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Tendo como objetivos diferenciar Estresse e Burnout e estabelecer a relacdo desses com o trabalho da enfermagem, realizou-se
estudo bibliografico para subsidiar a compreens&o sobre o sofrimento psiquico no trabalho. O estudo foi realizado como base na analise e
interpretacéo de artigos, teses e dissertacdes produzidas entre 1990 a 2001. Embora haja consenso entre o0s estudiosos sobre a existéncia do
Estresse e Burnout, diversas controvérsias estao envolvidas. S&o teorias que nascem no contexto da explosao da produgéo e consumo no
capitalismo. Estresse refere-se a um esgotamento pessoal que interfere na vida do individuo, mas ndo necessariamente na relagdo com o
trabalho. Burnout € uma sindrome que envolve atitudes e condutas negativas com os usurios, clientes, organizagéo e trabalho. E um processo
gradual, de experiéncia subjetiva, que resulta em problemas praticos e emocionais no trabalhador e na organizagéo. O trabalho da enfermagem
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INTRODUGAO

No capitalismo contemporaneo, marcado pela acumulacdo
flexivel, contempla-se a revolugéo dos conceitos de tempo e distancia,
da comunicacéo, da producdo e dos nossos modos de vida,
especialmente devido a expansao da informética e da microeletrénica
no mundo do trabalho. A reestruturacdo produtiva, como resposta a
atual crise de acumulac&o do capital mundial, ¢ uma realidade adotada
em diversos paises, inclusive o Brasil.

As mudancas tecnoldgicas, introduzidas no processo
produtivo, possibilitaram as empresas o aumento da produtividade e,
consequentemente, dos lucros, e trouxeram impactos a saude do
trabalhador, com manifestagdes tanto na esfera do seu fisico quanto no
psiquico. O surgimento de novas enfermidades relacionadas as
mudangas introduzidas no mundo do trabalho é apontado nas producdes
cientificas, nas dltimas décadas.

No documento da Comiss&o das Comunidades Européias(l),
as “[...] enfermidades consideradas emergentes, como o0 estresse, a
depressdo ou a ansiedade, assim como a violéncia no trabalho, o
assédio e a intimidagdo, sao responsaveis por 18% dos problemas de
salde associados ao trabalho, uma quarta parte dos quais implica em
duas semanas ou mais de auséncia laboral”.

Tendo em vista que, até pouco tempo atras, o trabalho néo
era considerado como “um agente etioldgico digno de nota e, portanto,
nao incluido como varidvel dependente na hora de fazer as contas"?,
sa0 escassos 0s dados estatisticos disponiveis em salide mental. Os
que existem, ndo levaram em consideragao o trabalho e a situagéo do
trabalhador. Porém os parcos resultados existentes séo preocupantes.
Aincidéncia do estresse mental no trabalho, em paises como os Estados
Unidos e o Canadd, ndo diferem muito dos dados estatisticos
apresentados(z) na comunidade européia, sendo que “[...] 0 estresse
mental sozinho responde por 11% das reclamacdes por doencas nos
Estados Unidos; segundo dados do National Council on Compensation
Insurance, de 1985, estas reclamacdes dobraram em nimero de 1980
al1982[.]".

Mesmo sem ter os dados estatisticos, existem razdes para
acreditar que a incidéncia no Brasil ndo deve se distanciar muito dos
dados levantados em outros paises, tendo em vista que o quadro se
repete: aumento do setor de servigos na economia, crescente aumento
da instabilidade social e econdmica, coexisténcia de diferentes
modalidades de processos produtivos (da manufatura a automagao),
precarizacdo das relagdes de producdo, desemprego crescente,
mudancas nos hébitos e estilos de vida dos trabalhadores influenciados
pelaimplantaco de programas de qualidade e reengenharia®®.

A palavra estresse tornou-se de uso corriqueiro, difundida
por meio dos diferentes meios de comunicacéo. Usa-se como sendo a
causa ou a explicacdo para inimeros acontecimentos que afligem a
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vida humana moderna. Autilizacdo generalizada, sem maiores reflexdes,
simplifica o problema e oculta os reais significados de suas implicacfes
para a vida humana como um todo.

O trabalho, como a¢do humana social, compreende a
capacidade de 0 homem produzir o meio em que vive, bem como a si
mesmo. No processo de interacdo com a natureza, mediado pelos
instrumentos fabricados, 0 homem, ao mesmo tempo em que modificaa
natureza, também é modificado por ela. Dentre as inimeras
modificacfes, encontram-se aquelas que tém conseqiéncias no
aparelho psiquico.

Dessa maneira, a enfermagem, como pratica social, ndo ficou
isenta as novidades introduzidas no mundo do trabalho em geral.
Assim, entende-se® que estudar amanifestacéo do estresse ocupacional
entre enfermeiros permite compreender e elucidar alguns problemas,
tais como a insatisfagéo profissional, a produtividade do trabalho, o
absenteismo, os acidentes de trabalho e algumas doengas ocupacionais,
além de permitir a proposicao de intervengdes e busca de solucdes.

Outra perspectiva de estudo das conseqiéncias ao psiquico
dos trabalhadores, geradas pelas mudancas implementadas, resulta
no surgimento do termo Burnout, designando aquilo que deixou de
funcionar por exaustéo energética, expresso por meio de um sentimento
de fracasso e exaustdo, causados por um excessivo desgaste de
energia e recursos que acomete, geralmente, os profissionais que
trabalham em contato direto com pessoas(4).

Estudos realizados nos Estados Unidos daAmérica®® indicam
que a sindrome de Burnout constitui-se em um dos grandes problemas
psicossociais atuais, desperta interesse e preocupagéo nédo sé por
parte da comunidade cientifica internacional, mas também das entidades
governamentais, empresariais e sindicais norte-americanas e européias,
devido a severidade de suas conseqtiéncias, tanto em nivel individual
como organizacional. O sofrimento do individuo traz conseqiiéncias
sobre seu estado de sadde e igualmente sobre seu desempenho, pois
passam a existir alteracdes e ou disfuncdes pessoais e organizacionais,
com repercussdes econdmicas e sociais.

Portanto, o presente ensaio surgiu da necessidade de obter
maior compreensao sobre as questes envolvidas na discusséo acerca
do Estresse e Burnout, tendo em vista que ambas séo consideradas
como mais um desafio aos que desenvolvem estudos na area da
salde dos trabalhadores. Definiram-se como objetivos diferenciar
Estresse e Burnout e estabelecer a relagdo com o trabalho da
enfermagem.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Inicialmente foi realizado um levantamento bibliogréafico, no
periodo de 1990 a 2001, em trés periddicos de enfermagem, sendo um
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de circulagdo internacional e dois nacionais, a saber: Revista Latino-
americana de Enfermagem; Revista Brasileira de Enfermagem e Revista
da Escola de Enfermagem da USP. A opcéo por esses periddicos
deve-se ao fato de terem sido considerados os de maior circulagdo
pelos autores do presente estudo.

A busca manual foi realizada por meio da consulta a todos 0s
volumes dos periédicos disponiveis na biblioteca central do campus
USP- Ribeirdo Preto e na Sala de Leitura “Glete de Alcantara”, da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto, da USP. No periodo em que
foi realizada a referida busca, havia alguns nimeros que estavam sob
empréstimo. Portanto, ficaram excluidos da anélise no presente estudo
0s seguintes exemplares: a) da Revista Latino-Americano de
Enfermagem, o nimero 4, de 1998, e 0 volume correspondente a out/
dez de 2001; b) da Revista da Escola de Enfermagem da USP, o
namero 2, de 2000, e nimeros 2,3,4 de 2001 e ¢) da Revista Brasileira
de Enfermagem, os correspondentes a jul/set de 1994, nimero 4, de
1998, e out/dez de 2001.

Foram selecionados os artigos que, em seus titulos,
mencionassem a palavra “estresse”, “stress” ou “burnout” e, ap6s a
sua leitura, constatou-se que o material encontrado ndo seria suficiente
para esclarecer qual seria a diferenga existente entre os termos, e 0s
objetivos ora propostos nao seriam atingidos. Na nova busca, utilizaram-
se as mesmas palavras-chave e 0s mesmos critérios anteriores, sendo
rastreadas as dissertaces e teses disponiveis na Sala de Leitura, da
Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da USP. Utilizou-se, também,
ainternet como ferramenta de busca e foram consultadas as seguintes
bases: “Alta Vista”, “Scielo”, “Medline” e “Lilacs”.

Apos o levantamento da literatura, da bibliografia disponivel
e feito contato direto, 0 passo seguinte foi organizar o material por meio
de fichamento que se constituiu uma primeira aproximagao do assunto.
Na sequiéncia, os artigos obtidos foram submetidos a releituras, com a
finalidade de realizar uma analise interpretativa direcionada pelos
objetivos estabelecidos previamente e, assim, os contelidos encontrados
foram agrupados em seus aspectos historicos e conceituais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Sem aintencdo de discutir a questao numérica, umavez que
nao é esse 0 objetivo deste estudo, registramos o resultado da busca,
uma vez que a quantidade obtida chamou-nos a aten¢éo. O maior
retorno foi com a utilizacéo da ferramenta de busca do “Alta Vista”,
totalizando 10.672 paginas com a palavra “estresse”, 205 com
“burnout”, 366 com “estresse e enfermagem” e 12 com “burnout e
enfermagem”. Do Lilacs, foram 70 ocorréncias, e do Medline, 62. Por
meio do Scielo, foram 36 ocorréncias para a palavra “estresse”, 81
para “stress” e 1 ocorréncia para 0s termos “estresse ocupacional”,
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“estresse e enfermagem” e “stress e enfermagem”. N&o foi encontrada
nenhuma ocorréncia para burnout.

Dos trés periodicos, encontramos seis artigos e um editorial
que traziam a palavra “estresse” ou “stress” e nenhum com Burnout.
Foram encontradas quatro teses, sendo uma de livre docéncia e trés
de doutorado e, ainda, duas dissertacdes de mestrado. Os artigos,
teses e dissertacdes foram numericamente reduzidos, porém observou-
se aumento e regularidade, a partir de 1998, ano em que concentraram
onze do total de treze trabalhos.

Os resultados obtidos com a busca realizada por meio de
diferentes ferramentas corroboram a indicagéo(s) de que o conceito de
estresse, desde quando foi descrito pela primeira vez por Hans Selye,
em 1936, tem sido amplamente utilizado, ndo apenas em pesquisas
cientificas, mas também pelos diferentes meios de comunicag&o, como
pode ser verificado huma busca simples na internet, em que se
encontram quase um milh&o e meio de paginas ou links. Em parte
consideravel dos artigos encontrados, por meio da ferramenta “Alta
Vista”, estresse € empregado como sindnimo de cansago, dificuldade,
frustracdo, ansiedade, desamparo, desmotivacdo. Tornou-se 0
responsavel pela maioria dos males que nos afligem, principalmente os
relacionados ao estilo de vida urbano atual.

Com a disseminacao progressiva do conceito de estresse
no discurso popular, ele passou a ser utilizado como uma agao resultante
de uma “forca invisivel” e difusa que agiria como intermediéria entre o
individuo e 0 meio ambiente em que vive e trabalha. Essa populariza¢éo
poderia indicar um envolvimento para além do interesse cientifico.
Observa-se 0 interesse econdmico, por meio do crescimento de
terapéuticas, de programas e medicamentos voltados para o controle
ou combate do estresse®.

Né&o se trata de nenhuma peculiaridade dos estudos sobre
estresse iniciar a investigacao cientifica, explicitando o referencial tedrico
utilizado para o seu desenvolvimento. E comum abordarem-se 0s
contetidos relacionados a principios, definicBes e conceitos de estresse,
além das suas manifestagdes. Mas existe uma particularidade intrigante®®
observada nos estudos que abordam o estresse, contribuindo para
que o tema permaneca “[...] pouco claro e com muitos conceitos
divergentes, a despeito da insisténcia dos estudiosos em esclarecé-
los”.

A grande variag&o na utilizago dos conceitos de estresse,
algumas até mesmo divergentes, seria explicada pela dependéncia do
autor ao modelo adotado nas pesquisas. Desde que Selye se prop6s
a interpretar as suas repercussées fisioldgicas (nas respostas
bioquimicas ou neuroenddcrinas que desencadeiam) e elaborou a
sua teoria, chamada de teoria do estresse hioldgico, diversas criticas
foram elaboradas com proposicéo de diferentes modelos conceituais
sobre 0 assunto. Dentre esses, situam-se 0s modelos: psicossomatico,
psicoldgico, avaliacdo cognitiva, modelo bioquimico e o interacionista”.
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A preocupacao cientifica com a questdo do estresse reside
na sua provavel relagdo com o adoecimento ou sofrimento que ele
provoca'” 2. Os sintomas fisicos mais comuns sio: fadiga, dores de
cabeca, insdnia, dores no corpo, palpitacdes, alteragdes intestinais,
nausea, tremores, extremidades frias e resfriados constantes. Entre 0s
sintomas psfquicos, mentais e emocionais, encontram-se a diminui¢&o
da concentracdo e memoria, indecisdo, confusao, perda do senso de
humor, ansiedade, nervosismo, depresséo, raiva, frustracéo,
preocupago, medo, irritabilidade e impaciéncia®®.

Mesmo em relagdo aos sintomas, 0s estudos nédo sdo
conclusivos e sdo motivos de controvérsias. Aparentemente, a existéncia
do estresse € um consenso entre os tedricos, ainda que haja uma falta
de precisdo quanto ao termo. As diferencas sao em relacdo ao que é
estudado: aresposta, 0 estimulo, a interagdo entre termos, a reacéo
fisiologica, psicoldgica e social, as respostas individuais ou universais®*2.

A preocupacdo em estabelecer a articulagao entre o estresse
e o trabalho data da Revolug&o Industrial, e o foco centrava-se na
atribuicdo de causas das doencas a exposicao do organismo aos
agentes fisicos, quimicos ou bioldgicos. Tradicionalmente, 0s estudos
sobre 0 adoecimento no trabalho tinham como alvo principal o setor
produtivo/industrial, mas, atualmente, observa-se que investigagdes
nessa area tém se voltado para outros profissionais como os de
educacdo, salde, esporte, profissionais liberais, entre outros.

N4o se trata de uma mudanca que se situa apenas na esfera
das preocupacdes sociais, mas de motivagdes impulsionadas por
interesses econdmicos e mercadoldgicos mais amplos, tendo em vista
que os trabalhadores saudaveis e integrados ao seu trabalho tornam-
se mais produtivos. Com a diminuic&o do estresse nos trabalhadores,
alguns objetivos organizacionais podem ser alcancados, como a queda
no nivel do absenteismo no nimero de licengcas médicas ou
aposentadorias por doencas e acidentes do trabalho.

A busca da produtividade a qualquer custo esbarrou nos
limites do préprio ser humano e resultou no aumento de seu sofrimento.
Esse foi 0 terreno que propiciou o surgimento da Teoria do Estresse,
0ou seja, ela nasce no contexto da exploséo da producéo e do consumo.
Dessa eépoca até o presente, mudancas substanciais e significativas
tém sido implantadas no mundo do trabalho. Avancos tecnoldgicos
significativos tém sido conquistados, mas permanecem como desafio a
falta de motivacdo, o desamparo, a desesperanca, a passividade, a
alienacgdo, a depresséo, a fadiga, o estresse e, agora, 0 burnout. Por
tras de todas essas situagdes, estaria a mesma questdo: por que as
pessoas desistem?™?

Assim, ndo por acaso, surge, na década de 70, a Teoria do
Burnout. Trata-se de uma teoria que se “[...] dispde a compreender as
contradi¢Bes da area de prestacéo de servicos, exatamente quando a
producéo do setor primario descamba, e o setor terciario vem tomar
seu lugar. Ateoria do ser humano solitario, na época em que parece se
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esvanecer a solidariedade; a énfase na despersonalizacdo quando a
ruptura dos contratos sociais parece ter eliminado a pessoa"(ls).

Ainda que o termo Burnout ndo esteja tdo disseminado e
popularizado quanto o Estresse, ele precisa ser considerado como um
problema internacional, ndo sendo um privilégio de uma especifica
realidade social, educacional ou cultural. E uma sindrome que vem
acometendo os trabalhadores desde o final do século passado e continua
neste novo milénio. E preciso compreender que as transformages no
mundo do trabalho implicaram também mudancas nas relacfes sociais
e de trabalho, afetando o bem-estar fisico e mental dos trabalhadores e
dos grupos sociais dos quais eles fazem parte.

Burnout foi o termo utilizado, primeiramente, em 1974, por
Freudenberger que o descreveu como sendo um sentimento de
fracasso e exaustao causados por um excessivo desgaste de energia
e de recursos'®, observado como sofrimento existente entre o0s
profissionais que trabalhavam diretamente com pacientes dependentes
de substancias quimicas. Esses trabalhadores reclamavam que ja ndo
conseguiam ver seus pacientes como pessoas que necessitavam de
cuidados especiais, uma vez que estes ndo se esforgavam em parar
de usar drogas. Falavam que, devido a exaustdo, muitas vezes
desejavam nem acordar para ndo ter que ir para o trabalho. Ainda
pelaimpossibilidade de alcangar os seus objetivos, sentiam-se incapazes
de modificar o status quo; sentiam-se derrotados™.

Portanto, Burnout refere-se a uma sindrome na qual o
trabalhador perde o sentido da sua relacdo com o trabalho e faz com
que as coisas ja ndo tenham mais importancia, qualquer esforco lhe
parece ser intil. Trata-se de um conceito multidimensional que envolve
trés componentes, que podem aparecer associados, mas que séo
independentes™: a) exaustio emocional; b) despersonalizagdo
e ¢) falta de envolvimento no trabalho***™.

A exaustdo emocional caracteriza-se por uma falta ou a
caréncia de energia acompanhada de um sentimento de esgotamento
emocional. Amanifestacao pode ser fisica, psiquica ou uma combinacéo
entre os dois. Os trabalhadores percebem que ja ndo possuem
condicdes de despender mais energia para o atendimento de seu
cliente ou demais pessoas, como ja houve em situacfes passadas.

Tratar os clientes, colegas e a organizagdo como objeto,
“coisificando” a relagéo, € uma das dimens6es da despersonalizagao.
Ocorre um endurecimento afetivo ou a insensibilidade emocional, por
parte do trabalhador, prevalecendo o cinismo e a dissimulacéo afetiva.
Nessa dimensdo, sdo manifestaces comuns, a ansiedade, 0 aumento
dairritabilidade, a perda de motivagao, a redugdo de metas de trabalho
e comprometimento com os resultados, além da reducéo do idealismo,
alienacgdo e a conduta voltada para si.

A falta de envolvimento pessoal no trabalho é uma
dimensdo na qual existe um sentimento de inadequagéo pessoal e
profissional. H& uma tendéncia de o trabalhador se auto-avaliar de
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forma negativa, com uma evolugdo negativa que acaba afetando a
habilidade para a realizacéo do trabalho e o atendimento, o contato
com as pessoas usuarias do trabalho, bem como com a organizagao.

As definicdes sobre Burnout foram agrupadas‘“*? em quatro
perspectivas: clinica, sociopsicoldgica, organizacional e
sociohistérica. Na perspectiva clinica, proposta por Freudenberger,
representa um estado de exaustdo resultante de um trabalho exaustivo
em que até as proprias necessidades sao deixadas de lado. Na
abordagem sociopsicoldgica da sindrome, Malasch e Jackson
indicam como o estresse laboral e leva ao tratamento mecénico do
cliente. Burnout aparece como uma reagao a tensao emocional cronica
gerada pelo contato direto e excessivo com outros seres humanos,
umavez que cuidar exige tensdo emocional constante, aten¢éo perene
e grandes responsabilidades profissionais a cada gesto no trabalho.
Resumindo, “o trabalhador se envolve afetivamente com seus clientes,
desgasta-se, ndo agiienta mais, desiste, entra em Burnout™™.

Da perspectiva organizacional, os sintomas que compdem
a sindrome seriam respostas possiveis para um trabalho estressante,
frustrante ou monGtono. A diferenga entre Burnout e alienagao seria
que a alienagdo diminui a liberdade do sujeito para concluir sua tarefa;
no caso do Burnout a situacdo € inversa, o sujeito tem liberdade para
agir, mas sobre uma tarefa impossivel de realizar. Na perspectiva
sociohistorica, pondera-se que, pelo fato de as condi¢es sociais
nao canalizarem os interesse de uma pessoa para ajudar outra, torna-
se dificil manter o comprometimento de servir aos demais no trabalho™.

Ainda que ndo exista uma definicéo Unica sobre Burnout, ja
ha um consenso de que se trata de uma resposta ao estresse laboral
crbnico, contudo ndo deve ser confundido com estresse e nem tampouco
trata-lo como sindnimo™*?. No caso do Burnout, estdo envolvidas
atitudes e condutas negativas com relagdo aos usuarios, clientes,
organizagéo e trabalho. E um processo gradual, de uma experiéncia
subjetiva, envolve atitudes e sentimentos que acarretam problemas de
ordem pratica e emocional ao trabalhador e a organizagéo. Ocorre
quando o lado humano do trabalho ndo € considerado. Ja no estresse
ndo estdo envolvidos tais atitudes e condutas, pois trata-se de um
esgotamento pessoal com interferéncia na vida do individuo e ndo
necessariamente na sua relagdo com o trabalho.

A psicologa Cristina Malasch é apontada como uma das
pioneiras do estudo da Sindrome de Burnout. Estudos iniciais foram
desenvolvidos com profissionais de servigo de saude, em razdo da
natureza do trabalho desenvolvido, no qual s&o necessarios 0s contatos
diretos e constantes com outras pessoas. Esses seriam 0s mais afetados,
em razdo de possuirem uma filosofia humanistica em seu trabalho e,
constantemente, véem-se compelidos a se adaptar ao sistema de satide,
geralmente desumanizado e despersonalizado(S).

Mais recentemente, novos elementos explicativos foram
elaborados. A partir do entendimento de que o cuidado é uma relacéo
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entre dois seres humanos, sendo que a a¢do de um resulta no bem-
estar do outro e, com a profissionaliza¢do do cuidado, criou-se uma
tens&o “[...] entre vincular-se versus néo vincular-se, em que o circuito
da relacdo ao homem objeto ndo pode ser completado de forma
satisfatoria™™®.

Pontuados alguns elementos sobre o Estresse e Burnout, a
seguir apresentam-se as reflexdes sobre 0s dois, numa articulagéo
com o trabalho da enfermagem. Inicia-se com um breve resgate da
origem da profiss@o de enfermagem para contextualiza-la.

A enfermagem, em cuja esséncia encontra-se o cuidado,
teve no Brasil seu marco para conformagao enquanto profissdo, na
década de 20, quando enfermeiras norte-americanas implantaram o
sistema nightingaliano, com a criagao da Escola de Enfermagem Ana
Nery, no Rio de Janeiro.

O ciclo de expansdo econdmica denominado “milagre
brasileiro”, nas décadas de 60 e 70, voltado para a industrializa¢&o, foi
possivel pela repressao severa da classe trabalhadora por parte do
Estado, que cuidou de controlar o trabalho e adotar mecanismos de
protecdo do capital, corroborou para a expansédo de instituicbes
hospitalares e exerceu sua influéncia na enfermagem, que deveria
oferecer uma assisténcia de baixo custo, desqualificada, uma vez que
afinalidade era a de reduzir custos com a utilizacéo de pessoal sem
qualificagdo ou menos qualificado (baixos salarios) e em menor ndimero,
para manter a mesma quantidade de servicos prestados(lz).

A légica capitalista encontrou, ainda, “terreno fértil” na
enfermagem brasileira, que tem suas raizes no sentimento de
religiosidade, que muito marcou seu espirito até hoje. Ressaltavam-se
como as qualidades do bom profissional a obediéncia, o respeito a
hierarquia, a humildade, o espirito de servir, disciplinado, obediente e
alienado. Em funcéo disso, até hoje, os trabalhadores da enfermagem
enfrentam sérias dificuldades de ordem profissional, com uma
organizacao politica fragil, com baixa remuneracdo e quase sem
autonomia™®.

A enfermagem foi classificada pela Health Education
Authority™ como a quarta profiss&o mais estressante, no setor puiblico,
que vem tentando profissionalmente afirmar-se para obter maior
reconhecimento social. Alguns componentes sdo conhecidos como
ameacadores ao meio ambiente ocupacional do enfermeiro, entre 0s
quais o numero reduzido de profissionais de enfermagem no
atendimento em salide, em relagéo ao excesso de atividades que eles
executam, as dificuldades em delimitar os diferentes papéis entre
enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem, e a falta de
reconhecimento nitido entre o pablico em geral de quem € o
enfermeiro®. Além disso, a situac&o de achatamento de salarios agrava
a situac&o, obrigando os profissionais a ter mais de um vinculo de
trabalho, resultando numa carga mensal extremamente longa e
desgastante. O sistema social e econdmico no qual vivemos, produz,
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sem duvida, grandes desigualdades. A concentragdo de renda a favor
do capital, em detrimento do trabalho, € uma das principais manifestacfes
do sistema capitalista vigente(lﬁ). Todas essas caracteristicas encontram-
Se coerentes como 0s fatores estressores ocupacionais apontados a
sequir.

Foram identificados os elementos estressores de acordo com
0 cargo ocupacional dos enfermeiros®®: enfermeiros assistenciais,
recursos inadequados, atendimento ao cliente, relagdes interpessoais,
carga emocional; enfermeiros administrativos, recursos
inadequados, relacionado a assisténcia, relagdes interpessoais;
cobrangas, sobrecarga de trabalho, reconhecimento profissional, poder
de decisdo; enfermeiros docentes, recursos inadequados, atividades
com os alunos, relagdes interpessoais, politica universitaria, sobrecarga
de trabalho, quest6es salariais e carga horéria.

Os elementos estressores sao comuns, independente da
ocupacdo do enfermeiro, e refletem a cultura das causas e
consequiéncias que estes ocasionam no exercicio da profisséo, o que
sugere novos desafios.

Ainda que o exercicio da profisséo de enfermagem requeira
boa salde fisica e mental, raramente os enfermeiros recebem a
protecdo social adequada para o seu desempenho. Ou seja, apesar
de exercerem atividades estafantes, muitas vezes em locais
inadequados, ndo recebem a protecéo e aten¢ao necessarias para
evitar os acidentes e as doencas decorrentes das atividades.

Soma-se a isso o fato de que, nas organizagdes que prestam
assisténcia a salide na atualidade, os trabalhadores estéo submetidos
aos principios administrativos “tayloristas”, mesmalgica capitalista que
prioriza 0s aspectos econdmicos da instituicdo, em detrimento das

necessidades da clientela *>*°

) Dessa forma, ocorre o afastamento do
afeto que deveria existir nas relagfes de trabalho que envolve o
cuidado, para que as atividades sejam realizadas de forma objetiva(ls).

Aimpossibilidade de vinculo afetivo nas atividades do cuidado
possui carater estrutural, ou seja, a atividade requer esse vinculo, mas
a organizacdo do trabalho o impossibilita, devido as regras a serem
cumpridas, quando se trata do cuidado profissionalizado. Tais regras
sao referidas como normas, determinacdes superiores, questdes
administrativas, tarefas a cumprir, entre outras. A partir dai, instala-se
uma situagdo de tensdo no individuo a qual pode tomar amplas
dimensdes, criar um conflito que ndo pode mais ser resolvido com as
alternativas a sua disposicdo, pela impossibilidade de dar vazéo a
essa energia afetiva, levando-o, entdo, ao sofrimento™.

Essa diversidade de situagBes sugere um quadro favoravel
ao estresse e também ao Burnout. Originam um estado de prostracéo
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que leva o individuo ao esgotamento. Os autorest™® referem-se ao fato
de que o pessoal de enfermagem, ndo raramente, manifesta uma
espécie de desencanto e cansaco que, freqiientemente, implicam
situacdo de abandono e de desesperanca, falta de expectativa no
trabalho e maior dificuldade no seu enfrentamento.

A cisdo entre afeto e trabalho, que nasce a partir das
dimensBes demarcadas pelo capital, fortemente observada no cotidiano
dos trabalhadores da area da saude, especialmente para a
enfermagem, leva-nos a considerar como sendo assunto de grande
interesse em nossas investigacdes, a Sindrome de Burnout, cuja
descricao parece-nos bastante familiar e sempre presente em nosso
cotidiano. A proposta da existéncia dessa nova enfermidade para 0s
trabalhadores da enfermagem certamente nos leva a alcangar novos
horizontes e abre novas perspectivas para as possibilidades de
entendimento e transformag&o do nosso processo de trabalho, numa
tentativa de resgatar as dimensdes afetivas contidas no cotidiano de
quem cuida.

CONSIDERACOES FINAIS

Verificou-se que tanto a Teoria do Estresse quanto a Teoria
do Burnout sdo produtos e expressdo de uma necessidade de um
determinado momento histérico e especifico, 0 modo de producédo
capitalista. Ambas surgem e relacionam-se com 0 momento em que
ocorre uma exploséo da producgéo e consumo. O interesse pela Teoria
do Burnout aumentou e parece coincidir com a preocupagao sobre a
Qualidade de Vida e com as indicagdes de mudancas conceituais sobre
salde. Estaria relacionado, também, com o0 aumento da demanda e
das exigéncias da populagéo em relacdo aos servicos de maneira
geral e, em especial, da educagdo e salde.

Ainda que néo haja um consenso entre os estudiosos da
area acerca das teorias aqui abordadas, podemos reconhecer como
contribuicéo o fato de que, com as nomeagdes de um sofrimento vivido
pelos trabalhadores, surgem possibilidades para lidar com os
sentimentos e, a partir de um melhor entendimento, enfrenta-lo, sabendo
dos seus limites e das suas possibilidades.

Desenvolver estudos futuros voltados para a enfermagem,
utilizando essas teorias, poderia significar uma contribuicao na melhoria
das condicOes de trabalho e diminuicdo do sofrimento dos
trabalhadores. Entretanto, deve-se considerar que se trata de dimensao
particular que tem relac&o com uma outra mais geral: a sociedade em
que esta inserida.
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