos.

As pesquisas foram

autorreferidas e podem
nao representar
comportamentos reais. O
viés de resposta é sempre
uma preocupagdo em
estudos transversais com

questionarios.
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Vinson, Amy
E.; Mitchell,
John D [20]

2014

EUA

Dois questionarios online
de prépria autoria (12
parte da pesquisa — Parte
A destinada aos diretores
de residéncia e 2% parte
- Parte B, destinado aos
residentes)

64 Diretores
de residéncia
de anestesiolo-
gia; 186 Residentes
de anestesiolo-gia

Pesquisa descritiva a
respeito do conhecimento
sobre a prevaléncia e
natureza das estruturas
de suporte aos residentes
de anestesia no local de
atuacdo por parte dos
diretores de programas
de residéncia de
anestesiologia e pelos
préprios residentes, que
demonstraram conhecer
os recursos, mas
apesar
da disponibilidade dos
programas e recursos,

de afirmarem

houve uma grande
discrepancia entre os
programas que o diretor
do programa afirmou ter
e o0 que os residentes
acharam que estava

disponivel.

Apesar do grande
namero inicial de
instituicoes de residén-

cia de anestesiologia
convidadas a participar
dapesquisainicial, houve
um namero reduzido de
participantes

da segunda parte da

residentes
pesquisa, O que pode
apresentar um resultado
sub representado

Eisenach,
John H. et
al. [5]

2014

EUA

Minnesota Leisure-Time
Physical Activity Questio-
nnaire, Cohen’s Perceived
Stress Scale, Spielberger

State Anxiety Index e
Resiliency and Daily Well-
being Surveys

18 residentes
clinico-
anestesistas com
1 ano de formados
no momento do
recrutamento

Coorte prospectiva em
que se constatou que no
inicio do treinamento,
0s residentes de
anestesia provavelmente
perceberam um baixo
grau de liberdade em
um cenario de altas
expectativas ou demanda.
Ademais, os residentes
encontravam-se
particularmente otimistas
sobre o inicio da formacao
no seu campo de escolha
e creditavam o0 inicio
da anestesiologia ser
um estressor instigante.
Natureza delicada de
estudar recém-formados
residentes dentro
dos limites éticos de
confidencialidade limitou

o numero de participantes.

Ha potencial de viés
de selegao,
grau de resiliéncia nos

como O

participantes pode ser tal
que muitas das variaveis
psicolégicas e fisiologicas
exploradas ndo foram
afetadas pelo estresse
de comecar a residéncia,
mas podem ser afetadas
em uma populagcdo mais

ampla.
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Questionario Psicosocial

19 residentes de

Os residentes de
anestesiologia do estudo

eram relativamente
jovens e a maioria
é do sexo feminino,

sendo essa populagéo

mais afetada pela

Os autores afirmaram que
a pesquisa tem a limitacao
de ter um ndmero restrito

Moura, P. de Copenhagen versao o depresséo e sindrome de o
2014 Portugal psiquiatria e 20 de de participantes e estar
Alves de. [14] 2 — adaptado para a . . Burnout de acordo com .
~ anestesiologia . associado a apenas uma
populacao portuguesa a “influéncia do trabalho” | =~ = _ B |
. instituicdo, logo nédo é
na vida pessoal, enquanto i .
o possivel generalizar
que para os individuos
do sexo masculino, as
“demandas quantitativas”
€ que geram maiores
dificuldades.
. . | SQA é uma boa medida
710 profissionais: B .
o de mensurar fatores | O atual formato ndo permite
Foi aplicado o englobado o B
o L estressantes em médicos | estabelecer  correlagbes
Lapa, Teresa Questionario SQA especialistas em . L
2014 Portugal . L . . anestesistas. Resultados | entre variaveis diferentes,
A. etal. [10] criado pelos proprios anestesiologia | | L
) ) demonstram que o SQA é | além do questionario estar
pesquisadores e residentes de . N
. . um instrumento robusto e | em portugués.
anestesiologia y
confiavel.
. . O cotidiano estressante | Nao é dito como foi feito
Questionario criado pelos .
o ) . e excesso de trabalho | o questionario de forma
Walsh, Abigail autores que analisamo | 39 residentes de | B
2014 Irlanda o L ) . em horas acaba gerando | detalhada e hd uma adeséo
M. [22] cotidiano profissional e anestesiologia. ) L. . B
. uma influéncia negativa | de 55% da populacéo a ser
pessoal dos residentes ) )
na qualidade do trabalho. | questionada.
Estresse e Burnout
foram causados nos
Anestesiologistas
devido a falta de apoio
no trabalho, isso foi | O estudo de corte
Estudo de corte i .
. especialmente verdade | transversal pode ter criado
transversalque utilizou i » .
L. nos residentes e nos | dificuldades em averiguar
como questionario o MBI o ) . . )
. . 98 profissionais de | professores auxiliares. | casualidade. O estudo foi
Shams, Terek. . e o American Insti-tute of . . ) . . .
2013 Egito anestesiologia com | Os autores concluiram | feito com anestesiologistas

(18]

Stress, para mensurar
Estresse e Burnout no
Hospital universitario de
Mansoura

carreira académica

que uma estratégia
bem organizada para
mitigar a pesada
demanda profissional
de anestesiologistas
em nivel académico
aliviaria o estresse e o

Burnout.

com carreira académica,
ou seja, o resultado pode
nao ser aplicado a todos os
anestesiologistas.
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Oliveira,
Gildasio S. de
et al. [16]

2013

EUA

Questionario em 5 partes:

fatores demograficos,
MBI, Harvard depres-
sionscale, 10 questdes
proje-tadas para avaliar
a melhor pratica de
anestesiologia, e 7
questdes: avaliar erros
auto-relatados.

1508  residentes
de anestesiologia

Burnout, depressdo e

pensamentos suicidas
sdo muito prevalentes
em residentes de
anestesiologia. Os
estudos e suas
correlacbes demonstram
que além dos efeitos sobre
a saude dos estagiarios
de anestesiologia, o
Burnout e a depressao
também podem afetar o
cuidado e a seguranca

do paciente.

As pesquisas foram
autorreferidas. O estudo
ndo avaliou a frequéncia
de erros cometidos
pelos

mas sim suas respostas,

entrevistados,
conforme declarado.
Os questionarios  nao
foram concluidos em um
ambiente controlado.

Arenson-
pandikow e
Mendes [2]

2013

Brasil

Nao se aplica

Nao se aplica

Estudo
segundo anoderesidéncia

qualitativo. O

em anestesiologia
apresentou 0s maiores
indices de  estresse
ocupacional em relacédo
aos outros niveis de
formacdo e a seus
preceptores; 0s

foram mais elevados no

niveis

género feminino; a faixa
etaria de maior nivel de
estresse ocupacional foi
a entre 25 e 35 anos; o
menor nivel de estresse
foi evidenciado no grupo
de casados em relagéo
a solteiros e divorciados.
O alcoolismo mostrou-se
altamente prevalente nos
residentes.

Conclusdes foram expostas
sem apresentar dados que
as comprovassem.

Legenda: STAI (State Trait Anxiety Inventory); MBI (Maslach Burnout Inventory); ABDI (Abstract Beck Depressi-
on Inventory); SQA (Stress Questionnaire in Anaes-thesiologists),

DISCUSSAO

O estresse é parte do cotidiano de todo médico, no entanto, ha areas em

que a necessidade de convivio com tal fator € maior se comparado a outras [5].

Diversos estudos analisaram as areas da medicina que sdo mais estressantes, e

os artigos listados nesta reviséo sistematica foram enfaticos nas comparacodes: 9

(nove) artigos realizaram estudos para descrever as areas mais estressantes e

0 possivel risco do desenvolvimento do Burnout, e o resultado dos artigos foram

semelhantes em citar a Anestesiologia como area médica mais estressante e um dos

principais motivos foram as instabilidades da homeostasia dos pacientes durante os

procedimentos cirurgicos, vias aéreas dificeis e outras emergéncias que possam
ocorrer repentinamente. [2, 5, 6, 7, 9, 14, 18, 23, 24]
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muitas vezes o profissional anestesiologista frequenta diariamente, ha grande indice
dos profissionais que afirmam sofrer alto desgaste emocional, alta despersonalizacéao
e baixa conquista pessoal (fatores classicos da descricdo do Burnout) de modo a
confirmar a afirmagdo de que a anestesiologia € uma area com grande propenséo de
Burnout, fato também demonstrado por essa coleténea. [2, 6, 7, 9, 14, 21, 23]

Através de diversas analises dos estudos, pode-se perceber que o Burnout se
desenvolve justamente em médicos recém formados, principalmente nos residentes
[1,2,4,5-7,9,10, 14,15, 19, 21-24] sobretudo nos mais jovens em idade [2, 6, 9, 14,
19] e com alguns autores afirmando sobre o predominio do Burnout no sexo feminino
[6, 14] enquanto que outros contestam a relacédo do sexo e que 0S numeros sao
maiores se comparados ao sexo masculino pela maior participagcao das mulheres
nas pesquisas. [1, 2, 16] Portanto, seguindo o proposto, os principais afetados pelo
Burnout s&o os residentes mais jovens da area da anestesiologia.

Tal relagcdo pode ser afirmada pois o jovem recém-formado se depara com
uma rotina a qual ndo estava adaptado e n&o possui uma estrutura psicossocial
suficiente para enfrentar a nova condi¢céo na qual se encontra [2, 6, 9, 14, 19]. Séao
muitas responsabilidades; dificuldades nos procedimentos a qual ainda néao esta
completamente apto ou seguro a realizar; muitos horarios de estagio a cumprir, muitos
relatorios para desenvolver e se manter atualizado no estudo e em congressos; pouco
convivio familiar; poucas horas de sono; assim como a falta do suporte no trabalho,
principalmente quando a atividade pode desenvolver consequéncias ao paciente.
Alguns estudos listaram alguns fatores que poderiam ser protetores ao residente
quanto ao desenvolvimento de Burnout, como ter filhos, ser casado, todavia em
outros demonstrava que tal relacdo n&o era significativa. [2, 6, 7-10, 14, 16, 18, 19,
21-24]

O estudo de Moura (2014) [14] apontou que o sexo feminino tem maior
propenséao a desenvolver o Burnout devido a “influéncia do trabalho” na vida pessoal
gerando conflitos familiares, sendo apoiado pelo estudo de Heinke et. al apud Moura
(2014) envolvendo 3541 residentes de anestesiologia, enquanto que outros estudos
nao demonstraram ser esse um fator de risco para o desenvolvimento do Burnout.
Portanto, necessita ainda de maiores estudos —com maior numero de participantes —
para verificar a questao de prevaléncia de Burnout nos sexos e 0s principais motivos.

Um dos questionamentos de um dos estudos foi se a Sindrome do Burnout
era resultado de erros médicos ou se era uma das consequéncias. Com a analise
dos estudos [3, 5, 7, 15, 16, 20, 22, 23] pode-se determinar que a falta de uma
adequada orientacado nos primeiros anos da carreira médica, como nos residentes
da anestesiologia, podem gerar muitas consequéncias aos pacientes, gerando o
sentimento de culpa no profissional, que tem maior risco de desenvolver o Burnout
em curto prazo ou ao longo do tempo caso nao consiga lidar com a aprendizagem ou
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com futuros erros. Apesar disso, ainda deve-se considerar significativo que o individuo
com Burnout tem propensao a erros médicos em comparacao a profissionais sem a
sindrome.

Em diversos estudos [1, 2, 7, 9, 16, 19, 21, 23, 24] foi utilizado o Maslach
Burnout Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), que continua sendo o padréo
ouro para a pesquisa do Burnout em profissionais da saude, pois com o0 somatorio de
cada dimensao (exaustdo emocional, realizacdo profissional e despersonalizacao)
pode-se avaliar se o individuo tem ou ndo a sindrome e o grau de acometimento
em casos afirmativos. O questionéario internacionalmente reconhecido consiste de
22 questdes, das quais 9 avaliam a Exaustdo emocional (EE — o quanto o individuo
fica estressado e psicologicamente esgotado afetando a capacidade pessoal de
responder as necessidades de um paciente), 5 avaliam a despersonalizacao (DP
— situac&o em que o médico tem uma abordagem clinica e desumana para com o
paciente) e 8 avaliam a Realizacao pessoal (PA — sentimento pessoal referente ao
valor do trabalho ao individuo), as quais recebem pontuacdo na escala de Likert
de 7 pontos (codificada a partir de 0-6) a partir das respostas dos participantes.
Tais estudos demonstraram que os residentes de anestesiologia eram os que mais
pontuavam (principalmente em “Despersonalizacdo”) se comparado aos anestesistas
experientes.

Outros estudos utilizaram o MBI-HSS associado a outro questionario,
seja questionario adaptado ou de prépria autoria [18, 21, 24]; outros utilizaram
questionarios adaptados para o pais onde seria realizado a pesquisa [5, 14, 16] e
outros ainda utilizaram questionarios de prépria autoria (questionario préprio) [3,
10, 15, 20, 22] para avaliar o grau de estresse e Burnout nos profissionais, todavia,
tais questionarios necessitam de novas aplicacdes criteriosas para avaliar o grau de
significancia dos mesmos e se podem retratar a realidade, assim como o grau de
aplicabilidade se comparado ao MBI-HSS.

Muitos dos artigos selecionados relataram a necessidade de um suporte
adequado na propria instituicdo de atuacdo como apoio para o profissional de modo
a prevenir a sindrome de Burnout ou para o auxiliar na recuperacgao [2, 4, 6, 7, 14,
20]. Dentre as propostas estdo: maior acompanhamento do preceptor para com o
residente de modo a orientar adequadamente nos procedimentos auxiliando nas
duvidas e dificuldades; reunides mensais entre os residentes para discussao desse
fator que cada vez mais tem afetado a classe médica, principalmente os recém-
formados; padronizar as horas de estagio evitando longas jornadas por semana;
criacdo de programa de treinamento dedicado a resiliéncia e habilidades de
enfrentamento; entre outros.

Apenas 5 (cinco) estudos foram realizados com publico especifico de residentes
de anestesiologia [2, 3, 16, 19, 20] e que confirmaram alguns dos apontamentos
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descritos neste trabalho. Entretanto, mesmo com a presente pesquisa, ainda
nao pode-se afirmar com exceléncia o grau de acometimento dos residentes de
anestesiologia quanto ao Burnout e as principais caracteristicas da sindrome nesse
publico, visto que o numero de participantes das pesquisas eram em numeros
limitados e inferiores se comparado a real populacéo de residentes. Também ficou
evidente a necessidade de maiores pesquisas com os residentes de anestesiologia
brasileiros, visto que a maior parte das pesquisas aqui relatadas sao estrangeiras
e que podem nao representar o cenario nacional, principalmente com a constante
mudanc¢a da medicina e do mercado de trabalho.

CONCLUSAO

Visto que a anestesiologia foi apontada nos estudos como uma das areas
médicas mais estressantes e além disso, uma outra afirmativa presente em outro
estudos de que médicos recém-formados estdo mais susceptiveis ao estresse
entende-se que os residentes de anestesiologia estdo propensos a desenvolveram
a sindrome do Burnout por diversos fatores de risco diretamente relacionadas com
suas atividades diarias, e apesar de existir meios para lidar com essa problematica,
os artigos apontaram que existe uma deficiéncia em mecanismos de apoio de modo
a prevenir e potencializar a recuperagao. Criando assim, um cenario preocupante
para o médico anestesiologista, principalmente para o residente.

Apés a revisdo sistematica e analise dos estudos encontrados, apenas 5 deles
relacionam-se diretamente com o publico restrito "residentes de anestesiologia"
e além disso 0 numero de participantes foi restrito, dessa forma mesmo apés a
revisdo ndo podemos afirmar o quanto a sindrome de Burnout acomete o publico
analisado. Além disso, poucos estudos sao nacionais dessa maneira ndo podemos
categoricamente afirmar que a realidade dos outros paises se reflita no Brasil,
necessitando assim de mais estudos na éarea.
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