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BURNOUT: O FENOMENO QUE TEM ADOECIDO A CLASSE MEDICA BRASILEIRA
Siglia Diniz, M.S¢!

Existe uma espécie de siléncio consentido entre os médicos em relacio a saude mental e
emocional da classe como um todo. Como se houvesse um acordo de cavalheiros (e damas) para
que se demonstre uma fortaleza quase sobrenatural aos olhos da sociedade e com isso dissimular
uma superioridade irreal ao lidar com os percalgos de vida e morte no dia a dia da medicina. O
resultado ¢ um numero crescente de médicos que desistem de viver, seja do ponto de vista de
abragar uma vida de qualidade e servir como exemplo para a populagdo servida por seu trabalho,
até literalmente abreviar a vida com suicidio.

Estudos recentes mostram uma incidéncia trés vezes maior de suicidio entre os médicos
brasileiros, comparada a populacdo em geral, segundo estudos de Alexandrina Meleiro, doutora
em psiquiatra do Instituto de Psiquiatria da Universidade de Sdo Paulo. Nos Estados Unidos, os
médicos também apresentam indice alto de suicidio, mais do que o dobro em relacdo ao restante
da populacdo de acordo com um estudo apresentado em maio de 2018 no encontro anual da
American Psychiatry Association.

E por que essa introdugdo com dados estatisticos dramaticos sobre suicidio nesse artigo? Porque
o stress fisico e emocional relacionados a sobrecarga de trabalho podem resultar em burnout
cujas alteracdes fisioldgicas e neurais levam ocasionalmente a distiirbios mentais chegando por
vezes ao suicidio. Portanto, o burnout pode ser um fator determinante, direto ou indiretamente,
de condi¢des como alcoolismo, drogas, doencas degenerativas, depressdo e assim causar perda
gradual de qualidade de vida e até suicidio.

E o que ¢ o burnout? Por definicdo ¢ um estado emocional, fisico e mental de exaustdo causado
por stress prolongado e excessivo. Por conta de seu carater multi-fatorial e presenga de sintomas
diversos, esse esgotamento ocupacional estd sendo cada vez mais reconhecido como uma
sindrome, uma condi¢do médica séria.

Os sintomas comportamentais - incluindo problemas de memoria ou concentragao, desequilibrios
de humor, insénia e dores no corpo - estdio bem documentados e correlacionados com varias
condicdes clinicas relacionadas ao burnout. Porém as consequéncias do esgotamento cronico na
funcdo cerebral e de como essas alteragdes neurais causam desregulacdo emocional, estdo ainda
sendo estudados. Muitos desses estudos dizem respeito as alteracdes no sistema limbico, cuja
funcdo primaria estd relacionada a forma como as emogdes sao processadas e expressadas em
resposta as demandas didrias.

No sistema limbico, a amigdala, tem sido particularmente avaliada por ter sido observado seu
alargamento em pessoas com estresse ocupacional. E esse achado anatomico tem consequéncias
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na forma como o individuo em burnout (exaustdo prolongada) se comporta, o que reflete nas
suas respostas inadequadas frente a situagdes que geram medo e ansiedade, além do mais, a
maneira como performa suas fung¢des cognitivas durante situacdes de stress ficam também
prejudicadas. E isso ocorre por conta do enfraquecimento da conexdo da amigdala com o cortex
pré-frontal. portanto a funcao (da amigdala) de percep¢ao de medo e ansiedade desconecta-se das
funcdes cognitivas do cortex pre-frontal, acarretando uma resposta emocional anormal e
desproporcional as situagdes do dia a dia.

Outras observagdes, indicam que o estresse cronico estaria mais relacionado a
hiperconectividade da amigdala com a insula e o tdlamo / hipotadlamo, regides-chave onde sdao
geradas respostas ao estresse.

Essa breve descricdo de alguns estudos em neurociéncia, trazem a atencdo para as alteragdes
profundas, causadas pelo burnout a longo prazo, em nivel mental. Alteracdes de conexdes
nervosas entre areas cerebrais fundamentais que processam as respostas emocionais € fungdes
cognitivas acarretam um impacto, até irreversivel, no comportamento do individuo com burnout.
Obviamente que os distirbios observados no organismo como um todo sdo inimeros, ¢ fogem do
foco desse artigo, mas ndo sdo menos importantes. Portanto também merecem ser levados em
conta em situagdes de esgotamento ocupacional prolongado.

E tudo comeca na faculdade de Medicina, nos primeiros anos da vida de um médico: com as
horas prolongadas de estudo e trabalho que se continuam durante o internato e a residéncia. Cria-
se uma mentalidade da necessidade de um trabalho excessivo em resposta as demandas da clinica
e da sociedade at¢é mesmo para que tenha uma respeitabilidade como profissional. Essa falacia
leva o médico, ainda jovem, a exercer o oficio da medicina em condigdes sobre-humanas por
anos. Essa realidade ¢ agravada pela falta de uma orientagdo de autocuidado e de ‘awareness’
sobre a importancia de auto preservacdo nao apenas para a saude mental e fisica mas também
para poder exercer sua profissdo de uma forma mais eficiente. O Conselho Federal de Medicina
apontou que 23,1% dos médicos manifestam burnout elevado. Em nivel mundial, 1 em cada 2
médicos sofrem da Sindrome de Burnout, sendo mais de 30% da classe médica como um todo
afetada pela forma moderada da sindrome e um décimo exibe a forma grave, apresentando danos
irreparaveis em muitas situagdes. Mas esses dados talvez estejam subestimados por conta do
dificil diagnostico que diferencie o problema de outras possiveis condigdes clinicas
concomitantes, baixo indice de médicos que reportam e assumem esse nivel extremo de cansago
e pouco reconhecimento do burnout como uma ocorréncia de saude grave, com prejuizos a curto
e longo prazo. Por isso, a mudanga na cultura médica ¢ crucial e precisa comecar na formagao do
médico, incutindo a necessidade de autocuidado e preservacdo da satide mental e emocional
como fator primordial para uma excelente assisténcia de saide a pacientes - isso acaba
favorecendo a qualidade do sistema de saude como um todo.

E como comecar a praticar mudancas que melhorem a saiide de um médico e diminuam as
chances de sofrer com o burnout? A resposta Obvia inicialmente seria que o profissional
buscasse um equilibrio entre horas trabalhadas e descanso efetivo.
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Vale também ressaltar, a importancia de ter pessoas em suas relacdes, que sejam de confianga.
Seja na familia, amigos e/ou mentores que o ajudem a identificar os primeiros sinais de burnout.
Sinais estes que podem ser sutis, como por exemplo, mudancas de comportamentos corriqueiros
e diminuicdo de produtividade até disturbios clinicos e mentais mais sérios, como idealizagdo de
suicidio e/ou violéncia contra outros. De maneira geral, o que pode ajudar:

1-Atividade fisica e alimentacdo saudavel e sem muitos aditivos quimicos, cultivar hobbies. A
vida social incluindo cultivar atividades fora da atividade médica sdo essenciais € podem
inclusive aumentar a criatividade e memoria cognitiva (o que ao final ajudara também sua
profissdo).

2-Praticas que condicionem o cérebro a sair da zona de estresse, como meditacdo e yoga trazem
tranquilidade progressiva e regulagdo do sono, uma condicdo que fica muito prejudicada em
pessoas que sofrem de burnout.

3-Além disso, "getaways" (pequenas saidas de 3, 4 dias de tempos em tempos em vez de esperar
pelas férias) ajudam o corpo e a mente a se recuperarem, e assim aumentar a produtividade e
qualidade de vida.

4-E o mais importante ¢ evitar o isolamento e a vergonha em admitir burnout por conta da falsa
mentalidade que os melhores médicos sdo os ‘mais ocupados’ que conseguem responder ‘as
demandas da profissdo sem problemas e fraquezas. Busque ajuda de terapeutas, mentores, grupos
de apoio que o ajudem a recuperar sua vida, a qualidade de suas relagdes (até consigo mesmo) e
a vontade de viver.
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