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RESUMO

O presente trabalho objetivou verificar por meio de um Estudo de Caso em uma Unidade de
Satde Mental de Anapolis, o nimero de consultas e internagdes motivadas pela sindrome
Burnout adquirida no ambiente de trabalho para, posteriormente, incentivar as empresas a
propiciarem melhores condigdes de trabalho aos funcionarios, bem como evitar desgastes
tanto para os trabalhadores, quanto para as empresas. Para tanto, discutiu-se acerca da
concepgdo de trabalho em um contexto historico, sobre a motivacdo e desmotivagdo no
ambito profissional e, ainda - a respeito da sindrome de Burnout sua defini¢do, os fatores,
sintomas ¢ sinais dessa sindrome. Assim, por meio dessa pesquisa de campo, pode-se
perceber que ha muitos profissionais anapolinos acometidos por essa sindrome, embora os
dados mostrem redugdo em consultas e internagdes, tal fato ocorreu devido a uma suspensao
de convénio do Sistema SUS com o a Unidade de Saude pesquisada e ndo pela redugdo de
sujeitos afetados pela sindrome, que acomete mais mulheres na faixa de 30 anos devido a
dupla jornada e a ampliagdo de suas responsabilidades. Logo, devido a tematica ser
inesgotavel, pretende-se alimentar a discussdo acerca desse assunto ¢ dar continuidade aos

estudos sobre a sindrome de Burnout em um possivel mestrado.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout. Trabalho. Motivacao Profissional. Saude Mental.



ABSTRACT

The purpose of this study was to verify, through a Case Study in an Mental Health Unit of
Anapolis, the number of consultations and hospitalizations motivated by Burnout syndrome
developed in the work environment and encourage companies to provide better working
conditions for employees , in order to avoid wear and tear on both workers and businesses. In
order to do so, it was discussed the conception of work in a historical context, about the
motivation and demotivation in the professional scope, and also - regarding Burnout
syndrome its definition, the factors, symptoms and signs of this syndrome. Thus, it can be
seen that there are many Anapolino professionals affected by this syndrome, although the data
show a reduction in consultations and hospitalizations, this happened due to a suspension of
the SUS System agreement with the Health Unit researched and not by the reduction of
subjects affected by the syndrome, which affects more women in the 30 years due to double
journey and the expansion of their responsibilities. Therefore, because the theme is
inexhaustible, it is intended to feed the discussion about this subject and to continue the

studies on Burnout syndrome in a possible master's degree.

Keywords: Burnout Syndrome. Job. Motivation. Mental health.
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1 INTRODUCAO

Com o processo de globalizagdo' que estimula significativamente a concorréncia, o
mercado de trabalho tornou-se cada vez mais exigente, por essa razdo, as empresas investem
constantemente em tecnologias modernas e cursos para treinamentos de seus funcionarios,
todavia — diante da pressdo cotidiana, indagou-se: a sindrome de burnout tem acometido os
trabalhadores de Anapolis — Goias?

A partir dessa reflexdo, buscou-se avaliar qual o transtorno mais recorrente no ambito do
trabalho que tem afastado profissionais da sua rotina dentro de uma empresa, deslocando-os
para hospitais de saide mental, a fim de tratar de algum mal. Logo, esse estudo concentrou-se
em averiguar as situacdes de consultas e internagdes em uma Unidade de Saude Mental de
Anapolis nos anos de 2015 e 2016 relativas a Sindrome de Burnout.

Para o desenvolvimento dessa pesquisa, a priori investigou-se por meio da metodologia
bibliografica a contextualizacdo do trabalho, ao mostrar as primeiras relagdes nesse ambito e
como 0 homem se inseriu nas empresas. Posteriormente, observou-se por meio da revisdo de
literatura tanto os fatores de motivacdo quanto os de desmotivag@o presentes na rotina de um
trabalhador, com a finalidade de refletir sobre o que ¢ pertinente ou ndo para ser estimulado e
reforgado positivamente ou negativamente no mercado de trabalho.

Em sequéncia, esse estudo explorou a defini¢do e origem da Sindrome de Burnout, bem
como os fatores de risco que podem desencadear tal mal. Ademais, refletiu-se acerca dos
sinais e sintomas evidenciados em profissionais acometidos pela Sindrome em estudo,
portanto, fez-se questdo de enfatizar que essa sindrome, embora com algumas caracteristicas
semelhantes a depressdo, ndo comunga do conjunto sintomatico ¢ pode levar o sujeito ao
medo de exercer sua profissdo, a crises duradouras e até mesmo a alternativa iluséria de
amenizar seu sofrimento ao alimentar vicios, como o uso de bebidas alcoolicas, drogas licitas
e ilicitas.

Apods a investigacdo bibliografica, recorreu-se a pesquisa de campo para avaliar a
quantidade de pacientes atendidos em Anapolis em uma Unidade de Satide Mental, o que
ratificou que, embora os graficos apresentados na analise de dados apresentem redugdes de
fatos acerca da Sindrome de Burnout, no dia a dia - mais trabalhadores sdo acometidos por

esse mal, especialmente, mulheres na faixa etaria de 30 anos de idade.

1 . . ~ y . . .

Milton Santos (2001) assevera que globalizagdo ¢ um processo que interliga o mundo economicamente,
socialmente, culturalmente e politicamente. Desse modo, gera uma expansdo capitalista e incentiva a interagao
entre mercados € pessoas.



Desse modo, espera-se que esse estudo sirva de motivagdo para que estudantes da area
continuem a investigar essa tematica, para que as empresas possam propiciar aos
empregados qualidade de vida para exercicio profissional, assegurando além dos lucros da
empresa, o bem-estar do capital humano que executa as atividades laborais, garantindo a
promocdo desse ambiente. Desse modo, o trabalho sugere agdes que partem da area de
recursos humanos de uma empresa para amenizar os sintomas da Sindrome de Burnout em
trabalhadores e evitar que mais sujeitos vivenciem essa, uma Sindrome que pode findar

atuagdes profissionais.



2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 0 TRABALHO NO CONTEXTO HISTORICO

No ambito histdrico, a forma predominante do trabalho era a escraviddo. Para Pinsky
(2010) a escravidao acontece quando um homem esta sujeito a autoridade de outro de todas as
formas, ndo tendo escolhas e desempenhando todos os tipos de trabalho a base da forga. Na
escraviddo, o ser humano era propriedade, tendo apenas deveres e nada recebendo por isso,
fazendo com que o trabalho fosse visto como tortura. A partir de meados do século XIX,
quando a escraviddo comegou a diminuir, o sentido de trabalho comecou a mudar. Com essa
mudanga, a forma de compra e venda da forca de trabalho também se alterou, de modo que o
trabalhador recebe pelo trabalho executado e ndo estd a mercé das vontades do seu patrdo, ou
seja, o trabalhador ndo tem um dono (PINSKY 2010, p. 11). Esse pequeno avango contribuiu,
aos poucos, para que o trabalho ndo fosse mais associado somente ao sofrimento e/ou tortura.
Entretanto, nos dias atuais, o significado do trabalho na vida do homem ¢ diferente para cada
individuo.

Além disso, sabe-se que a evolugdo da sociedade ocorre em consonancia com as novas
descobertas e a tecnologia tem contribuido cada dia mais com essa transformacao social que
afeta todas as esferas sociais. No ambiente de trabalho, que ¢ o cenario desse estudo —
percebe-se que a tecnologia auxilia ao automatizar as atividades, todavia robotiza e minimiza
as relacdes humanas, pois o foco ndo estd no sujeito-trabalhador e sim na producdo que
resultara no lucro (ALMEIDA, MERLO, 2008).

Dados divulgados nos meios de comunicacdo demonstram que a saude mental € a
capacidade de amar e trabalhar. Partindo disso, pode-se considerar entdo que amar e trabalhar
resume-se na vida adulta. Mesmo cada individuo tendo uma forma singular de enxergar o
trabalho em sua vida, o trabalho e o amor acabam por explicar muito da nossa existéncia, pois
de acordo com Zanelli et al. (2004, p.279), ama-se, reproduz-se, trabalha-se e produz-se. Essa
producdo pode ser fonte de prazer e realizacdo ou de angustia e sofrimento. As evolucdes
econdmicas e culturais da humanidade ao longo da historia contribuiram para “transformar
ndo apenas a concepcao do trabalho, mas também a relacdo do homem com ele, visto que o
trabalho devido as suas variadas formas, requer aptiddes, conhecimentos e habilidades”
(CAMACHO, 2007, p. 31), exigindo assim, que sejam aplicados os talentos humanos para os

diferentes tipos de trabalho existentes.



Quando a relagdo do homem, com a organizacdo do trabalho - é favoravel em vez de ser
conflituosa, permite que o trabalhador se torne sujeito da acdo, fazendo com que ele possa
dominar o seu trabalho e nao ser dominado por ele. Inicia-se entdo uma nova fase, em que se
torna indispensavel que as organizagdes se preocupem com as pessoas, com o trabalho
saudavel, favorecendo a criatividade e o compromisso do trabalhador (CHIAVENATO,

2014).

2.2 O CAPITAL HUMANO NAS ORGANIZACOES

Estudos de Camacho (2007), Chiavenato (2014) e outros autores demonstram a
importancia do capital humano nas organiza¢des. No atual cendrio humano, o trabalho faz
com que o homem aprenda a fazer algo com um objetivo definido, possibilitando concretizar
seus sonhos, atingir suas metas e objetivos de vida, desenvolver habilidades e aprender a
conviver com outras pessoas ¢ com as diferengas. Para Chiavenato (2014, p.3), “Recursos
Humanos sdo as pessoas que trabalham em todos os niveis da empresa, desde o presidente até
o mais humilde dos operarios”. Partindo dessa afirmag¢do, pode-se dizer que dentre todos os
recursos que cada organizacdo possui, o0 mais importante ¢ o humano. Houve um tempo em
que as pessoas ndo passavam de meros operarios que realizavam trabalhos repetitivos dentro
das organizacdes, mas hoje “a medida que as pessoas se tornam mais importantes — a medida
os profissionais se tornaram mais exigentes sobre suas necessidades e expectativas, criou-se
uma nova geracao de profissionais” (JOHNSON, 2004, p.40).

Como sdo as pessoas que fazem os processos funcionarem levando a empresa ao
crescimento e ao desenvolvimento, elas realizam isso por meio das tomadas de decisdo, das
analises de mercado, da identificagdo de oportunidades de crescimento empresarial, dos
planejamentos de curto, médio e longo prazo, da inovacao dos processos, da criagdo de novos
produtos e servicos, da ampliacdo das atividades da corporacdo, ¢ de todas as demais areas
que necessitem de que a mente humana seja colocada em agdo a fim de viabilizar o progresso

da empresa. Para Chiavenato (2015, p.3),

O trabalho estd se tornando cada vez menos fisico ¢ muscular e cada vez mais
cerebral e mental. A atividade humana esta deixando de ser repetitiva e imitativa
para ser criativa e inovadora. As pessoas deixaram de ser apenas fornecedoras de
mao de obra para serem alcancadas a categoria de fornecedoras de conhecimentos e
competéncias. Hoje, elas atuam como parceiros e colaboradores da organizagao, e
ndo como empregados burocratas submetidos a um contrato formal de trabalho.
Cada pessoa ¢ uma cabega, uma inteligéncia a servigo da organizagdo, ¢ ndo um
simples conjunto de musculos e atividades fisicas.
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Portanto, nota-se que o papel das pessoas dentro das empresas tem tomado grandes
proporcdes, a ponto de as pessoas caracterizarem um dos principais diferenciais dentro das
instituicdes. Visto que sdo as pessoas que promovem as transformagdes necessarias e agregam
valores nas organizacdes, o capital humano se torna um diferencial competitivo. Gramigna
(2007, p. 8) faz uma pergunta que induz a refletir: “Por que investir nas pessoas?”’ e a resposta
¢ simples e esclarecedora: “sem as pessoas, qualquer tecnologia, por mais necessaria e
inovadora que seja, ndo funciona”. Diante do exposto, pode-se afirmar ainda que, o capital

humano esta totalmente ligado ao sucesso ou ao fracasso das empresas.

2.3 MOTIVACAO, QUALIDADE DE VIDA NO TRABALHO E SATISFACAO

No que diz respeito a motivagdo no trabalho, as pessoas t€ém diferentes fatores que as
motivam a trabalhar. Para Zanelli et al. (2004, p.146), “a motivacdo € um processo
psicologico basico de relativa complexidade por se tratar de um fendomeno ndo diretamente
observado e que auxilia na explicacdo e na compreensdo das diferentes acdes e escolhas
individuais”. O desempenho de um individuo depende muitas vezes de algo que o inspire para
manter um sentimento de motivacdo ao desempenhar tarefas rotineiras. A motivacao leva as
pessoas a agirem e a executarem determinada tarefa e a empenharem-se com dedicacao,
esforco e energia em tudo aquilo que fazem. Para algumas pessoas, a oportunidade de
crescimento faz com que elas se motivem, principalmente quando elas sabem do seu valor e
importdncia dentro da empresa. Porém, vale lembrar que a natureza e intensidade
motivacional variam de pessoa para pessoa ¢ dependem ainda das motivacdes internas e
externas do individuo.

No cenario atual, muitas organiza¢cdes empenham-se em motivar seus colaboradores,

buscando meios para deixa-los satisfeitos no ambiente de trabalho. Porém,

3

um dos maiores desafios das organizagdes ¢ motivar as pessoas, incentiva-las a
tornarem-se emponderadas, decididas, confiantes ¢ comprometidas intimamente a
alcangar os objetivos propostos, energiza-las e estimula-las o suficiente para que
sejam bem-sucedidas por meio do seu trabalho (CHIAVENATO, 2014, p. 136).

Observa-se entdo que, quando as pessoas se sentem realmente motivadas, o trabalho
transforma-se num caminho para se chegar a niveis mais altos de satisfacdo e realizagdo
pessoal. Em sintese, pode-se dizer que ndo ha como abordar o tema motivagdo sem mencionar
a Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) e a satisfagdo das necessidades das pessoas que

compdem a organizagao.
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Para Chiavenato (2016, p. 57):

A Qualidade de Vida no Trabalho (QVT) representa o grau em que os membros da
organizacao sdo capazes de satisfazer suas necessidades pessoais por meio de suas
experiéncias na organizagdo. A QVT afeta atitudes pessoais e comportamentos
importantes para a produtividade individual, como: motiva¢do para o trabalho,
adaptabilidade a mudangas no ambiente de trabalho, criatividade e vontade de inovar
ou aceitar mudangas.

Dentre todos os beneficios que a QVT pode trazer para o ambiente organizacional,
pode se destacar a contribuic@o para a criagdo de condi¢des que motivem os profissionais na
busca pela valorizagdo profissional, acreditando no potencial humano, bem como em seus
aspectos fisicos, ambientais e psicologicos, para que o colaborador sinta uma maior
compreensdo de suas necessidades. Ha diversas teorias e pontos de vista sobre o que pode
proporcionar satisfacdo e/ou motivag@o no trabalho. Dentre algumas conclusdes a respeito, os

autores Zanelli et al (2004, p.152) trazem um resultado interessante:

A conclusdo foi a de que o contrario de satisfagdo ndo ¢ a insatisfagdo, mas sim a
nao-satisfagdo, do mesmo modo que o oposto da insatisfagdo ndo ¢é a satisfagdo, mas
a ndo-satisfacdo. Sendo assim, salario, condi¢des ambientais de trabalho, estilo de
supervisdo e o relacionamento entre colegas ndo seriam fatores capazes de satisfazer
ou motivar pessoas no trabalho, mas deveriam ser objeto de atengdo e preocupagio
dos dirigentes organizacionais apenas para evitar a insatisfacdo no trabalho, que
também poderia prejudicar o desempenho. Ao contrario, a realizagdo do empregado,
o reconhecimento pessoal, o desenho do cargo e a delegagdo de responsabilidades
seriam os fatores realmente capazes de satisfazer e motivar as pessoas.

A partir dos estudos de Chiavenato (2016) e Zanelli et al. (2004), pode-se observar que
quando o trabalho € visto como uma contribuigdo de valor para alguém e/ou alguma coisa, a
motivacdo ¢ a satisfagdo no trabalho resulta em maior produtividade aliada ao aumento da

saude mental e fisica do trabalhador.

2.4 DESMOTIVACAO, INSATISFACAO, ESTRESSE E TRANSTORNO MENTAL

Face ao exposto neste estudo, percebe-se que o trabalho sempre foi muito importante
para o ser humano sobre varios aspectos, sendo essencial para sua subsisténcia. Em
contrapartida a tudo que se foi dito em relacdo a QVT e motivagdo, muitas vezes o trabalho ¢
imposto de forma que o individuo ndo possa utilizar sua capacidade criativa, em que suas
ideias ndo sdo consideradas e seus potenciais ignorados, executando seu trabalho de forma
repetitiva e, muitas vezes, mal remunerada; convivendo com a ameaca de ser substituido,

gerando assim - um processo de insatisfacdo e desgosto. Para Djours, Abdoucheli e Jayet
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(2007, p.29), todos os fatores que causam uma carga psiquica exorbitante, levam o individuo
ao sofrimento, fazendo com que ele transfira também para o corpo e somatize as afli¢des,
abrindo uma porta para doengas fisicas e o desequilibrio mental.

Quando se trata de pessoas, do capital humano, torna-se necessario abordar aspectos
relacionados a satde mental do trabalhador. Conforme estatisticas oficiais da Organizagdo
Mundial da Satde, desde 1990 - ¢ crescente o nimero de pessoas que de alguma maneira tem
sua satde fisica e mental afetada pelo ambiente de trabalho. Pelo fato de cada individuo reagir
de forma diferente aos fatores que podem lhe causar sofrimento no trabalho, torna-se dificil
citar a quantidade de causas e/ou razdes que poderiam adoecer o trabalhador.

A partir da oOtica do mercado em relagdo ao trabalhador, observa-se que os
trabalhadores lidam cada vez mais com exigéncias, pressdes, mudancas, sobrecarga de
trabalho, o que acaba contribuindo para o estresse ocupacional e fazendo com que o individuo
se isole e aliene-se, pois recebe estimulos frequentes de competicdo que demarcam que o
melhor continuara executando suas atividades e o que ndo suprir as expectativas da empresa
sera substituido. A tensdo constante para permanecer no emprego faz com que o trabalhador
sofra. Almeida e Merlo (2008) inferem que esse sofrimento € subjetivo e carregado do
construto histdrico e cultural em que o sujeito se insere, sendo assim — esse individuo, muitas
vezes, refuta suas vontades em detrimento da garantia do seu emprego.

Até mesmo aqueles trabalhadores que aparentemente possuem vinculos de trabalho
estdveis, que se encontram em situagdes teoricamente privilegiadas, continuamente
experimentam a sensacdo de inseguranga e a competi¢do, vivendo a inconsisténcia no
trabalho. De forma clara, Lipp (2002. p.68) explica o estresse como “uma reagdo que temos
diante de algo, bom ou mau, que nos obrigue a fazer um esfor¢o maior que o usual para
adaptarmos ao que estd acontecendo”.

A fim de manter o emprego, muitos trabalhadores acabam sendo afetados por doengas
que atacam a saude do sujeito tanto no plano emocional quanto fisico, contribuindo
significativamente para o desenvolvimento de transtornos mentais ou psicopatologias, tais
como depressdo, alcoolismo, fobias, estresse, sindrome de Burnout, ansiedade e outras
doencas psicossomaticas (ARANTES E VIEIRA, 2010).

O fato ¢ que, o estresse ocupacional que provoca o desgaste emocional tem relacdo
direta com a sindrome de Burnout que para o Ministério da Saude ¢ vista também como
sindrome do esgotamento profissional em que o sujeito comeca a responder uma situacao
prolongada de estressores emocionais oriundos do ambiente de trabalho. Esse tema estimula

diversos pesquisadores a investigar a fundo o assunto.
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Para Arantes e Vieira (2010, p. 98), o esgotamento sofrido pelo trabalhador de forma
psiquica ou somatica ndo pode ser mensurado, pois muitas vezes ndo ¢ demonstrado. Fato
esse que torna dificil o enfrentamento das questdes relativas ao sofrimento psiquico. E
importante que a satide mental do trabalhador seja observada e, se possivel, que também seja
sempre notada dentro das organizagdes.

Logo, ao verificar como o trabalhador tem sido acometido por doengas no ambiente de
trabalho, esse estudo aprofundou-se sobre a Sindrome de Burnout, seus sintomas e os fatores
de risco, pois falar sobre a sindrome de Burnout contribuira para a sociedade no sentido de
exteriorizar que, a grande maioria dos trabalhadores, de alguma forma, se identifica com

algum sintoma ou sinal aqui apresentado.

2.5 SINDROME DE BURNOUT — DEFINICAO MULTIDIMENSIONAL

Estamos vivendo tempos de crise e um ambiente organizacional cada vez mais
conturbado, no qual se passa mais tempo no local de trabalho do que em casa, assim, a cada
dia a Sindrome de Burnout acomete uma parcela mais significativa da nossa populacdo. Mas,
afinal de contas, o que é Burnout? Para Benevides-Pereira (2014) pode ser caracterizado pelo
esgotamento fisico e mental intenso, ¢ a resposta a um estado prolongado de estresse que
ocorre quando o sujeito tenta se adaptar a uma situagdo claramente desconfortavel no
trabalho.

Maslach (1998) ao introduzir sua definicio multidimensional sobre essa sindrome,
conhecida também como a sindrome do esgotamento profissional, testifica que a partir do
momento em que o sujeito sofre essa sindrome, ele comeca a responder negativamente em sua
pratica profissional. Para a terminologia Burnout, encontra-se diferentes grafias que
geralmente ndo sdo traduzidas, permanecendo no seu idioma original — inglés, que significa
em traducao direta livre “burn = queimar, out = fora/apagado”.

Para Trigo et al. (2007), a palavra burnout significa “perder o fogo”, ou seja, perder a
energia para realizar atividades. Logo, essa expressdo sendo utilizada na lingua em questio se
refere ao fim do funcionamento do que ndo tem mais energia, do que se encontra no limite.
Codo ¢ Veslasques-Menezes (1999) citam os estudos de Pavlov servindo como parametro
para que se entenda melhor tal situacdo. Pavlov ao constatar que cdes desistiam de realizar
tarefas propostas com grau de dificuldade elevado, percebeu que o fato de ndo conseguirem
realizar a atividade desmotivava os animais, que acabavam desistindo. Assim, também ocorre
com os seres humanos — os quais ndo se sentem capacitados em dar continuidade as suas

atividades e por isso ndo conseguem mais desempenhar seu trabalho com afinco.
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Embora o sentimento da desisténcia ja tenha ganhado acepcdo em tempos remotos,
sabe-se que o psicologo Freudenberger (1991) empregou o termo burnout na década de 70 e,
juntamente a Richelson (1991) - asseveraram se tratar de uma sindrome que resulta em um
sujeito esgotado fisicamente e mentalmente por ndo ter suprido as expectativas que apreendeu
em determinada relagdo. Anos mais tarde, Malash também se referiu a expressdo burnout,
mas direcionou a ocorréncia da sindrome da desisténcia com atividades de sujeitos que lidam
com seres humanos.

Roazzi et al. (2000) ratificam que Chernnis afirmou que a sindrome de burnout

desencadeia prejuizos tanto para a pessoa cometida quanto para o seu ambiente de trabalho,
desse modo — essa sindrome ja estd voltada para o ambito profissional, assim como definem
de modo mais completo Maslach e Jackson (1986) ao assegurarem ser uma sindrome em que
0 sujeito ndo consegue lidar com o estresse vivenciado em seu trabalho, assim — esse ser sente
exaustdo emocional, despersonalizagdo e reducdo da realizag¢do pessoal.
Embora a nomenclatura da sindrome conduza a desisténcia, Codo e Vasques-Menezes (1999)
expdem um paradoxo desse mal, pois o sujeito acometido fica preso aquela situagdo de
incomodo do trabalho, ndo consegue se realizar profissionalmente e responde negativamente
aos estimulos sociais, mas também nao consegue romper com as atividades, esta 1a — apenas
realiza uma retirada psicoldgica inconsciente.

Nessa definicdo multidimensional, Maslach (2003) ressalta que a exaustdo emocional
ndo ¢ padronizada, cada sujeito reage de uma forma, ou seja — pode ser que essa situacdo seja
acentuada ou ndo. No que concerne a despersonalizacdo, o profissional atua de uma forma
oposta ao comum, pois age com indiferenca em relacdo ao seu publico, comeca a se portar
negativamente em seu meio de trabalho. A priori, essas agdes funcionam como um
mecanismo de defesa do sujeito em relagdo ao meio, todavia — posteriormente, essa situagdo
se agrava e ha risco de desumanizagdo. Por fim, ocorre redugdo de realizagdo pessoal em que
o sujeito ja frustrado ndo consegue manter os relacionamentos pessoais — visto ao estresse que
se vivencia, dessa maneira — nenhum esfor¢o ¢ realizado por se parecer inutil (MASLACH,

2003).

2.5.1 Os Fatores de Risco da Sindrome de Burnout

De acordo com Almeida e Merlo (2008), as causas para o aparecimento da sindrome

de Burnout sdo amplas, como o estresse laboral, carga elevada de trabalho, pressdo para

producdo, perfeccionismo, trabalho que o contato seja constante com pessoas e altas
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expectativas profissionais. Desse modo, observa-se que, dentre os fatores que culminam para
a sindrome de Burnout, o estresse ocupacional ¢ predominante, uma vez que ¢ um sentimento
de frustracdo, ansiedade e hostilidade, como salienta Lipp (2002). Em cada sujeito as
manifestagdes dessa sindrome ocorrem diferentemente, pois estdo relacionadas ao ambiente
social de trabalho, ao clima organizacional, a personalidade do trabalhador e as condi¢des de
trabalho.

No cotidiano, fatores com excesso ou falta de trabalho, mudancas constantes nos
comandos, exigéncia de rapidez e tomada de decisdes sdo considerados agentes estressantes
lesivos que se acumulam e desgastam cada vez mais o trabalhador (HERNANDEZ, 1996).
Esse sujeito comeca a responder a toda essa tensdo e acaba sendo considerado responsavel por
sua mudanca de comportamento, todavia — o que acontece ¢ a manifestacdo da sindrome de
burnout. Embora algumas empresas ja tenham conhecimento sobre esse mal e tente proteger
seus funcionarios, muitas outras desconhecem ou ignoram os maleficios dessa sindrome ao
ofertar ao trabalhador um ambiente organizacional precario ao qual o sujeito se submete para
arcar com seus compromissos sociais financeiros, mas isso também pode causar estresse —
pois algumas empresas ao perceberem a necessidade do trabalhador pagam valores inferiores
ao padronizado, além de expor ao funciondrio a um ambiente em que os valores sdo
conflitantes, ndo existe unido, ha falta de controle e competicdo demasiada (BONTEMPO,
1999).

A sindrome de Burnout ou da desisténcia ndo se manifesta apenas em sujeitos da
classe inferior ou em trabalhadores antigos, sua incidéncia ocorre em jovens com formacao
recente e elevada que diante dos estudos esperam reconhecimentos, contudo isso ndo ocorre,
segundo Maslach (2003) por falta de oportunidade e apoio social. E se esses jovens forem
idealistas, esperangosos ¢ apresentarem alta expectativa profissional, Moreno e Oliver (1993)
afirmam serem mais uma vez alvo para a sindrome, uma vez que a frustragdo pode ocorrer.
Codo e Veslasques-Menezes (1999) ainda inferem que as pessoas dindmicas sdo mais
acometidas por essa sindrome, uma vez que se envolvem mais com o trabalho e com o
ambiente - ademais, reagem ao estresse ocupacional aumentando a carga de servigos.

Bontempo (1999) assevera que dentre as causas pessoais dos trabalhadores que podem
desencadear a sindrome de burnout, pode-se observar sobrecarga autoimposta, idealismo,
falta de critérios para julgar as necessidades e tragos especificos da personalidade, como o
perfeccionismo, por exemplo. Ja no ambiente de trabalho, o autor salienta que discriminagdo
sexual, falta de apoio e autonomia da institui¢do, ambiguidade de fungdes e o feedback de

chefes e colegas de trabalho representam causas para o inicio da sindrome, que uma vez que
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se manifesta no trabalhador, s6 pode ser revertida ou amenizada com tratamento
especializado.

Gil-Monte e Peir6 (1997) assinalam fatores predisponentes em facilitadores e
desencadeadores, os facilitadores podem ser variaveis de carater pessoal e podem refutar ou
ratificar os estressores do ambiente de trabalho. Dentre esses facilitadores variaveis destacam-
se a demografia, a personalidade, as estratégias de afrontamento e o apoio social. J& os
desencadeadores sdo os locais de trabalho e o que o envolve-os, como as relagdes
interpessoais, uso de novas tecnologias, desempenho de papéis e desenvolvimento de
carreiras.

A Organizagdo Mundial de Saude (1997) enumerou os fatores de risco que podem
acarretar na manifestagdo da sindrome de burnout em trabalhadores. Eles compreendem
quatro dimensdes: a organizacional, nessa dimensdo ha os excessos de normas, mudancas
constantes nas formas de realizar o trabalho, normas rigidas e subjetivas, comunicacao
ineficiente, falta de reconhecimento e consideracdo pelos membros da equipe, entre outros.
Ha ainda, a dimensao individual que ¢ conduzida pela personalidade individual do sujeito, o
mais comum ¢ que sindrome se manifeste em seres impacientes, esfor¢ados e competitivos. A
terceira dimensdo ¢ a laboral que ¢ visivel na sobrecarga de trabalho, expectativas
profissionais, sentimento de injustica ¢ equidade também sdo exemplos. Por fim, os fatores
sociais, os valores e normas sociais - como a manutencdo do status e a falta de suporte

familiar e social.

2.5.2 Sinais e Sintomas: Alerta para as empresas

A Maslach (2003) expde que a sindrome de burnout ndo se manifesta de modo
instantaneo, ela ¢ lenta e acomete o ser progressivamente. Para que seja compreendido como
o sujeito se sente durante esse processo, Alvarez e Fernandez (1991) expdem trés momentos
dessa crise, no primeiro momento o sujeito verifica sobrecarga, percebe que ndo ha
investimento necessario humano ou material para a realizacdo das suas atividades. No
segundo momento, o sujeito inicia um processo de autodefesa, no qual comeca a responder
negativamente os estimulos do meio de convivéncia do trabalho, suas condutas sdo alteradas
na busca de se defender do mal-estar instalado pela sindrome. J& no terceiro momento, para
tentar se ajustar ao desajuste vivenciado, o sujeito empreende muito esforco, por isso sintomas

como fadiga, irritabilidade, tensdo e ansiedade aparecem.
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Seguindo o modelo multidimensional citado por Maslach (2003), o sujeito acometido
pela sindrome da desisténcia apresenta exaustdo emocional, assim, ele se sente decepcionado
com o trabalho, mesmo ao acordar estd cansado, se desgasta nos trabalhos com outras
pessoas. Ainda trata as pessoas com indiferenca devido a despersonalizacdo e sente que suas
atividades profissionais sdo responsaveis por sua rigidez emocional. Por fim, a baixa
realizacdo profissional — em que o sujeito sente que o seu trabalho ndo é capaz de auxiliar
outros, o torna apatico por ndo conseguir criar um clima agradavel de relacionamento no
trabalho.

Benevides-Pereira (2002) infere que a sindrome de burnout pode apresentar diversos
sintomas que debilitam o sujeito, esses sintomas sdo de ordem fisica, psiquica,
comportamental ¢ defensiva. Mariano, cita:

. Sintomas fisicos: sensacdo de fadiga constante e progressiva; disturbios do
sono; cefaléia; mialgias e artralgias; enxaquecas; perturbagdes gastrointestinais;
imunodeficiéncia; transtornos cardiovasculares; alteracdes do sistema respiratorio;
disfungdes sexuais e alteragdes menstruais em mulheres.

. Sintomas psiquicos: falta de atengdo e concentragdo; altera¢cdes da memoria;
lentificacdo do pensamento; sentimento de alienagdo, soliddo, insuficiéncia;
impaciéncia; desanimo; disforia; depressdo; desconfianga e paranoia.

. Sintomas comportamentais: auséncia ou excesso de escripulos; irritabilidade;
aumento da agressividade; incapacidade para relaxar; dificuldade de aceitagdo de
mudangas; perda da iniciativa; aumento do consumo de substancias; comportamento
de alto risco e aumento da probabilidade de suicidios.

. Sintomas defensivos: tendéncia para o isolamento; sentimento de

onipoténcia; perda do interesse pelo trabalho ou lazer; insdnia e cinismo.
(MARIANO, 2010, p.33).

Esses sintomas afetam a qualidade de vida do trabalhador e, embora sejam
correlacionados aos sintomas de depressdo, Gil-Monte e Pierd (1997) salientam que a
sindrome de burnout ¢ um construto social que se desencadeia no ambiente do trabalho e
surge como consequéncia das tensdes do ambiente de trabalho, j& a depressdo traz
consequéncias para o sujeito em suas relacdes interpessoais.

Diante de um quadro de saude em que o esgotamento fisico e emocional ¢é recorrente e
se alia a decepcao e perda de interesse, Freudenberger e Richelson (1991) afirmam que esses
profissionais ndo apresentam psicopatologia, todavia ha reducdo afetiva e do desempenho do
trabalho, pois o burnout estd “relacionado a dor do profissional que perde sua energia no
trabalho, por se ver entre o que poderia fazer e o que efetivamente se consegue fazer”

(SILVA, 2006, p.90).
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3 METODOLOGIA

A presente pesquisa surgiu da inquietacdo diante de uma nova realidade no dmbito do
trabalho, pois se sabe que com as dindmicas em evolugdo, advindas dos avangos tecnolégicos
— os trabalhadores sdo pressionados a apresentarem resultados cada vez mais aprimorados,
com isso podem desenvolver alguns transtornos como a sindrome de Burnout, a tematica
desse estudo.

A investigacdo encaminhou-se por varios procedimentos técnicos e intelectuais com a
finalidade de atingir seus objetivos, ou seja, o método cientifico. Para Fonseca (2002),
methodos significa organizacdo, e /logos, estudo sistematico, pesquisa, investigacdo; ou seja,
metodologia ¢ o estudo da organizag¢do, dos caminhos a serem percorridos, para se realizar
uma pesquisa ou um estudo, ou para se fazer ciéncia. Etimologicamente, significa o estudo
dos caminhos, dos instrumentos utilizados para fazer uma pesquisa cientifica.

E imprescindivel apresentar a diferenga entre metodologia e método. A primeira tem
por interesse legitimar o caminho que foi escolhido para chegar a finalidade proposta pela
pesquisa, logo, ndo deve cooptar com a teoria (contetdo) muito menos as (técnicas e
métodos) que compdem os procedimentos. Outrossim, a metodologia esta além da descrigdo
dos processos, dos métodos e das técnicas que ora sdo usadas em uma pesquisa, ou seja, ela
por sua vez deve indicar o caminho teorico a ser realizado pelo pesquisador a fim de realizar o
objeto do seu estudo.

Contudo, Minayo (2007, p.44) vé teoria e método como dois termos essenciais,
“devendo ser tratados de maneira integrada e apropriada quando se escolhe um tema, um
objeto, ou um problema de investigacdo”. Ele define metodologia de forma abrangente e
concomitante:

(...) a) como a discussdo epistemoldgica sobre o “caminho do pensamento” que o
tema ou o objeto de investigacdo requer; b) como a apresentagdo adequada e
justificada dos métodos, técnicas e dos instrumentos operativos que devem ser
utilizados para as buscas relativas as indagagdes da investigacdo; ¢) e como a
“criatividade do pesquisador”, ou seja, a sua marca pessoal e especifica na forma de
articular teoria, métodos, achados experimentais, observacionais ou de qualquer
outro tipo especifico de resposta as indagacoes especificas. (MINAYO, 2007, p. 44).

3.1 CARACTERIZACAO DA PESQUISA

Ao escolher um tema para ser desenvolvido, ¢ sabido que seu objetivo partiu
obrigatoriamente de um problema que foi abordado na pesquisa, assim, foi escolhido um

método que ao ser utilizado pdde absorver as causas que envolvem a problematica.
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Na visdo de Santos Filho (2001), a pesquisa bibliografica e a de campo ndo sdo
oponentes, mas complementam-se. Portanto, esse estudo utilizou as duas vertentes
metodologicas a fim de aprofundar acerca da tematica e seus desdobramentos na realidade em
analise.

A pesquisa bibliografica foi fundamental no ambito cientifico, visto que a partir da
analise de teorias surgiram os problemas de pesquisa e, por conseguinte, as hipdteses e

caminhos para a avaliacdo do que sera analisado e discutido. Desse modo,

a pesquisa bibliografica ¢ feita a partir do levantamento de referéncias teoricas ja
analisadas, e publicadas por meios escritos e eletronicos, como livros, artigos
cientificos, paginas de web sites. Qualquer trabalho cientifico inicia-se com uma
pesquisa bibliografica, que permite ao pesquisador conhecer o que ja se estudou
sobre o assunto. Existem porém pesquisas cientificas que se baseiam unicamente na
pesquisa bibliografica, procurando referéncias tedricas publicadas com o objetivo de
recolher informagdes ou conhecimentos prévios sobre o problema a respeito do qual
se procura a resposta (FONSECA, 2002, p. 32).

Logo, essa metodologia de pesquisa permitiu tornar a tematica em estudo

compreensivel e clara, para isso — foi preciso selecionar textos coerentes com os objetivos da
pesquisa, visto que “O uso de termos apropriados, de definigdes corretas, contribui para a
melhor compreensdo da realidade observada.” (LAKATOS; MARCONI, 2007, p. 162).
Além da compreensao do tema em estudo, julgou-se relevante compreender como a sindrome
de Burnout se manifesta na realidade, para tanto — fez-se necessario a utilizagdo da pesquisa
de campo. Metodologia cientifica que segundo Cervo e Bervian (2002) relaciona método e
técnicas para a investigacdo da situacdo de pesquisa, sendo a pesquisa de campo — a
investigacdo da realidade, uma vez que para Seabra (2001), a teoria e a pratica se dialogam
para o entendimento de um fenémeno em dado contexto.

Para a execugdo da pesquisa de campo, Fonseca (2002) infere que se deve realizar a
coleta de dados, esses podem se manifestar através de entrevistas, questionarios, pesquisa-
acdo ou pesquisa participante. Assim, na pesquisa de campo, a classificacdo do método ¢
quantitativa, pois haverd a mensuragdo dos dados através de técnicas de estatistica e
procedimentos matematicos, o que acontece para garantir a coeréncia dos resultados e precisa-
los de modo eficaz, haja vista que a pesquisa ¢ o resultado de um exame minucioso com a
finalidade de resolver um problema, a fim de evitar distor¢des interpretativas.

Desse modo,

diferentemente da pesquisa qualitativa, os resultados da pesquisa quantitativa podem
ser quantificados. Como as amostras geralmente sdo grandes e consideradas
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representativas da populagfo, os resultados sdo tomados como se constituissem um
retrato real de toda a populag@o alvo da pesquisa. A pesquisa quantitativa se centra
na objetividade. Influenciada pelo positivismo, considera que a realidade s6 pode ser
compreendida com base na andlise de dados brutos, recolhidos com o auxilio de
instrumentos padronizados e neutros. A pesquisa quantitativa recorre a linguagem
matematica para descrever as causas de um fendmeno, as relagdes entre variaveis,
etc. A utilizagdo conjunta da pesquisa qualitativa e quantitativa permite recolher
mais informagdes do que se poderia conseguir isoladamente (FONSECA, 2002, p.
20).

A pesquisa bibliografica ao permitir a analise dos dados coletados e ao extrapolar
questdes meramente numéricas da pesquisa quantitativa, conduz ao método qualitativo que
objetiva uma andlise profunda que oportuniza o engendramento de novas informagdes, como
infere Deslauriers (2008). Quanto a diferenciagdo da abordagem qualitativa e quantitativa,
recorre-se ao quadro abaixo para maior compreensao dessas.

Quadro 1
Comparagio dos aspectos da pesquisa qualitativa
com os da pesquisa quantitativa

Aspecto Pesquisa Quantitativa Pesquisa Qualitativa
Enfoque na interpretacdc do menor maior
objeto
Importancia do contexto do ob- menor maiar
jeto pesquisado
Proximidade do pesquisador menor maior
em relagdo aos fendmenos es-
tudados
Alcance do estudo no tempo instantaneo intervalo maior
Quantidade de fontes de dados uma varias
Ponto de vista do pesquisador externo & organizagdo interno & organizagio
Quadro tedrico e hipoteses definidas rigorosamente menos estruturadas

Fonte: FONSECA, 2002.

A partir dessa andlise, esse estudo — comprometido com a ciéncia, faz uso dos dois
métodos para que a analise seja mais fidedigna possivel e se torne um material relevante para

a sociedade em geral.

3.2 AMBIENTE DE PESQUISA

A pesquisa em questdo foi realizada em uma unidade de Saude Mental na cidade de
Anapolis, no estado de Goias. A referida Instituicdo fundada no dia 23 de abril de 1950, por
um grupo de espiritas preocupados com a situagdo dos portadores de transtornos mentais, que
ndo dispunham, na cidade, de uma casa que os acolhessem para tratamento.

O trabalho da Instituicdo tinha alcance de ambito nacional, pois beneficiava 94

municipios do estado e outros 9 estados da federagio através do Sistema Unico de Saude —
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SUS. Porém com a politica do Governo Federal através do Ministério da Satde em
municipalizar plenamente a satide no municipio anapolino, a Instituicdo viu-se tolhida da
possibilidade de receber todos os pacientes que lhe batem a porta. Mesmo assim, ainda hoje a
entidade atende pacientes portadores de transtornos mentais e dependéncia quimica oriundos
de 40 municipios do estado e outros 3 estados da federacao.

Atualmente, a Instituicdo atende mensalmente mais de 195 pacientes em regime de
internacdo, mais de 675 consultas e conta aproximadamente com 165 funciondrios. Mantém
20 leitos particulares para atendimento em regime de internagdo, sendo 140 leitos para o
atendimento da populagdo de Anapolis, municipios e estados pactuados com a Secretaria

Municipal de Satde de Anapolis e 60 para os usuarios moradores, cronificados ¢ sem familia.

3.3 SUJEITOS DA PESQUISA

Para desenvolver esse estudo, a priori selecionaram-se materiais acerca da tematica,
entre os suportes utilizados encontram-se livros, revistas cientificas e artigos académicos
disponiveis em plataformas virtuais. Contando também com os subsidios teéricos de Codo e
Veslasques-Menezes (1999), Freudenberger e Richelson (1991), Maslach e Jackson (1981)
Lipp (2002), Bontempo (1999), entre outros estudiosos que discorrem acerca da sindrome de
Burnout.

Ap6s a selegdo dos textos que abarcam a tematica desse estudo, realizou-se a pesquisa
de campo em uma Unidade de Satide Mental na cidade de Anapolis a fim de investigar a
quantidade de trabalhadores que precisaram iniciar tratamento entre os anos de 2015 e 2016
devido ao cansaco demasiado que ¢ uma das caracteristicas peculiares dessa sindrome. Para o
entendimento dos dados, teve-se acesso ao arquivo da Unidade de Satde onde foi feita a
organizagdo desses que se pautaram pelo género e faixa etaria dos pacientes, salientando que

os dados condizem com as consultas no ambulatorio e com as internagoes.
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4 ANALISE E DISCUSSAO

A sindrome de Burnout ainda ndo consta especificamente no Coédigo Internacional de
Doencgas (CID-10), ela atualmente estd enquadrada no cédigo Z73.0 e, foi esse codigo que
pesquisamos. Nos dados coletados e que serdo expostos nessa se¢do, consta-se o CID Z73.0,
tanto nas consultas quanto nas internagdes.

Ao verificar os arquivos de uma Unidade de Satide Mental de Anépolis, foi possivel
avaliar os atendimentos a trabalhadores, tanto consultas quanto internagdes. Assim, percebeu-
se que muitas pessoas procuraram atendimentos em um local especializado a fim de receber
um tratamento que amenizasse ou sanasse o problema. Todavia, sabe-se que muitas pessoas
chegam ao apice do esgotamento e refutam auxilio tanto dos familiares quantos de psicologos
e psiquiatras.

Conforme, pode-se observar no “Grafico 1” que se destina a comparar o nimero de
consultas realizadas em 2015 e 2016, observa um declinio — pois em 2015 o hospital atendeu
em seu ambulatério 108 pacientes, ja em 2016 apenas 35. Também ¢é possivel verificar nesse
primeiro grafico que nos dois anos avaliados, o nimero de mulheres acometidas pela

sindrome de Burnout é superior em relacao ao género masculino.

4.1 CONSULTAS EM UNIDADE DE SAUDE MENTAL DE ANAPOLIS

Grafico 1 - Comparativo de consultas nos anos de 2015 ¢ 2016
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Embora, note-se no “Grafico 17, a reducdo de consultas realizadas na Unidade de
Satde Mental de Anapolis, ndo significa que o numero de pessoas que sofrem com a
sindrome de Burnout diminuiu, pelo contrario — s6 se encontra camuflado porque esse
hospital restringiu o nimero de consultas devido ao seu descredenciamento ao sistema SUS
feito pelo Ministério da Saude, como expde Ribeiro (2017) no Jornal do Estado de Goias.
Esse veiculo de informacdo ainda infere que tal agdo ndo se restringiu ao hospital sediado em
Anapolis, mas sim em todo Brasil. Ribeiro (2017) ainda salienta que o que documenta o
descredenciamento dessa e das demais unidades psiquiatras do sistema SUS ¢ a Portaria SAS
n® 1727 que expde o resultado final do Programa Nacional de Avaliagdo dos Servigos
Hospitalares PNASH\Psiquiatria 2012\2014. O diretor do hospital e a secretaria de saude da
regido estdo buscando esclarecer o que levou ao descredenciamento do hospital e lamentam,
pois, muitos pacientes ficardo sem atendimento. No momento da informacgao, 47 pacientes
perderiam a oportunidade de se tratarem no local. Quanto a esse estudo, cabe salientar, que
os pacientes atendidos nos dois anos tiveram como sintoma recorrente — o cansago demasiado,
que desencadeia uma série de sinais, como assevera Benevides-Pereira (2002). O autor ainda
complementa que os incomodos ndo sdo apenas emocionais, sdo fisicos também. Dentre esses
sintomas, Mariano (2010) destaca: auséncia ou excesso de escrupulos; irritabilidade; falta de
atencdo e concentragdo; enxaquecas; perturbagdes gastrointestinais; imunodeficiéncia.

No “Gréfico 17, o que também se evidencia ¢ a discrepancia significativa no numero
de consultas entre o género feminino e masculino, pois nos dois anos — as mulheres foram as
que mais procuraram atendimento ambulatorial na Unidade de Saude Mental em estudo. Lipp
(2005) explica que como homens e mulheres desempenham papéis sociais distintos na
sociedade e, a mulher, muitas vezes, tem jornada dupla — a propensdo para a sindrome de
Burnout pode se elevar, outros fatores também podem ser considerados, como estado civil e
idade. Guebur (2011) ainda infere que as mulheres por terem que provar sua capacidade a
todo o momento, devido a um fator historico e cultural que excluiu as mulheres do mercado
de trabalho ou ainda rotulou o que poderia ser executado ou nao pelo género feminino fez
com que a mulher precisasse travar duras batalhas com a sociedade e em seu ambiente de
trabalho, tendo ainda que lidar com humilha¢des por terem remuneragdo inferior a dos
homens, mesmo com formagao similar — cabe ressaltar que essa situagcdo ndo ¢ unanime, ha
muitas empresas que reconhecem o trabalho feminino e equipara os salarios de acordo com a

funcdo e competéncia.
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4.2 INTERNACOES EM UMA UNIDADE DE SAUDE MENTAL DE ANAPOLIS

Acerca das internagoes, também se verificou o mesmo periodo das consultas — 2015 e
2016, assim — no “Grafico 2” observa-se aumento no numero de sujeitos que foram
internados, embora a diferenca ndo seja tdo expressiva — houve aumento no nimero de
internos, o que demonstra a necessidade na continuidade do tratamento, o que s6 nao foi mais
expressivo pelo fato citado anteriormente, o descredenciamento do hospital em estudo do

sistema SUS.

Grifico 2 - Comparativo de Internagdes nos anos de 2015 ¢ 2016
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Fonte: Autoras, 2017.

De acordo com Lipp (2005), a necessidade de tratamento para os sujeitos acometidos
pela sindrome de Burnout é imprescindivel e como muitas pessoas s6 buscam cuidados
especializados quando estdo muito debilitadas, ¢ preciso um acompanhamento mais préximo
de psiquiatras e psicologos, por essa razdo - a relevancia da internagdo. Ainda, ¢
recomendavel porque os pacientes irdo utilizar alguns medicamentos, sendo necessaria a
observacdo de profissionais acerca dos efeitos desses nos pacientes a fim de aumentar a
dosagem, mudar a medicacdo ou até diminui-la ¢ com o passar do tempo e um resultado
positivo, suspendé-la. O fato de haver mais internagdes femininas esta em consonancia com o
maior numero de consultas de mulheres que sdo mais propensas a sindrome de Burnout por
questdes culturais, historicas e sociais (LIPP, 2005).

Outro ponto a se considerar ao comparar o nimero de consultas com o de internagdes

¢ que muitos pacientes mesmo ao buscar atendimento por saberem que a saide estd
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comprometida, ndo aceitam realizar o tratamento dentro da Unidade de Saude, seja por
preocupagdo com seu status, seja por recusa da apresentagdo do transtorno ou por ndo querer
mais se ausentar do emprego, o que muitas vezes ndo ¢ solugdo, uma vez que a pessoa que
apresenta a sindrome de Burnout tem seu desempenho comprometido no trabalho, assevera
Mariano (2010). Isso pode ser observado porque ha um registro maior do niimero de consultas

em relacdo ao nimero de internagdes.

4.3 COMPARATIVOS DE FAIXA ETARIA DOS PACIENTES ATENDIDOS NA
UNIDADE DE SAUDE DE ANAPOLIS EM ESTUDO: CONSULTAS E INTERNACOES

Para que seja possivel mensurar a faixa etdria em que mais ha propensdo para a
sindrome de Burnout, observou-se a idade dos pacientes que consultaram e foram internados,
portanto — os graficos 3 e 4 irdo elucidar essas informacgdes.

No que concerne a faixa etaria dos sujeitos que buscaram auxilio médico em consultas
na Unidade de Saude Mental de Anapolis, a analise foi feita a partir do total de pessoas, aqui
se menosprezou a discriminacdo entre géneros, pois nos graficos acima ja se suscitou esse
viés ao verificar que as mulheres sdo mais propensas a serem acometidas pela sindrome de

Burnout.

Graifico 3 - Comparativo de faixa etaria em consultas nos anos de 2015 ¢ 2016
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Fonte: Autoras, 2017.

O “Grafico 3” demonstra que a faixa etdria mais critica em relacdo a sindrome de
Burnout é de 31 — 40 anos e em seguida 41 — 50 anos, quanto a essa faixa etaria, Kenny

(2000) salienta que sdo idades que exigem mais dos sujeitos, pois eles sdo responsaveis por
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uma maior demanda de atividades ndo s6 no ambito profissional, ha — muitas vezes, o cuidado
com os filhos, a preocupag@o com as despesas de um lar, os cuidados com pessoas idosas, etc.
Na faixa etaria de 31 até 40 anos, nos dois anos avaliados, cinco pacientes recorreram a
consultas nos dois anos consecutivos, nao tendo intervalo de um ano, isso demonstra que a
situagdo ndo foi sanada, pode até ter sido amenizada, mas precisou de mais uma consulta,
todavia — nenhuns desses pacientes foram encaminhados para a internagao.

Ao se referir as internacdes realizadas nos de 2015 e 2016, a faixa etaria de propensao
a sindrome de Burnout nao teve alteracdo em relacdo as consultas, assim, comprova-se a
concepgdo de Kenny (2000) ao ressaltar que os sujeitos com 31 até 40 anos s3o aqueles mais
susceptiveis a sindrome de Burnout devido aos seus anseios ¢ demandas de responsabilidades

tanto no ambito profissional quanto pessoal.

Grifico 4 - Comparativo de faixa etaria em internagdes nos anos de 2015 ¢ 2016
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Fonte: Autoras, 2017.

Nos dados acerca das internagdes, ndo houve nenhum paciente com recorréncia nesse
processo, o que pode ser um fator positivo, pois ¢ possivel que os pacientes tenham
conseguido lidar melhor com estresse através do tratamento realizado com medicamento e
terapias, tendo €xito nesse, melhorando sua qualidade de vida.

Foi possivel, entdo — verificar situagdes de pessoas que ja estavam com a sindrome de
Burnout e por isso procuraram atendimento em uma Unidade de Saude Mental de Andpolis,
todavia mais relevante que o tratamento das pessoas que ja sofrem com esse mal ¢ a

prevencgdo e essa pode ser realizada nas empresas.
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4.4 PREVENCAO: UMA ATITUDE INTELIGENTE

O esgotamento do profissional compromete a saide e faz com que o sujeito se sinta
incapaz tanto de progredir no trabalho quanto perceber que esta sendo vitima dessa sindrome
comum na atualidade. Todas essas condi¢des que levam o profissional ao esgotamento fisico
e mental sdo potenciais que geram sofrimento e, consequentemente, o adoecimento. Por isso,

o foco deveria ser prevencao. Logo, concorda-se que

Conhecer a sindrome e por em pratica as estratégias de prevengdo faz-se
imprescindivel, sobretudo no mundo atual, onde as exigéncias por produtividade,
qualidade, lucratividade, associadas a recessdo, vem gerando maior competitividade
e, consequentemente, problemas psicossociais (BENEVIDES-PEREIRA, 2014, 16).

Perante tudo que foi exposto acima, podemos observar que a sindrome de Burnout
pode ocorrer em profissionais de todos os niveis e capacidades. Como ¢ uma sindrome que
traz diversos prejuizos a satde do trabalhador e, consequentemente, afeta a competéncia e
sucesso profissional, torna-se uma questdo extremamente preocupante, pois, numa tentativa
de lidar com o estresse, os trabalhadores poderdo recorrer a comportamentos pouco saudaveis,
tais como o abuso de alcool e drogas, como infere Maslach (2003).

Bergamini (2009) salienta que, para impedir o agravamento da situacdo de estresse do
trabalhador, uma atitude indispensavel ¢é pressupor o problema com antecedéncia,
visualizando a organizacgdo por inteiro, ou seja, prevenir ¢ sempre a melhor forma. Enfrentar
0s casos ja existentes e prevenir os que podem vir a acontecer ¢ a estratégia mais inteligente
que as organizagdes podem vir a utilizar para ndo perder a produtividade e aumentar a
competitividade.

Para Benevides-Pereira (2014), as empresas precisam avaliar quais sdo os fatores
estressores para o seu grupo de profissionais, garantindo o crescimento da equipe sem que
haja um estresse a mais no quesito competitividade, propiciando um ambiente de trabalho
saudavel, favorecendo o rendimento profissional dos empregados para que esses possuam
relagdes interpessoais que se ddo de maneira prazerosa, servindo assim como motivagdo

profissional.



28

5 CONSIDERACOES FINAIS

A presente pesquisa oportunizou o conhecimento de uma das sindromes que mais acomete
sujeitos no mercado de trabalho, todavia — como o trabalhador ndo reconhece nem quer
aceitar estar doente, acaba tendo essa situacdo agravada — o que pode dificultar o tratamento
para o processo de recuperagdo, no caso — a sindrome estudada foi a Burnout.

Por meio das pesquisas tedricas, observou-se que a evolugdo do trabalho acabou
agravando a relag@o entre empregado e patrdo, pois hoje os sujeitos buscam estar a cada dia
mais aptos para realizarem seus afazeres e se destacarem em relagdo aos demais, todavia —
muitas vezes esbarram-se em regras burocraticas ou encontram profissionais limitados que
nao satisfeitos com as suas responsabilidades as direcionam a outro sujeito, a fim de que esses
ndo sejam reconhecidos pelos superiores da empresa, pois isso ¢ perceptivel como uma
ameacga que preocupa o ser vulneravel profissionalmente e sacrifica o trabalhador que buscar
fazer o melhor, entretanto — sente-se pressionado e exausto diante de toda pressdo proveniente
do seu ambiente de trabalho.

Pode-se observar ainda que a atuagdo dos profissionais de Recursos humanos pode
detectar o profissional acometido pelo Burnout, bem como pode evitar que mais sujeitos
adoecam a ponto de ficarem sem o proprio trabalho e, consequentemente, sem sua dignidade,
pois muitos sujeitos sentem-se inuteis por ndo mais contribuir com a empresa da forma como
almejariam.

Foi possivel identificar que tanto os homens quanto as mulheres s3o vitimas da sindrome
Burnout, todavia — pessoas que estdo em contato constante com grupos maiores e rotativos de
pessoas acabam tendo mais chance de serem acometidas por essa sindrome. Ademais, o
género feminino apresenta mais vulnerabilidade em relagdo a essa sindrome, uma vez que a
mulher além do emprego, trabalha também em casa com os afazeres domésticos, cuida de
filhos e esposo, ou seja, tem uma jornada mais intensa no que concerne a responsabilidades.

Como o ambiente do trabalho € o cenario principal para que essa sindrome acometa os
sujeitos, conforme esse estudo, percebe-se a necessidade de as empresas ofertarem aos seus
profissionais momentos de reflexdo sobre a propria jornada de trabalho que pode esta
afetando o estado emocional e fisico do sujeito, isso poderia ser feito quinzenalmente ou
mensalmente com a presenga de um psicologo especializado em transtornos provenientes do

estresse vivenciado no trabalho. Pois, acredita-se que se os funcionarios tiverem mais
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informagdes e contato com estratégias para amenizar as pressoes, eles podem trabalhar mais
com saude e, consequentemente, viverem melhor.

Até aqui, buscou-se investigar o que se sabe até o momento sobre a sindrome de Burnout
e verificar como ela se manifesta no dia a dia e como se registrou em uma Unidade de Saude
da cidade de Anapolis. Como esse tema ¢ inesgotavel, esse estudo torna-se um caminho para
que se possa suscitar outras indagagdes acerca da Sindrome de Burnout como propoésito de
reconhecé-la e tratd-la para que futuramente essa possa ser amenizada ou até extinta do
universo do trabalhador. Pela relevancia dessa tematica no ambito do trabalho, pretende-se
prosseguir com os estudos sobre a Sindrome de Burnout em outros niveis de pos-graduacao,

como o mestrado.
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