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RESUMO
A Síndrome de Burnout consiste em uma resposta à insatisfação e a situações de conflitos na atividade laboral, configurando um estado de estresse crônico. É definida como uma síndrome psicológica tridimensional que abrange exaustão emocional, desumanização - despersonalização - e baixa realização pessoal no trabalho. O presente artigo é uma revisão bibliográfica com base nas publicações dos últimos 5 anos sobre a prevalência e o manejo da Síndrome de Burnout em profissionais de saúde. Dos 30 artigos selecionados, dentre todos os trabalhadores da saúde: vinte e um sobre médicos, médicos residentes e internos; dezessete sobre enfermeiros e técnicos de enfermagem; apenas quatro estudos foram encontrados sobre psicólogos e dentistas. Ressalta-se que apesar de as estatísticas direcionarem para médicos e enfermeiros, isso não significa que o sofrimento dos outros profissionais é inferiorizado ou menosprezado, o sofrimento é individual, influenciado por fatores intrínsecos e extrínsecos, gerando uma experiência original e única para cada trabalhador. Portanto, há evidências de que alguns profissionais de saúde, com destaque para os enfermeiros e os médicos, têm sido frequentemente acometidos pela Síndrome de Burnout. Nesse âmbito, a ocorrência do esgotamento profissional obtido a partir das altas cargas horárias de serviço associadas ao estresse cotidiano e exigências necessárias para o bom êxito da logística de atendimento tem sido cada vez mais identificada como fator de alerta para a ocorrência de Burnout. Visando a redução de incidência e a melhoria da qualidade de vida de tal distúrbio psíquico na vida desses profissionais, medidas terapêuticas são sugeridas.
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1. INTRODUÇÃO

O trabalho é de suma importância para satisfazer as necessidades humanas. Entretanto, pode-se tornar prejudicial quando não há medidas profiláticas, acarretando danos para a saúde como a síndrome de Burnout (NOBRE et al., 2019)
A síndrome de Burnout consiste em uma resposta à insatisfação e a situações de conflitos na atividade laboral, configurando um estado de estresse crônico. É definida como uma síndrome psicológica tridimensional que abrange, desumanização - despersonalização - e baixa realização pessoal no trabalho. (ALVARES et al., 2020). 
A síndrome de Burnout pode acometer qualquer pessoa com sobrecarga. Entretanto, entre profissionais da área de saúde - médicos, residentes, internos, enfermeiros, dentistas - oriundo de grandes cargas horárias e cobrança auto pessoal – tende a ser mais prevalente e mais documentado. Existem diversos protocolos que visam o cuidado desses profissionais, além de mitigar os problemas a eles associados de forma integral, de preferência através do cuidado de uma equipe multidisciplinar. Os tratamentos visam promover a melhora na qualidade de vida. 

Esse estudo tem por objetivo, mostrar como a síndrome tem afetado os profissionais da área de saúde, seus respectivos dados, visando à conscientização da importância dessa síndrome e seus efeitos acarretados, bem como as modalidades terapêuticas utilizadas para o seu manejo.  
2. MÉTODO
O presente artigo é uma revisão sistemática. Os dados obtidos foram coletados através de pesquisas nas bases de dados LILACS, PubMed e SciELO, no qual foram utilizados os descritores: "Pessoal da saúde" e "Esgotamento psicológico". Entre as publicações dos últimos 5 anos, foram encontrados um total de 63 artigos, sendo respectivamente, 16 artigos do LILACS, 46 artigos do PubMed e 1 artigo do SciELO, dos quais foram selecionados 30 artigos. Como critérios de inclusão, foram selecionados: a) artigos originais de pesquisa; b) artigos completos; d) artigos que abordam a síndrome de Burnout em profissionais da saúde; e) Idiomas português, espanhol e inglês. Em relação aos critérios de exclusão, foram descartados: a) estudos que não foram finalizados; b) dissertações, teses, políticas públicas e vídeos.
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

De acordo com os estudos analisados, os trabalhadores da área da saúde — médicos, enfermeiros, técnicos de enfermagem, psicólogos, dentistas e estagiários — são frequentemente prejudicados pelos efeitos e as cargas de seus serviços, levando-os a desenvolver sintomas de esgotamento, exaustão emocional e despersonalização, caracterizando a Síndrome de Burnout. Cada classe profissional tem seu papel e apresentam demandas específicas sofrendo efeitos diferentes à sobrecarga de trabalho. Nesta revisão foi encontrada uma prevalência maior de estudos para médicos e enfermeiros dentre todos os trabalhadores da saúde. Vinte e um estudos focaram exclusivamente nos médicos — na área de Unidade de Terapia Intensiva (UTI), Emergência hospitalar e Pronto-Socorro (PS), cirurgiões, oncologistas, médicos residentes e internos; dezessete estudos analisaram a situação sobre enfermeiros e técnicos de enfermagem — UTI, Emergência hospitalar e PS e cuidados paliativos. Apenas quatro estudos se debruçaram sobre psicólogos e dentistas. Ressalta-se que, apesar das estatísticas priorizarem médicos e enfermeiros, isto não significa que o sofrimento dos outros profissionais é inferiorizado. 
Mais de 80% dos trabalhadores em saúde apresentam algum nível de Burnout (MUNHOZ, et. al. 2020). Em um estudo comparativo transversal com 169 profissionais, 88,8% tinham Burnout moderado, enquanto 10,7% Burnout elevada. Além disso, nos homens prevalece a característica de despersonalização (SALGADO-ROA, et. al. 2020). Essa alta prevalência de Burnout nos profissionais compromete a integralidade no atendimento no âmbito da menor capacidade de visão empática, tanto das expectativas do paciente, como de colegas de trabalho acerca de alguma decisão terapêutica. Observou-se, também, que há certo estigma ao relatar altos níveis de Burnout entre os profissionais de saúde, principalmente entre os médicos, seja por medo ou por repercussões na sua vida profissional (SPENCER-BONILLA, et. al. 2020).  Nos residentes e internos de medicina foram relatados sentimentos de desgaste emocional e identificado diferentes níveis de Burnout: elevada em 20,7%, moderada em 64,6% e baixa em 9,8%. Ressaltando que o sentimento de desgaste emocional foi encontrado em mais de 80% deles. (PATIÑO & RUBIO2020)

O Burnout se mostrou presente na UTI, com elevada exaustão emocional, altos níveis de despersonalização e baixos níveis de realização pessoal. Esses sintomas diminuíram ao decorrer que a idade avançava, resultando em maior realização profissional nos trabalhadores de saúde com mais de 35 anos de idade (ALVARES, et. al. 2020). Vale ressaltar que os profissionais da terapia intensiva apresentaram, nos últimos anos, uma predisposição ao uso de psicotrópicos (SILVA, et. al. 2019).

No ambiente de emergência hospitalar e PS, os níveis de exaustão emocional, realização pessoal e despersonalização, características do Burnout, estavam altos, destacando-se, entre eles, o de despersonalização (PEREIRA, et. al. 2021). Nessa área de atuação, também foi encontrada uma relação positiva entre a idade e a realização profissional, de modo que, quanto mais a idade avança, maior a realização pessoal. Essa relação positiva exerce influência sobre a visão e a recepção frente às situações de emergência que acontecem no PS. Dessa forma, se essas experiências forem visualizadas apenas no âmbito negativo, podem resultar em sintomas psicossomáticos, como tristeza, culpa, ansiedade e depressão. A presença desses sintomas psicossomáticos predispõe os profissionais de saúde a desenvolver Burnout e, também, a gerar outros transtornos psiquiátricos. Ser médico, despersonalização e exaustão emocional apresentaram-se como intensificador dessa predisposição, contudo o exercício físico e a satisfação no trabalho como fator de proteção (CRUZ, et. al. 2019) (BAUMGARTNER, et. al. 2020). Os enfermeiros tinham Burnout em 60% dos casos, nos quais, os que estavam mais insatisfeitos com o trabalho e queriam mudar de instituição, como motivos da não adaptação, apontavam níveis mais elevados (NOBRE, 2019) (MOURÃO, et. al. 2017). 

Os profissionais da saúde bucal, apesar da escassez de dados na literatura, apresentaram alto risco de desenvolver a Síndrome de Burnout, não só pelas extensas cargas horárias, mas também pela dificuldade de gerenciar uma clínica sozinho, frustrações pessoais, baixa valorização no mercado e pela dificuldade da relação interpessoal médico-paciente (DORIGON, et.al. 2016). Esse cenário insere os dentistas em âmbito de constantes frustrações e esgotamento, que podem, de forma alarmante, levar ao suicídio. Dessa maneira, não só a qualidade de vida dessa profissão fica prejudicada, mas a qualidade do atendimento à população assistida por eles devido ao serviço realizado de forma ineficiente (CAVALCANTE, et. al. 2018).

Berna Dincer, em meio a pandemia do ano de 2020, relatou a situação de enfermeiras que cuidavam de pacientes com COVID-19, apresentando risco maior para o desenvolvimento de sentimentos como ansiedade, depressão e Burnout frente aos desafios de uma doença em consolidação de conhecimento, para a qual não existe um tratamento específico e que pode culminar em diferentes cenários. Foi usada apenas uma sessão das Técnicas de Liberdade Emocional (EFT) que apresentou resultados positivos reduzindo os sintomas de ansiedade, de depressão e de Burnout. Já no cenário de PS, usou a inalação do óleo de patchouli, o qual diminuiu efetivamente os níveis de estresse (BAUGARTEN, et. al. 2020); intervenções lúdicas como pausa nos plantões para colorir uma mandala ou passar 5 minutos com um cão também geraram redução significativa nos níveis de estresse (KLINE, et. al. 2020).

A aplicação de ferramentas tecnológicas para mitigar o impacto de sobrecarga física e emocional vem sendo muito recomendada para os trabalhadores da saúde, dentre elas, o treinamento de realidade virtual cirúrgica para médicos cirurgiões recém-formados, estudos apontam resultados favoráveis na redução da demanda mental, do estresse, do esforço e da carga horária devido ao treinamento prévio e melhora da segurança na prática dos procedimentos (CLEMONS, 2019) (MEDISAUSKAITE & KAMAU, 2019). Outra medida de intervenção terapêutica inclui a utilização da técnica escrita expressiva, que consiste em um meio de escrita em diários desenvolvida para melhorar o bem-estar psicológico e físico através da narrativa de todo o evento traumático, otimizando um melhor processamento dos fatos e proporcionando uma mudança da percepção emocional da crise (TONARELLI, et. al. 2018).  
4. CONCLUSÃO

Portanto, há evidências de que a maioria dos profissionais de saúde, com destaque para os enfermeiros e os médicos, têm sido frequentemente acometidos pela Síndrome de Burnout. Nesse âmbito, a ocorrência do esgotamento profissional obtido a partir das altas cargas horárias de serviço associadas ao estresse cotidiano e exigências necessárias para o bom êxito da logística de atendimento tem sido cada vez mais identificada como fator de alerta para a ocorrência de Burnout. Visando não só a redução de incidência, mas também a melhoria da qualidade de vida de tal distúrbio psíquico na vida desses profissionais, medidas terapêuticas são aplicadas, como autocuidado, técnicas de liberdade emocional, intervenções lúdicas, terapia com cães, inalação do óleo de patchouli, ferramentas tecnológicas e técnica escrita expressiva. 
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