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RESUMO

Objetivo: identificar o esgotamento profissional e fatores associados entre trabalhadores
de enfermagem atuantes no enfrentamento a COVID-19. Métodos: estudo transversal,
desenvolvido em quatro hospitais de uma capital da Regido Sul do Brasil. Amostra (n=499)
composta por enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem, que responderam formulério
online contendo caracterizagéo sociolaboral e o Inventério de Burnout de Maslach. Realizou-se
andlise estatistica descritiva e inferencial, incluindo testes de comparagao multipla. Resultados:
identificado burnout em 60 (12%) trabalhadores, sem diferenca significativa entre os hospitais,
mas com diferenga nas dimensdes entre os mesmos. Na dimensao exaustdao emocional,
foi constatada maior proporcao (52,9%) em nivel moderado. Prevaléncia de alto nivel de
realizagao profissional de 95,4%. Concluséao: a presenca de burnout foi significativamente
prevalente entre os enfermeiros e no sexo feminino. Reforca-se necessidade de elaboracéo
de estratégias de promogao da saude do trabalhador de enfermagem, proporcionando
melhoria dos servicos de satde e redugédo dos riscos assistenciais e laborais.

Descritores: Esgotamento Profissional; Infeccdes por Coronavirus; Equipe de Enfermagem;
Saude do Trabalhador; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to identify burnout and associated factors among nursing workers working in
coping with COVID-19. Methods: a cross-sectional study, developed in four hospitals in a
capital in southern Brazil. Sample (n=499) composed of nurses and nursing technicians/
assistants, who answered an online form containing socio-occupational characterization
and the Maslach Burnout Inventory. Descriptive and inferential statistical analysis was
performed, including multiple comparison tests. Results: burnout was identified in 60 (12%)
workers, with no significant difference between hospitals, but with a difference in dimensions
between them. In the emotional exhaustion dimension, a higher proportion (52.9%) was
found at a moderate level. Prevalence of high level of professional achievement of 95.4% was
identified. Conclusion: the presence of burnout was significantly prevalent among nurses
and females. It reinforces the need to develop strategies to promote the health of nursing
workers, providing improvement in health services and reduction of care and labor risks.
Descriptors: Burnout, Professional; Coronavirus Infections; Nursing, Team; Occupational
Health; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: identificar el agotamiento profesional y factores asociados entre los trabajadores
de enfermeria que trabajan en el afrontamiento del COVID-19. Métodos: estudio transversal,
desarrollado en cuatro hospitales de una capital de la regién sur de Brasil. Muestra (n=499)
compuesta por enfermeros y técnicos/auxiliares de enfermeria, que respondieron un
formulario en linea que contiene la caracterizacion sociolaboral y el Inventario de Burnout
de Maslach. Se realiz6 andlisis estadistico descriptivo e inferencial, incluyendo mdltiples
pruebas de comparacion. Resultados: se identificd burnout en 60 (12%) trabajadores, sin
diferencia significativa entre hospitales, pero con diferencia de dimensiones entre ellos. En
la dimension de agotamiento emocional se encontré una mayor proporcion (52,9%) en un
nivel moderado. Prevalencia de alto nivel de logro profesional del 95,4%. Conclusion: la
presencia de burnout fue significativamente prevalente entre enfermeras y mujeres. Refuerza la
necesidad de desarrollar estrategias para promover la salud de los trabajadores de enfermeria,
brindando mejora en los servicios de salud y reduccién de riesgos asistenciales y laborales.
Descriptores: Agotamiento Profesional; Infecciones por Coronavirus; Grupo de Enfermeria;
Salud Laboral; Enfermeria.
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INTRODUCAO

Em janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
declarou a doenca causada pelo novo coronavirus (COVID-19) como
uma emergéncia de saude publica de importancia internacional™.
Transcorrido um ano desde entdo, mais de 200 milhdes de casos
foram contabilizados em todos os continentes®?, A imprevisibilida-
de do curso do surto de uma doenca infecciosa pouco conhecida,
com um padrdo de transmissao rapido e capacidade de causar
evidentes repercussdes na saude publica, contribuiu com o desen-
cadeamento de problemas psicolégicos como medo e ansiedade.
Deste modo, a pandemia resultou ndo somente em uma alta taxa
de contaminacdes e 6bitos, mas também em complicagbes mentais
para a sociedade e para os profissionais de saude".

A enfermagem exerce papel primordial na resposta a pan-
demia, atuando em servicos de saude préximos ou em colapso
vigente devido ao incremento da demanda assistencial. Nesse
contexto, ha elevacao de cargas fisicas, cognitivas e emocionais,
ocasionando um aumento do estresse e sofrimento para a equipe
de enfermagem que, além de lidarem com o sofrimento da dor
e morte, também enfrentam dilemas éticos. Outros fatores,
como risco de contaminacdo enfrentado, falta de conhecimento
sobre o patégeno, contato direto com pacientes, insuficiéncia
de equipamentos de protecdo individual, escassez de recursos
materiais e sobrecarga de trabalho, também sdo apontados como
geradores de estresse entre trabalhadores de enfermagem e
salde que enfrentam a pandemia de COVID-19%9),

Isso é alarmante, porque niveis altos de estresse podem ocasio-
nar desenvolvimento de complica¢des relacionadas a satdefisica
e mental dos trabalhadores, levando a doencas cardiovasculares,
disturbios musculoesqueléticos, ansiedade, depressao e burnout?.

Segundo a Organiza¢do Mundial do Trabalho, burnout pode
ser descrito como a resposta prolongada a exposicdo crénica
ao estresse emocional e interpessoal no ambiente de trabalho,
caracterizando-se pela triade de componentes: alta exaustdo
emocional, alta despersonalizagdo e baixa realizagéo profissional”.
A exaustdo emocional se refere ao sentimento de estar emocio-
nalmente sobrecarregado e esgotado, despersonalizacdo indica
adocao de atitudes negativas, desumanizadas e insensiveis em
relagao as pessoas as quais o cuidado ou servico é destinado, e
reducdo da satisfacdo profissional corresponde ao sentimento
de baixa competéncia e realizacdo com o trabalho®.

O burnout é particularmente preocupante para as ocupagdes
nas quais a relacdo direta entre os prestadores de servicos e
os destinatarios é fundamental para a efetivacdo do trabalho
e naquelas em que existe uma experiéncia altamente emo-
cional”, elementos inerentes ao trabalho de enfermagem. No
contexto da pandemia, estudo realizado na China demonstrou
que enfermeiros atuantes no atendimento a COVID-19 podem
ser acometidos por baixa realizacdo profissional®. Na Espanha,
foi apontado que aspectos, como carga de trabalho elevada e
dificuldades de exercer seu papel, assim como medo de contrair o
virus e de contaminacao de familiares e da estigmatizacéo social,
sdo fatores que predispdem o enfermeiro ao desenvolvimento
do burnout. Por outro lado, aspectos, como recursos humanos e
materiais em quantidade e qualidade adequadas e apoio social
no trabalho, foram fatores mitigantes do burnout®.
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O enfrentamento de pandemias pode gerar impactos signifi-
cativos na satide mental da equipe de enfermagem, sobretudo
devido ao nivel de ameaca percebido®, podendo se transformar
em problemas crénicos quando nao identificados e tratados
adequadamente. Investigar o burnout na enfermagem durante
a pandemia é social e cientificamente importante, pois pode se
desdobrar em estratégias de médio a longo prazo que visem a
saude do trabalhador em momentos de crise intensa.

OBJETIVO

Identificar o esgotamento profissional e fatores associados
entre trabalhadores de enfermagem atuantes no enfrentamento
a CovID-19.

METODOS
Aspectos éticos

O projeto de pesquisa que abriga o estudo foi aprovado pelos
Comités de Etica em Pesquisa (CEP) das quatro instituicbes pes-
quisadas, submetido por meio da Plataforma Brasil, atendendo
a Resolucdo n° 466/2012 do Conselho Nacional de Saude.

Desenho, periodo e local do estudo

Trata-se de um estudo transversal, norteado pela ferramenta
Strengthening the Reporting of Observational Studies in Epidemiology
(STROBE)®, realizado em quatro hospitais de grande porte do
municipio de Porto Alegre, RS, Brasil, aleatoriamente codificados
como: Hospital A: privado, ndo referéncia para atendimento a
pacientes com COVID-19; hospital B: privado, referéncia para
COVID-19 participante do PROADI-SUS em apoio ao Ministério
da Saude; hospital C: filantrépico de ensino, integrante de um
complexo hospitalar que atende pacientes com COVID-19; hospital
D: publico universitario referéncia para atendimentos a COVID-19.
O estudo ocorreu no periodo entre agosto e setembro de 2020.

Populacao e amostra; critérios de inclusao e exclusao

A populacgédo do estudo compreendeu 2.306 enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem, que desenvolviam ativida-
des assistenciais nos setores Unidades de Internacdao Adulto,
Centro de Tratamento Intensivo Adulto (CTI), Centro Cirtrgico e
Emergéncia. Como critérios de inclusao, estabeleceu-se: tempo
minimo de atuacao de dois meses na instituicdo, atuar em drea
assistencial da enfermagem independente se area especifica para
atendimentos a pacientes acometidos por COVID-19. Este critério
se baseou no pressuposto de que os casos suspeitos ultrapassam
as areas de atendimento de COVID-19. Foram excluidos trabalha-
dores afastados por qualquer motivo como atestados médicos,
férias, ou licencas. Com base nestes critérios de elegibilidade, foi
composta uma amostragem nao probabilistica por conveniéncia.

A taxa de retorno foi de 21,6 %, sendo considerada adequada,
levando-se em conta o retorno de respostas em pesquisas online®®
e o cenario de pandemia. Portanto, fizeram parte da amostra 499
profissionais de enfermagem.
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Protocolo do estudo

A coleta de dados ocorreu de forma online. Destaca-se que,
no periodo da coleta de dados, haviam decorrido seis meses de
exposicdo dos profissionais de salide/enfermagem as situagdes de
enfrentamento da pandemia de COVID-19. No Brasil e no Rio Grande
do Sul, entre os meses de julho e agosto de 2020, foi considerado
o primeiro pico de atendimento nos servicos de saude®, com
altos indices de internagdes e ocupacdo dos leitos hospitalares.

Os dados foram coletados a partir dos seguintes instrumen-
tos através da plataforma Formuldrio Google™: questionario
de caracterizagdo sociodemografica e profissional, elaborado
pelos pesquisadores contendo varidveis como: profissdo; data
de nascimento; sexo; estado civil; nivel de formacéo; tempo
de atuacdo profissional na enfermagem; tempo de atuacao
profissional na instituicdo; tempo de trabalho na unidade; ou-
tro vinculo empregaticio; unidade de trabalho e inventério de
Burnout de Maslach (IBM). O IBM é um instrumento composto
por 22 itens, adaptado e validado para a cultura brasileira®™,
que objetiva mensurar o desgaste fisico e emocional do tra-
balhador na avaliacdo do seu sentimento em relagdo ao seu
trabalho. Trata-se de uma escala Likert com cinco op¢des de
resposta, variando de um (nunca) até cinco (sempre), composto
pelas dimensdes exaustao emocional (EE), despersonalizacao
(DP) e realizacédo profissional (RP). O burnout é caracterizado
pela triade correspondente a alta EE, alta DP e baixa RP”. Os
valores de referéncia calculados neste estudo para os niveis
das dimensdes do IBM foram: EE (baixa: menor ou igual a 20;
moderada: de 21 a 25; alta: igual ou maior que 26); DP (baixa:
igual ou menor que sete; moderada: de oito a nove; alta: igual
ou maior que 10); e RP (alta: igual ou maior que 35; moderada:
entre 32 e 34; baixa: igual ou menor que 31).
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O convite foi enviado por e-mail institucional e/ou por aplicativo de
mensagem instantanea com compartilhamento do linkque direcionava
ao formuldrio. O link de coleta de dados foi enviado aos enfermeiros
das unidades que compartilharam com seus grupos. Foram realizados
de dois a seis envios do link e convite em cada hospital.

Analise dos resultados e estatistica

Os dados extraidos diretamente do formulario online respon-
dido pelos profissionais foram automaticamente transpostos em
arquivo Excel” e posteriormente exportados para o Statistical
Package for Social Sciences” (SPSS), versao 21.0, para analise
estatistica descritiva e inferencial. Verificou-se o desempenho
das varidveis por meio do teste de normalidade de Shapiro-Wilk.
Varidveis categdricas foram apresentadas por frequéncias relativas
e absolutas e varidveis continuas por medidas de tendéncia central
(média ou mediana) e dispersdo (desvio padrdo ou intervalos
interquartilicos). Na analise inferencial, compara¢ées de médias
foram testadas por meio da ANOVA one-way e as diferencas na
distribuicao entre grupos foram avaliadas pelo Teste Qui-Quadrado
de Pearson, Teste de Mann-Whitney, Teste Kruskal-Wallis, Teste t,
Teste Z com ajuste de Bonferroni e analise do residuo ajustado,
considerando-se significativos os valores de p<0,05.

RESULTADOS

Participaram da pesquisa 499 profissionais de enfermagem.
Destes, 388 (67,7%) eram técnicos/auxiliares de enfermagem,
417 (83,6%) eram do sexo feminino, 348 (69,7%) eram casados
ou com companheiro e 409 (82%) nao possuiam outro vinculo
empregaticio. Houve diferenca significativa de todas as varidveis
de caracterizagao sociolaboral entre os hospitais (Tabela 1).

Tabela 1 - Caracterizacao sociolaboral dos trabalhadores de enfermagem por hospital (n=499), Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, 2020

Hospital A Hospital B Hospital C Hospital D

Variaveis (n=144) (n=119) (n=78) (n=158) Valordep
Idade (n=463) 36,8 (+8,2)° 34,3 (+7,3)*° 32,7 (+8,7)° 40,7 (+8,8)° 0,000
Sexo (n=499) 0,010*
Feminino 110 (76,4) 108 (90,8)° 69 (88,5)° 130 (82,3)**
Masculino 34 (23,6)* 11 (9,2)° 9(11,5)* 28 (17,7)*
Categoria profissional 0,000"
Enfermeiro 35(24,3) 27 (22,7)2 24 (30,8)*° 75 (47,5)°
Técnico/aux. 109 (75,7)2 92 (77,3 59 (69,2)*° 83 (52,5)°
Estado civil 0,003*
Solteiro/sem companheiro 59 (41) 34 (28,6)*° 24 (30,8)*° 34 (21,5)°
Casado/com companheiro 85 (59)* 85 (71,4)*° 54 (69,2)*° 124 (78,5)°
Nivel de formacao 0,000*
Ensino médio 100 (69,4)? 83 (69,7)? 48 (61,5) 68 (43)°
Graduagao 18 (12,5)2° 17 (14,3)20 20 (25,7)° 17 (10,8)?
Lato sensu 24 (16,7)*0 15(12,6)° 10(12,8)*0 43 (27,2)?
Stricto sensu 2(1,4) 4 (3,42 -2 30 (19)°
Outro vinculo empregaticio 0,024°
Sim 33(22,9) 16 (13,4) 20 (25,6)° 21(13,3)
Néo 111 (77,1) 103 (86,6) 58 (74,4) 137 (86,7)
Trabalho na unidade (n=492) |l 0,000*
Até um ano 45 (31,32 34 (28,6)* 54 (69,3)° 53(35,1)2
145 47 (46,5) 49 (41,2) 10(12,8)° 28 (18,5)°
5410 22 (15,3)2 29 (24,3)2 10(12,8)° 28 (18,5)2
mais de 10 10 (6,9)° 7 (5,92 4(51) 42 (27,9
Trabalho na instituicao" (n=496) 48 (18;84)*° 72 (24;96)°< 24 (7;80)2 102 (22;180)¢ 0,000**
Tempo de atuagao' (n=497) 114 (57;192)¢ 96 (48;144)P< 36 (12;132)° 180 (127;264)¢

*Teste ANOVA one-way; ' Teste Qui-Quadrado de Pearson; *Teste Z com ajuste de Bonferroni; *Andlise do residuo ajustado; | Tempo de trabalho na unidade (em anos); *Tempo de trabalho na instituicGo
(meses); **Teste Kruskal-Wallis; "'Tempo de atuagdo profissional (meses).
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Com relacdo a média de idade, houve diferenca significativa
(p=0,000) entre os hospitais. O Hospital D teve a maior média
de idade de 40,7 (£8,8) anos e o Hospital C, a menor média de
idade de 32,7 (+8,7) anos.

Evidencia-se que o Hospital D teve participagcdo de uma pro-
porcao maior (47,5%) de enfermeiros, comparando-se com os
demais (p=0,001). Verificou-se diferenca significativa (p=0,003) no
estado civil dos trabalhadores entre o Hospital A e o Hospital D.

Com relacao ao nivel de formacéao, houve diferenca significativa
(p=0,000) entre os hospitais, sendo que, no Hospital D, evidenciou-se
o maior nivel de formacéo entre os trabalhadores respondentes,
com destaque para pos-graduacao stricto sensu 30 (19%). Esse
hospital também apresentou maior proporc¢ao de trabalhadores,

42 (27,8%), com mais de 10 anos de atuacdo na instituicdo.
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Identificou-se o burnout em 60 (12%) trabalhadores, sem
diferenca significativa entre os hospitais (Tabela 2), contudo
diferencas foram constatadas em suas dimensoes.

Com relagao a Tabela 2, identificou-se diferenca significativa
(p=0,003) no alto nivel de EE entre o Hospital D e os Hospitais B
e C. Na dimensao RP, foi identificada diferenca estatistica signi-
ficativa no Hospital D (p=0,019), por meio da analise de residuo
ajustado, em relacdo aos demais hospitais. Relativo ao alto nivel
de DP, evidenciou-se diferenca significativa (p=0,010) entre o
Hospital D e o Hospital B.

As varidveis profissdo e sexo foram associadas com a presenca
de burnout (Tabela 3), demonstrando maior prevaléncia entre os
enfermeiros do sexo feminino. Quanto as demais variaveis, ndo
se evidenciou associacdo com o burnout na amostra estudada.

Tabela 2 - Distribuicdo dos niveis das dimensoes de burnout, bem como burnout entre os trabalhadores da enfermagem (n=499), Porto Alegre, Rio

Grande do Sul, Brasil, 2020

Hospital A Hospital B Hospital C Hospital D Valor de p
Niveis das dimensdes do burnout
Exaustdao emocional 0,003
Baixo 33(22,9)9 35(29,4)? 19 (24,3)? 30(19)2
Moderado 76 (52,8 68 (57,1) 46 (59)° 74 (46,8)?
Alto 35 (24,3)* 16 (13,5)° 13(16,7)° 54 (34,2)?
Realizacéo profissional 0,019*
Baixo - - - -
Moderado 42,87 43,47 1(1,37 14(8,9)
Alto 140 (97,2) 115 (96,6)° 77 (98,7) 144 (91,1)%
Despersonalizacéo 0,010
Baixo 100 (69,4)*° 91 (76,5)° 55(70,5)* 96 (60,8)
Moderado 37 (25,72 28 (23,5)2 23 (29,5 52(32,9)2
Alto 7 (4,90 -b -ab 10 (6,3)?
Burnout 0,106*
Sim 17 (11,8)2 8(6,7) 9(11,5)2 26 (16,5)
Néo 127 (88,2)? 111(93,3)2 69 (88,5)* 132(83,5)2

“Teste Z com ajuste de Bonferroni; *Andlise do residuo ajustado;*Teste Qui-Quadrado.

Tabela 3 - Associacao entre burnout e as caracteristicas sociolaborais dos trabalhadores de enfermagem de quatro hospitais (n=499), Porto Alegre, Rio

Grande do Sul, Brasil, 2020

Burnout

Variavel Sim Nio Valor de p
Idade (n=463) 36,48 (+7,78) 36,89 (+8,93) 0,747
Profissao 0,011+
Enfermeiros 28 (17,4) 133 (82,6)?
Técnicos 32(9,5)° 306 (90,5)°
Sexo 0,030t
Feminino 56 (13,4 361 (86,6)
Masculino 4 (4,9 78(95,1)°
Estado civil 0,344*
Solteiro ou sem companheiro 15(9,9)? 136 (90,1)?
Casado ou com companheiro 45(12,9) 303 (87,1)
Outro vinculo empregaticio 0,673"
Sim 12 (13,3 78 (86,7)?
Nao 48 (11,7) 361 (88,3)°
Tempo de trabalho na unidade 0,584*
Até um ano 20(10,8)? 166 (89,2)?
De um a cinco anos 23(14,9)? 131 (85,1)?
De cinco a 10 anos 10(11,2)? 79 (88,8)?
Mais de 10 anos 6(9,5)° 57 (90,5)2
Tempo de instituicdo (em meses) n=496 51(19;100) 60(16;118) 0,8528§
Tempo atuacao profissional (em meses) n=497 132 (85;180) 120 (54;192) 0,1518§

*Teste t; 'Teste Qui-Quadrado de Pearson; *Teste Z com ajuste de Bonferroni; Teste de Mann-Whitney.
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DISCUSSAO

O sexo feminino foi prevalente em todos as instituicdes, sem
diferenca estatistica entre as mesmas. Do mesmo modo, o es-
tado civil casado/companheiro também foi preponderante, no
entanto observa-se diferenca estatistica entre os hospitais A e
D, sendo que o primeiro se destacou com maior percentual de
solteiros e esta instituicdo tinha em média trabalhadores quatro
anos mais jovens.

A média de idade na amostra estudada que variou entre 32,7
(£8,7) e 40,7 (+8,8) anos é semelhante a outros estudos brasileiros,
0s quais descrevem os profissionais de enfermagem, predomi-
nantemente, na faixa etdria entre 30-40 anos"*'%, A identificacao
de maiores médias de idade e tempo de trabalho no Hospital D,
com diferencas significativas em relacdo aos demais, corrobora
com os resultados de investigagdes anteriores!'2'9, as quais
descrevem essa tendéncia em hospitais universitarios. Pode-se
considerar que a maior retencao e permanéncia dos trabalha-
dores de enfermagem nessas instituicdes estd relacionada tanto
ao carater publico do vinculo empregaticio quanto as condi¢cdes
de trabalho oferecidas aos profissionais como plano de carreira
e estimulo ao aperfeicoamento profissional.

Os dados antes citados sdo confirmados por outro achado do
presente estudo, no qual constatou-se que o nivel de formacéao
de trabalhadores com pés-graduacao stricto sensu (n=30;19%)
foi significativamente maior (p=0,000) no hospital universitério
publico. No entanto, esse dado difere do resultado encontrado em
outro estudo brasileiro realizado em hospital de Santa Catarina com
caracteristicas semelhantes, no qual o percentual de enfermeiros
com pos-graduacao stricto sensu foi inferior, calculado em 5,7%!"2,

Observou-se maior percentual (25,6%) de trabalhadores com
outro vinculo empregaticio no Hospital C, a anélise do residuo
ajustado foi significativa e aponta que neste hospital houve
a ocorréncia de mais profissionais com outro vinculo do que
o esperado, sendo, também, a instituicdo com trabalhadores
mais jovens, com média de idade de 32,7 (+8,7) anos, média
de 36 meses de atuacdo profissional e 24 meses de trabalho na
instituicao, indicando profissionais no inicio da carreira. O dado
de vinculo empregaticio contrapde-se a outro estudo que en-
controu percentual de 64% de trabalhadores com outro vinculo
empregaticio.

Tanto o tempo de trabalho na unidade quanto de atuacdo
apresentaram diferencas significativas. Chama atencéo o fato
de que a Instituicao D apresenta maior tempo de servico e o
Hospital C concentra os profissionais com menos experiéncia, até
um ano de atuacdo. Apesar das diferencas entre as institui¢oes,
nao foi constatada associacao entres essas variaveis e a presenca
de burnout na amostra estudada.

A constatacdo da prevaléncia do burnout em 60 (12%) traba-
Ihadores de enfermagem, durante a pandemia de COVID-19, ndo
apresentou diferenca significativa (p=0,106) entre as instituicdes
estudadas, independente das mesmas serem referéncia ou ndo
para o atendimento de pacientes acometidos pela doenca. Os
dados da prevaléncia do burnout variaram entre 6,7% e 16,5% nos
quatro hospitais, quando considerada a triade que caracteriza a
Sindrome de Burnout. Esses achados sao inferiores aos resultados
encontrados em estudos conduzidos exclusivamente em ambientes
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de terapia intensiva realizados no Brasil, (53,6%)" e (34,3%)"?,
assim como no Ira (25,54)"”, bem como estudo realizado Brasil
(18,3%)"® com trabalhadores da Atengdo Primaria a Saude e no
Chile (18%)"® com profissionais da enfermagem de assisténcia,
gestao, ensino e pesquisa. No entanto, nossos dados corroboram
com os achados de duas pesquisas realizadas no Brasil, uma em
hospital universitario no sul do pais, com 393 profissionais de
enfermagem de unidades criticas e néo criticas, que encontrou
uma prevaléncia de 10,4% de trabalhadores com burnout®, e
outra em unidades de assisténcia perioperatdria com prevaléncia
de 10,3%2", evidenciando que os percentuais encontrados neste
estudo nao diferiram dos valores de prevaléncia de burnout no
cenario pré-pandemia.

Estudo realizado na Holanda com profissionais da saide que
trabalham em CTl analisou prevaléncia e incidéncia de burnout
pré-pandemia e pés-pico de COVID-19, verificando-se que na
coleta prévia houve uma taxa de burnout de 23%, e no pés-pico,
este indice aumentou para 36%. Para os médicos, houve um au-
mento de incidéncia de 13,2% para 28,6%, enquanto que, para
os enfermeiros, o burnout foi maior em ambos os momentos,
passando de 25,5% para 38,0%. Dentre os eventos significativos
encontrados no estudo para aumento do burnout, ressalta-se a
escassez de materiais e trabalho com profissionais com pouca
qualificacdo ou inseguros (por terem sido transferidos de outras
areas para CTI)@, Embora nao tenham sido coletados dados no
periodo pos-pico neste estudo, presume-se um aumento da
incidéncia de burnout nos trabalhadores de enfermagem, devido
ao prolongamento da pandemia e momentos de maior colapso
nos servicos de saide em relagao ao periodo estudado.

Analisando as dimensdes da escala IBM, nota-se que a alta
EE de trabalhadores de enfermagem da Espanha (20,4%)? no
periodo mais critico da pandemia é menor do que o encontrado
em nosso estudo (23,6%). Contudo, em estudo realizado na Itélia,
foi verificada prevaléncia de 41%?¥, o que talvez reafirme que
este pais foi um importante epicentro da pandemia.

Houve diferenca significativa (p=0,03) na dimensdo EE entre os
hospitais estudados, sendo mais prevalente o nivel alto 54 (34,2%)
no hospital universitario (D). Estudos sugerem que profissionais
com pontuagao =27 sejam considerados altamente esgotados®
e que a EE é o componente principal do burnout®, sendo o fator
mais significante para o esgotamento. O profissional exausto nao
cumpre o padrédo de qualidade exigido no cuidado, ndo alcanca
os resultados desejados no desempenho profissional, comete
mais erros e tem menos interesse na resolucgao de conflitos®.

Quanto a alta DP dos trabalhadores, ressalta-se que o achado
de 3,4% é inferior aos encontrados no estudo italiano (27%)?*
e espanhol (38,9%)#. Por outro lado, quanto a RP, destaca-se o
nivel alto de 95,4% entre os trabalhadores do presente estudo,
em comparagao com os resultados obtidos na Italia (57%)?* e
na Espanha (19,7%)®.

Cabe destacar a prevaléncia de alto nivel de RP na amostra 476
(95,4%), com uma variacdo de 91,1% a 98,7%, o que demonstra
o elevado comprometimento e realizacdo com o trabalho, mes-
mo durante o dificil periodo de enfrentamento da pandemia. A
baixa realizacdo pessoal esta diretamente ligada a carga horéria
de trabalho excessiva, situa¢des de conflito e sobrecargas®®, e
na presente investigacdo, ndo houve pontuacdo de escores em
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nivel baixo nessa dimenséo. Esse dado converge com achados
de pesquisa comparativa entre trabalhadores da enfermagem
brasileiros e espanhdis, na qual foram encontrados melhores
escores na dimensao RP entre os brasileiros®.

Esse achado pode significar que existem fatores contribuintes
a satisfacdo profissional da enfermagem, mesmo na situacao de
gravidade e até mesmo precariedade no trabalho3?, claramente
expostas pela pandemia, fato que pode ser interpretado, em
parte, como adeséo da profissdo ao seu proposito de salvar vidas.
Esta alta realizacdo pode guardar relacdo com o momento de
evidente visibilidade da profissao.

Nao houve diferenca estatistica significativa de idade entre os
trabalhadores com presenca de burnout 36,48 (+7,78) anos e sem
presenca de burnout 36,89 (+8,93) anos. Todavia, foi encontrada
diferenca significativa em relagado a presenca de burnout no sexo
feminino. Corroborando com este resultado, estudos revelam
predominancia de burnout em profissionais da saide do sexo
feminino'72132, Apesar de essa constatacdo ser relevante e remeter
as sobrecargas vinculadas a questdes de género, inegavelmente
presentes e persistentes na sociedade, é prudente admitir que um
modelo estatistico mais robusto seria recomendado para verificar
um possivel poder de confundimento da variavel.

Embora ndo tenha sido encontrada associacdo entre burnout
e estado civil, em outro estudo, foi encontrada diferenca signifi-
cativa entre os trabalhadores solteiros, sugerindo que a falta de
suporte emocional possa ser um fator de risco para presenca
de burnout®. Nao houve diferenca significativa entre o tempo
de trabalho na instituicdo naqueles trabalhadores que tiveram
burnout e os que ndo tiveram, entretanto a ocorréncia em pro-
fissionais com menor tempo de formacao e atuagao profissional
pode ser justificada pela inseguranca e desconhecimento, como
apontado em estudo que demonstra que profissionais menos
experientes tém niveis mais elevados de burnout®.

O conhecimento das dimensdes do burnout pode fornecer
dados relevantes para o adequado gerenciamento das equipes de
enfermagem®?, principalmente em situagdes de crise, impactando
positivamente no desfecho para o paciente® e permitindo agir
sobre o contexto e organizacao do trabalho, visto que ambientes
de trabalho favoraveis diminuem os impactos do burnout®,

A identificacdo do burnout entre os trabalhadores de enfer-
magem em um cendrio de pandemia pode auxiliar na adocao de
estratégias de mitigacao e prevencdo do adoecimento no trabalho.
A crise social e nos servicos de saide com o surgimento da CO-
VID-19 demandou esfor¢os incalculaveis dos profissionais da linha
de frente para o enfrentamento da doenca. O reconhecimento
dos aspectos sociolaborais que contribuem para o esgotamen-
to profissional fornece subsidios aos gestores para investir em
melhores ambientes de trabalho e suporte as equipes de saude.

Limitagoes do estudo

Como limitacdo deste estudo, destaca-se a nao participacao
de trabalhadores em afastamento, podendo-se, com isso, a pre-
valéncia do burnout ter sido subestimada. Aspectos relacionados
a utilizacdo de amostra por conveniéncia podem ter influenciado
nos resultados, devido aos participantes serem profissionais mais
engajados e com maior indice de RP. Outra limitagdo pode estar
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relacionada a necessidade de modelos comparativos longitudinais
gue possibilitem supor causa-efeito no que tange a pandemia.

Ainda cabe ponderar a continuidade da pandemia e seus efeitos
prolongados e até com maiores impactos sobre o trabalhador,
tardiamente ao periodo da coleta dos dados, constatados pela
intensa elevacdo dos indicadores de taxa de ocupacéo hospitalares,
superlotacdo de servicos e também a mortalidade de pacientes.
Assim, estima-se uma piora nos resultados do burnout, o que, a
depender da viabilidade de pesquisa (inclusive, a fim de evitar
demandas laborais excedentes), pode ser entendido como uma
recomendacdo de estudos futuros. Isso, talvez, traria respostas
mais claras e necessdrias a respeito da resiliéncia e também do
suporte emocional, laboral e social provido.

Contribuicoes para a area da enfermagem, satide ou
politica publica

Considerando implicagdes praticas e o potencial para o avanco
do conhecimento cientifico, este estudo pode contribuir para o
enfrentamento de situagdes de crise sanitaria futuras através da
identificacdo de fatores associados ao burnout e dos profissionais
em risco, favorecendo a elaboracédo de estratégias de promo-
¢ao da saude no trabalho de enfermagem, as quais devem ser
permanentemente (re)planejadas antes dos cenarios de crise.

CONCLUSOES

A presenca de burnout constatada entre os trabalhadores de
enfermagem hospitalar atuantes durante a pandemia de COVID-19
foi significativamente mais prevalente entre os enfermeiros e
no sexo feminino, sendo esses os Unicos fatores associados ao
seu desenvolvimento. Pondera-se que a alta RP evidenciada nos
achados pode ter contribuido para os resultados de prevaléncia
de burnout. Mesmo em um cendrio pandémico com inimeras
limitacdes de materiais e recursos humanos, verificou-se o ele-
vado comprometimento das equipes de enfermagem retratada
pela alta RP.

Uma constatacao paralela a esse achado é que a prevaléncia
de burnout foi semelhante/equanime em relacdo ao cenério
brasileiro pré-pandemia em estudos da Regido Sul, no entanto
foi menor quando comparada a estudos brasileiros em outras
regides do pais. A realidade verificada ndo diminui o potencial
de alerta a respeito da exposicdo ao esgotamento profissional
que estes trabalhadores enfrentam.
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