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Resumo

Objetivo: Evidenciar possiveis fatores de riscos préditores ao desenvolvimento da Sindrome de
Burnout (SB) em profissionais da satde, civis e militares, em uma unidade militar de satide de
médio/grande porte na cidade de Curitiba-PR. Métodos: Estudo de corte transversal, epidemioldgico
de cardter quantitativo e exploratorio de natureza intervencionista. Aplicou-se um
questionario/instrumento que mensura fatores de riscos que englobam aspectos fundamentais
relacionado ao trabalho. Resultados e Discussdes: Tratou-se de investigar fatores de riscos
associados a 162 profissionais participantes do estudo desenvolvido no més de outubro de 2015,
compdem as amostras, militares N 71 (46%) e civis N 91 (54%). As interfaces entre os fatores de
riscos, organizacional, individual, laboral e social, evidenciou o apontamento para ambos
profissionais, quanto excesso de normas, observou-se, ainda, estarem em controle perante as
atividades laborais, falha na comunicagao, um leve acimulo de tarefas, dificuldade com o ambiente
estrutural, em sua maioria empatica, otimista, comprometida, porém controladores, negativos e
inseguros, encontrando-se desvalorizados perante a sociedade. Conclusdo: E de extrema relevancia
combater os fatores relacionados a ambos os profissionais, assim evitando o surgimento da SB,
visando o bem-estar destes profissionais, evidenciando o papel de gestao do profissional enfermeiro
e aos militares no subcampo da enfermagem do trabalho e de satide mental.

Palavras-Chave: Sindrome de Burnout; Fatores de Risco; Enfermagem em Satde Mental;

Enfermagem do Trabalho; Seguranca Publica.

Abstract
Objective: To show possible risk factors for the development of Burnout Syndrome (SB) in health

professionals, both civilian and military, in a military unit of medium large health in the city of
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Curitiba-PR. Methods: Cross-sectional, epidemiological study of a quantitative and exploratory
nature of interventional nature. A questionnaire/instrument was applied that measures risk factors that
encompass aspects related to work. Results and Discussions: We investigated risk factors associated
with 162 participating in the study developed in the month of October, 2015, the N 71 military (46%)
and the civilian N 91 (54%). The interfaces between the risk factors, organizational, individual, labor
and social, evidenced the point of view for both professionals, as well as the excess of norms, they
were also observed to be in control of work activities, communication failure, a slight accumulation
of Tasks, difficulties with the structural environment, mostly empathetic, optimistic, committed, but
controllers, negative and insecure, being devalued before society. Conclusion: It is of extreme
relevance to combat the factors related to both professionals, thus avoiding the emergence of SB,
aiming the well-being of these professionals, evidencing the management role of the nurse
practitioner and the military in the subfield of work and health nursing mental.

Keywords: Burnout Syndrome; Risk Factors; Mental Health Nursing; Nursing Work; Public

Security.

Introduciao

A palavra Burnout conforme sua
etimologia propde alusdo ao significado do
sentimento em ferver-se por inteiro, queimar-
se por fora!. A Sindrome de Burnout (SB) ¢é
originaria da tensdo emocional e crénica no
trabalho,

caracterizada pela  exaustdo,

despersonalizacdo e  baixa  realizacdo
profissional’>. Para o psicologo Herbert
Freudenberger, na década de 70, delimitou o
termo burnout como um estado de
esgotamento mental e fisico, intimamente
ligado a adversidades da vida laboral®*.
Refere-se a uma sindrome que atinge

predominantemente profissional da satde,

educacao e militares, por fatores extrinsecos ¢
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intrinsecos das respectivas func¢des. Distingui-
se por ocasionar impactos no cotidiano do
trabalhador, com consequéncias negativas
tanto em nivel familiar, social, individual e
profissional, afetando completamente sua
qualidade de vida (QV)’.

Ha referéncias na literatura, sobre a
patologia, conforme apontam Silveira et al.,
(2005)®, com maior incidéncia em mulheres e
trabalhadores com funcdes de caracteristicas
de cuidar, com alto nivel de contato
interpessoal para exercer o cargo, € que 0s
primeiros anos do profissional exercendo suas
funcbes sdo o0s mais propensos  ao

desenvolvimento do burnout.
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Conforme a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS)’, o capitulo XXI da categoria
que se refere aos problemas relacionados a
dificuldades de gerenciamento da propria vida
(Grupo V da Classificagdo Internacional das
Doengas — CID-10), a SB recebe o codigo Z
73.0. No Brasil, de acordo a Previdéncia
Social, esta inserida na lista de doencas do
trabalho sob o titulo transtornos mentais ¢ do
comportamento relacionados ao trabalho™®,

De acordo com OMS, ha quatro
dimensdes de risco para a SB, fatores
relacionados a organizacdo, ao individuo, ao
trabalho e a sociedade. Falta de autonomia,
normas institucionais rigidas e em excesso,
mudancas frequentes, comunicagao
ineficiente, impossibilidade de ascender na
carreira e acumulo de tarefas sdo alguns fatores
de risco ligados as organizagdes™”’.

Para Mangolin et al., (2003)!° e Ferreira
et al., (2016)'° as profissdes mais predispostas
ao stress e burnout geralmente estdo inter-
relacionadas ao consumo acentuado de café,
tabaco e alcool, favorecendo a ocorréncia de
patologias, entre elas as imunoldgicas e
metabolicas, cardiovasculares,
gastrointestinais e contribuindo ainda mais na
sobrecarga do organismo. Isquemias induzidas
pelo stress aumentam eventos cardiacos fatais,

independente do género e idade, além de

aumento do LDL-colesterol e diminui¢cdo do
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HDL-colesterol, propiciando riscos a doencas
cardiacas'!.

Pafaro e Martino (2004)!? apontaram que
trabalhadores sob stress apresentam com maior
frequéncia sinais e sintomas fisicos como
hipertensao, taquicardia, sudorese,
epigastralgia, nauseas, tensdo muscular, bem
como queixas emocionais relacionadas ao
humor, sono, alimentacdo, ao cognitivo e
relacionamento  intra e  interpessoal.
Estressores persistentes podem atuar como
geradores de estados tensionais significativos,
promovendo o colapso gradual do organismo e

dando espago para doengas

psicossométicas!®!>17,

Ha ambito nacional, evidencia um
interesse crescente pelo estudo cientifico sobre
os riscos da SB como fatores impeditivos da
saide do trabalhador. Um tratamento
inadequado amplia os prejuizos, tornando
imprescindivel uma atitude assertiva por parte
da organizagdo, pois os beneficios sdo maiores
quando realizado o pronto diagnostico, inicio
rapido de tratamento e principalmente quando
evitado o problema. Seu combate ¢
considerado uma problemadtica no pais, ja que
sua deteccdo, muitas vezes, ¢ realizada
tardiamente ou confundida com outros
transtornos mentais como a depressdo ou
stress! #1519,

Contudo, baseando-se no exposto
prioritario

supracitado considera-se,
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evidenciar possiveis fatores de riscos
associados a2 SB em um hospital militar de
Curitiba-PR, valorizando primordialmente a
prevengdo, de modo a promover QV aos

colaboradores.

Metodologia

Estudo de corte transversal, carater
quantitativo de natureza intervencionista,
visando identificar fatores de riscos associados
ao desenvolvimento da SB, em um complexo
hospitalar operacional, Hospital da Policia
Militar do Estado do Parana (HPM-PR),
situado em Curitiba-PR.

A primeira etapa consistiu em submeter
o projeto ao Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos (CEP) do Centro Universitario
Campos de Andrade — Uniandrade, obtendo
aprovacao em outubro de 2015, subsequente
em reunido com a institui¢do co-participante
redigida a carta de aceite, autorizando o inicio
do estudo pelo Tenente-Coronel, Diretor
Geral.

A populagao de pesquisa ¢ composta por
policiais e bombeiros militares, oficiais e
pragas, conforme hierarquizagao
organizacional; civis profissionais
enfermeiros, técnicos de enfermagem,
auxiliares de enfermagem e equipe
multiprofissional que atuam diretamente na

assisténcia a0  paciente/cliente  e/ou

2238-5339 © Rev Med Saude Brasilia 2017; 6(1):15-28

indiretamente fun¢des administrativa;
estagiarios a nivel médio e superior.

Aplicaram-se o seguinte critério de
inclusdo ao estudo; para ambos, individuos
civis e militares alocados na unidade ha pelo
menos 06 (seis) meses; para militares com
mais de 02 (dois) anos de ingresso na carreira
militar; civis aprovados e convocados no
ultimo concurso publico referente a satide no
Estado do Parana do ano de 2009 e estagidrios
a mais de 06 (seis) meses em vigéncia de
contrato; profissionais que desempenham
funcdes operacionais/assistenciais e
administrativas; e consentindo com a pesquisa
conforme  assinatura do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).
Foram excluidos profissionais civis e militares
que ja tiveram diagnosticadocom algum nivel
de SB ou em procedimento de algum inquérito
e/ou sansdo administrativo interno.

A pesquisa fora executada no periodo de
23 de outubro a 06 de novembro do ano de
2015 nos intervalos dos 03 (trés) turnos de
trabalho, sem 6nus a instituicdo/Estado, com
seu preenchimento em aproximadamente 20
(vinte) minutos. O individuo foi informado
previamente dos objetivos da mesma pelo seu
aplicador.

Como instrumento de coleta de dados,
utilizou-se o questionario que mensura 0s

fatores de risco e os sinais € sintomas

decorrentes da SB, foram construidos a partir
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de dados da OMS’, conforme relataram Trigo
et al., (2007)°, composto por 15 (quinze)
indagacdes, referente a possiveis riscos a SB,
com 04 (quatro) possibilidades de alternativas
perguntas que englobam aspecto fundamental
relacionado aos riscos da SB. Na forma de
pontuacdo/alternativas de todos os itens
abordados adotou-se a escala que varia de 0
(zero) a 3 (trés), sendo: (0) nunca/ndo, (1) uma
vez por semana, (2) todos os dias/sim, (3)
algumas vezes ao més.

Os respectivos dados foram tabulados na
metodologia da Escala de “’Likert’’. Segundo
Mattar (2005)'® objetiva-se medir atitudes,
séric de afirmagdes em relagdo ao objeto
pesquisado, onde o respondente nao apenas
concorda ou discorda da afirmacgao, mas indica
o grau de concordancia ou discordancia. Para
subsequéncia, estruturada analise das variaveis
qualitativas. Os mesmos estdo apresentados
em valores absolutos (N) e relativos (%) e as
quantitativas expostas em medidas descritivas,
média (X).

Para tal, o Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanos (CEP) do Centro
Universitario Campos de Andrade -
Uniandrade concerne aprovagdo conforme
parecer consubstanciado n°. 1.281.018 em

outubro de 2015.
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O presente estudo encontra-se em seus
legitimos aspectos éticos de pesquisa em
conformidade com as Diretrizes ¢ Normas
Regulamentadoras de Pesquisa Envolvendo
Seres Humanos, por meio da resolugdo
466/2012 do Conselho Nacional de Saude
(CNY).

Nao houve a utilizagao de todos os dados
para este estudo, o mesmo foi estratificado em

outras frentes de publicacdes.

Resultados e discussio
Composicio amostral

A populacdo de estudo ¢ composta em
seu  escopo, por  militares, oficial
administrativo, oficial combatente, oficial de
saude; tenentes, praca combatente, praca
especialista; subtenentes, sargentos, cabos e
soldados, policiais ¢ bombeiros militares
conforme hierarquizagdes organizacionais,
destes alguns sdo profissionais da saude
integrantes da equipe multiprofissional.

A instituicdo estadual é caracterizada
como complexo hospitalar operacional,
composta também por civis alocados na
Secretaria Estadual de Seguranca Publica
(SESP). Dentre eles, profissionais
enfermeiros, fisioterapeutas, técnicos de
enfermagem, auxiliar de enfermagem,

médicos, administrativos e estagidrios de nivel

superior e médio mantidos por contratos.
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Riscos associados aos militares critérios o individuo e organizacdo, nos grupos
preliminares amostrais conforme quadros (1) e (2) pode-se

Na etapa referente a identificacdo dos estratificar as seguintes tendéncias e aspectos
fatores associados, considerados de risco para a SB, conforme discussdo no descritivo
o desenvolvimento da SB, e sua associa¢do abaixo.

com outros transtornos e consequéncias para

Organizacional

Quadro 1 - Riscos associados a predisposicio de SB aos militares HPM-PR, descritivo

discussao.

20
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Riscos associados aos civis critérios preliminares

Organizacional

Quadro 2 - Riscos associados a predisposi¢iao de SB aos civis HPM-PR descritivo discussao.

Procedimento de analise comparativa
resultados quadro 01 e 02
Em uma analise global, dos fatores de riscos
para ambos os grupos, militares e civis da unidade,
observou-se, no que tange ao item organizacional
como fator preponderante, Ql O excesso de
normas atrapalha sua criatividade frente as

funcdes exercidas no seu setor?’’, ambos os

2238-5339 © Rev Med Saude Brasilia 2017; 6(1):15-28

grupos  compreendem como  fonte de
desencadeamento de SB, o percentual equivalem,
entretanto ¢ visivel, quadro (01) e (02), desta
forma evidente que ha para os grupos em algum
momento normas e/ou burocracia que atrapalham
o desenvolvimento das atividades inerentes a
funcao e pode vir a serem fatores de risco ao grupo

de estudo. Trigo et al., (2007)* evidencia que o
21
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excesso de normas impede a autonomia a
participagdo criativa e, portanto, a tomada de
decisodes.

Ao aspecto Q2 “’Vocé percebe que esta no
controle do trabalho perante o paciente quando
executa procedimentos ou em suas tarefas
administrativas?’’, civis e militares, estdo
protegidos da SB, quanto a ter controle perante as
tarefas e atividades, tanto assistenciais quanto as
administrativas, ou seja, estdo cientes de suas
praticos independente das situagdes extrinsecas,
no entanto 1/5 deste grupo total esta propenso a
SB, por relatarem dificuldades no exercicio de
suas atividades, estes quais merecem um olhar
estratégico, evitando outros fatores
organizacionais que corroborem com a falta de
autonomia, fazendo assim que o trabalhador sinta-
se no controle de suas tarefas®®16-2%31,

Referente a uma A

Q3

comunicacio ineficiente entre civis e militares

possivel

faz com que ocorra uma dificuldade entre os

didlogos em equipe?’’, identificou-se um

percentual maior ao civil evidenciando a
dificuldade ou falha na comunicacao, entretanto,
em modo geral, os percentuais se equivalem, nesta
analise indicando a comunicagao ineficiente sendo
fator preponderante a SB, porém este risco ¢
possivel de amenizar se houver treinamento

\

estratégico quanto a comunicacdo setorial, pela
dire¢do hospitalar e cabe a gestdo em enfermagem.
Segundo Vasconcelos et al., (2013)!7, o importante

papel na promogao de agdes visando o bem estar

2238-5339 © Rev Med Saude Brasilia 2017; 6(1):15-28

fisico e mental, valorizando o trabalhador e
contribuindo em conjunto com sua equipe na
prevencao dos riscos, advém da gestdo. Silva
(2012)® e Proencio et al., (2017)*! ressaltam em
seus estudos que a comunicag¢do ineficiente a nivel
organizacional, rotineiramente acaba provocando
distor¢des e atrasos na disseminacdo da
informa¢do e eventuais falhas decorrente de
conflitos interpessoais.

Quanto ao Q4 O acumulo de tarefas
destinado a vocé faz com que seu convivio seja
afetado perante colegas e superiores?’’, para
ambos os grupos, conforme analise, aponta este
fator determinante, sinal que ha indices de risco
alto, de sobrecarga de trabalho, desta forma
evidenciando as atuais diretrizes do complexo
organizacional, concernentes aos sujeitos. Gomes
(2009)'® e Silva (2012)® consideram o excesso de
trabalho sendo seu descontentamento como fator
importante na génese do problema.

Quanto a Q5 O ambiente fisico no setor
onde realiza as funcgdes diarias faz com que
ocorra impoténcia, medo ou ansiedade?’’,
enfatizando a SB no ambito organizacional, os
indices corroboram a um apontamento positivo ao
medo, evidenciando maior risco aos civis,
provavelmente pela caracterizagdo estrutural de
um batalhdo operacional, porém em um ambito
geral, parte dos sujeitos de pesquisa ndo vé como
fator de medo a unidade estrutural. Carlotto

(2011)" refere-se ao contexto, evidenciado nos

estudos de Pitta (1990)*°, que um eventual
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ambiente de trabalho onde ha fatores perceptiveis
de medo ou ansiedade, insalubre, penoso e
perigoso para os que nele trabalham, torna-se
estressores ocupacionais, vivenciados pelos
trabalhadores do campo da saide e que afetam
diretamente o seu bem-estar, principalmente, para
o profissional da enfermagem. Na analise
comparativa deste estudo, dados demonstram a
necessidade de um linear de ambientalizagao e/ou
caracteriza¢do mais acolhedora.

Em relagdo aos fatores relacionados a
caracteristica de personalidade, quadro (01) e (02),
quando questionados sobre Q6 “’Vocé acredita
que tem dominio sobre a situacio e encara as
situacoes adversas com otimismo e como
oportunidade de aprendizagem?’’, a
porcentagem de ambos os grupos se equivalem no
sentido  positivo, desta forma tornando-os
protegido do SB. Globalmente o estudo aponta
que, aproximadamente 80% do grupo de estudo se
enquadram como sujeitos otimistas, entretanto, e
ndo menos importante, ha um pequeno grupo que
a nivel individual esta vulneravel. Individuos que
ndo se envolvem em tudo o que fazem ndo
acreditam possuir dominio da situacdo, ndo encara
as situagoes adversas com otimismo € como
oportunidade de aprendizagem, estdo em risco a
gR3:3031

Na Q7 “’Vocé acredita que sua ascensao
profissional e pessoal é consequéncia de suas
habilidades e seus esforcos?’’, Silva (2012)3
compreende em seus estudos

que uma

2238-5339 © Rev Med Saude Brasilia 2017; 6(1):15-28

impossibilidade de ascender na carreira, de
melhorar sua remuneracdo e de reconhecimento de
seu trabalho pode provocar grande desestimulo ao
trabalhador, entretanto, o indice no presente estudo
apontasentido oposto, corroborando com o0s
estudos de Maslach et al., (2001)*' que afirma
sendo a si proprio responsavel pelos sucessos de
sua propria vida, sendo estes encarados como
consequentes as suas habilidades e seus esforcos,
ou seja, ¢ novamente maior aos civis, ¢ alto
também aos militares, contudo no ambito geral
evidéncia uma auto protecao da SB.

Nos fatores individuais quanto a Q8 ‘‘Sua
excessiva necessidade de controlar as situacoes
faz com que tenha dificuldade em tolerar
frustracoes?’’, que ¢ fator desencadeador do SB,
os dados obtidos foram equivalentes com sua
maioridade, ou seja, grande parte se enquadrando
no perfil auto controlador, torna-se preocupante a
carater pessoal se associados a outros fatores
extrinsecos, tornando estes possiveis alvos de SB.
Individuos competitivos, esfor¢ados, impacientes,
com excessiva necessidade de controle das
situacdes, dificuldade em tolerar frustragdes estao
em risco eminente®®15-21:30,

Quanto enquadrar-se como Q9 “’Vocé se
enquadra no perfil empatico, sensivel, humano,
com dedicacao profissional, altruista,
entusiasta no seu local de trabalho?’’, os
percentuais dos grupos se equivalem, e se
enquadram excelente

nos adjetivos de

profissionais, porém evidéncia neste contexto uma
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dire¢do negativa, ou seja, a maioria possui
caracteristicas de personalidade associadas a
indices superiores de SB. Gil-Monte (1997)*
ressalta que individuos empaticos, sensiveis,
humanos, com dedica¢do profissional, altruistas,
obsessivos, entusiastas, suscetiveis a  se
identificarem com os demais, apresentam maiores
indices ao desenvolver SB.

No sentido de Q10 “’Vocé percebe alguns
aspectos negativos, prevé insucesso, sofre por
antecipacdo perante algumas atividades na
instituicao?’’, riscos sdo mais evidentes conforme
quadro (01), aos militares, tornando este grupo
mais propenso, contudo, na andlise global, os
indices praticamente equivalem a carater pessoal,
tornando-se preocupante, devido o linear negativo
em que carregam consigo no desenvolvimento de
suas func¢des ou atividades cotidianas no ambito
hospitalar, direcionando a estes possiveis vitimas
da SB, devido seu carater pessoal individual. A
contencdo de outros fatores pode amenizar os
riscos principalmente aos individuos pessimistas
que costumam destacar os aspectos negativos,
insucesso, sofrendo

prevéem por

antecipagio®*>2731,

Referente a Q11 “°Vocé mantém-se na
defensiva e tende a evitar dificuldades inerentes
ao seu processo de trabalho?’’, no complexo
hospitalar, equivalem os percentuais, no ambito
geral tornando preocupante, pois a maioria se

enquadra como sujeito vulneravel. Individuos

passivos que se mantém na defensiva e tendem a

2238-5339 © Rev Med Saude Brasilia 2017; 6(1):15-28

hesitacao diante das dificuldades, estando em um
linear maior ao fator>#21:23,

O ambito individual como fator de risco
correspondente ao desencadeamento de SB, Q12
“’Vocé é inseguro, preocupa-se excessivamente,
tém dificuldade em delegar tarefas e trabalhar
em grupo com militares e/ou com civis?’’,
direcionaram de forma positiva em ambos os
grupos, incisivamente maior ao grupo de militares,
ou seja, nao véem essa dificuldade, evitando assim
fatores de riscos acionadores de desencadeamento
do SB, porém, evidéncia o quantitativo de
do estudo com

aproximadamente

dificuldade quanto a Q12. Sadir e Lipp (2009) **

1/3 geral

afirmam que assim como a falta de cooperacao dos
colegas para a realizacdo de tarefas ¢ fonte
estressora e fator ao SB, e que funcionarios que
ndo tem conhecimento suficiente para exercer
determinada fun¢do ou aquele que o tem, mas que
ndo se propde a ajudar o colega proporciona
situacdes de grande desgaste na
empresa/instituicdo. Entretanto o direcionamento
de pessoal pode ser fator amenizador ao sujeito em
risco evidente.

No que refere a fatores inerentes a
caracteristica laboral do trabalhador, Q13 ‘O
turno/escalas de trabalho faz com que ocorra
uma diferenca quanto o desenvolvimento das
tarefas inerentes a sua fung¢ao?’’, o percentual ¢
equivalente referente a ser fator preocupante para

ambos 0s grupos, porém aos civis a incidéncia

percentual de uma possivel barreira ¢ maior, neste
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contexto afetando-os mais, contudo globalmente,
praticamente a metade refere-se ndo ser fator
preponderante as escalas e turnos ao SB, entretanto
ndo deixa de serem relevantes os valores,
entretanto possivel de ser amenizado se
redirecionado este percentual e afastando outros
fatores associados a nivel laboral e organizacional.
Marziale e Rozestraten (1995)* e Mangolin et al.,
(2003)!° ressaltaram a importancia da jornada de
trabalho em ambas as profissdes tendo encontrado
em suas pesquisas, principalmente  nas
escalas/noturnas, um componente significante de
fadiga mental e ao SB.

Quando Q14 “’A sua funcao faz com que
tenha um comprometimento maior do que
pensou que seria quando assumiu o cargo?’’, se
equivalem de forma a compreender como
consequéncia da propria fungdo e se evidéncia
maior aos militares quando ndo imaginavam que
grande cobranga seria a profissdo, entretanto no
ambito geral ¢ evidente o comprometimento as
fungdes, tornando ndao menos relevante,
classificando estes como potenciais alvos de SB,
ou seja, estdo desprotegidos. Gil-Monte (1997)*2 e
Maslach et al., (2001)?! ressaltam que embate
entre informagdes e expectativas do trabalhador
sobre seu desempenho em um determinado cargo
ou fungdo na institui¢do, provoca conflitos de
papel, ou seja, maior comprometimento.

Inerente a caracteristicas sociais, QIS5

“Vocé se vé perante a sociedade e familiares

como um profissional ndo valorizado?’’, os civis

2238-5339 © Rev Med Saude Brasilia 2017; 6(1):15-28

se enquadram com percentual maior de percepcao
de profissional desvalorizado, porém de modo
geral, evidéncia o risco para ambos 0s grupos.
Dalagasperina e Monteiro (2014)%, Ferreira et al.,
(2016)" e Proencio et al., (2017)*! evidenciam em
seus estudos que a sensagdo de incompeténcia
proveniente da dificuldade, ganha forca ao se
deparar com a desvalorizagdo do trabalho pela
sociedade e ao conviver com o desrespeito por
parte dos colegas e superiores. Contudo pode-se
apontar que grande quantitativo dos sujeitos deste
estudo sente-se desvalorizado em algum periodo
do meés, se associado a fatores individuais e
extrinsecos, quadro (01) e (02), tornam-se estes

potenciais vulneraveis ao acometimento da SB.

Conclusio e consideracoes

As dimensdes e aspectos referentes a
possiveis fatores de riscos associado ao
desenvolvimento da patologia Burnout,
estimulando a compreensdo, abordando os
principais apontamentos estatisticos
propostos e arquitetados foram alcangados, e
o resultado desta investigagdo apresentam
relevancia social, profissional e académica.

Os achados referentes a identificar
possiveis fatores de risco relacionados ao perfil
dos colaboradores da unidade possibilitaram
conhecer aspectos importantes desse universo
bastante particular, fornecendo subsidios para
analise de dados, e, posteriormente, como

fonte de informagao para futuros estudos, além
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da estruturacdo de agdes e planejamento
estratégicos para amenizar os fatores.

Consideragdes evidentes no estudo
corroboram a interfaces entre os fatores de
riscos, organizacional, individual, laboral e
social, evidenciou o apontamento para ambos
profissionais, quanto excesso de normas,
observou-se, ainda, estarem em controle
perante as atividades laborais, falha na
comunica¢do, um leve acumulo de tarefas,
dificuldade com o ambiente estrutural, em sua
maioria sao sujeitos empaticos, otimistas,
comprometidos, porém controladores,
negativos e  inseguros, encontrando-se
desvalorizados perante a sociedade.

Vale destacar que profissional civil,
técnico em enfermagem, enfermeiros do
género feminino apresentaram maiores fatores
desencadeadores de SB do que os do género
masculino, assim como policiais militares,
soldados e cabos que exercem fungdes
administrativas apresentaram niveis mais
elevados de estresse e possivel propensdo a
SB.

E de extrema importincia para a
enfermagem o desenvolvimento de estudos
futuros a fim de descobrir os agentes
causadores de estresse presentes no ambiente
de trabalho, bem como estimular o
desenvolvimento das capacidades individuais
para melhor preparar os individuos para

enfrentar as situagdes consideradas negativas.
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Sugerem-se novos estudos sobre o tema,
incluindo a investigagdo de outros aspectos,
uso de substancias alcodlicas, sedentarismo,
carga horéaria de trabalho, rotina de sono, QV
entre outras ndo evidenciadas neste estudo,
visto que o estresse e outras patologias
decorrentes podem afetar as atividades

laborais.
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