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ESTRESSE E BURNOUT NAS EQUIPES MULTIPROFISSIONAIS
DE UTI’S ADULTO E INFANTIL

Resumo: Este estudo pretendeu identificar a prevaléncia da sindrome de burnout e
do estresse no trabalho, além dos fatores associados em profissionais de UTI. Estudo
de corte transversal, com abordagem quantitativa, realizado em quatro unidades de
terapia intensiva, com dados coletados a partir de um questionario socioecondémico e
sobre o ambiente de trabalho, a versdo do MBI-HSS (Maslach Burnout Inventory -
Human Services Survey) e a versdo resumida da "Job Stress Scale - JSS". Constatou-se,
a partir dos resultados, que os profissionais possuem baixos niveis de estresse
ocupacional e de sindrome de burnout, sendo os técnicos de enfermagem os mais
acometidos por esses disturbios. Encontrou-se relagdo estatistica do estresse com a
renda, situacdo conjugal, classe econdmica, profissdo e o tempo de trabalho em UTI.
S3do necessarios novos estudos com essa populacdo de trabalhadores, abordando a
equipe multiprofissional além de uma nova visdo das gestGes hospitalares para
determinados classes de trabalho.

Descritores: Cuidados Criticos, Estresse Ocupacional, Esgotamento Profissional.

Stress and burnout in multidisciplinary teams of adult and child ICU's

Abstract: This study aimed to identify the prevalence of burnout syndrome and
stress at work, in addition to associated factors in ICU professionals. Cross-sectional
study, with a quantitative approach, carried out in four intensive care units, with data
collected from a socioeconomic and work environment questionnaire, the version of
the MBI-HSS (Maslach Burnout Inventory - Human Services Survey) and the abridged
version of the "Job Stress Scale - JSS". Based on the results, it was found that
professionals have low levels of occupational stress and burnout syndrome, with
nursing technicians being the most affected by these disorders. A statistical
relationship was found between stress and income, marital status, economic class,
profession and length of time working in the ICU. Further studies are needed with
this population of workers, approaching the multidisciplinary team in addition to a
new view of hospital management for certain classes of work.

Descriptors: Critical Care, Occupational Stress, Professional Exhaustion.

Estrés y burnout en equipos multidisciplinares de UCI adulto y nifio

Resumen: Este estudio tuvo como objetivo identificar la prevalencia de sindrome de
burnout y estrés laboral, ademas de factores asociados en profesionales de UCI.
Estudio transversal, con abordaje cuantitativo, realizado en cuatro unidades de
cuidados intensivos, con datos recolectados a partir de un cuestionario
socioecondmico y de clima laboral, la version del MBI-HSS (Maslach Burnout
Inventory - Human Services Survey) y la versiéon resumida de la "Escala de estrés
laboral - JSS". Con base en los resultados, se encontré que los profesionales
presentan niveles bajos de estrés laboral y sindrome de burnout, siendo los técnicos
de enfermeria los mas afectados por estos trastornos. Se encontré relacion
estadistica entre estrés e ingresos, estado civil, clase econdmica, profesion y tiempo
de trabajo en UCI. Son necesarios mas estudios con esta poblacion de trabajadores,
acercandose al equipo multidisciplinar ademas de una nueva vision de la gestion
hospitalaria para determinadas clases de trabajo.

Descriptores: Cuidado Critico, Estrés Ocupacional, Agotamiento Profesional.
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Introducao

O ambiente de trabalho torna-se cada vez mais
competitivo, buscando sempre por mais eficiéncia,
aumentando a susceptibilidade dos profissionais a
desenvolverem transtornos fisicos e mentais, como o
estresse, considerados atualmente um grave
problema de sadde publica’™.

O estresse promove a sensacdo de exaustdo,
esgotamento, sobrecarga fisica e mental, dificuldade
de relacionamento, distanciamento e frieza com as
relacbes de trabalho e os outros profissionais,
resultando, entdo, no desenvolvimento de crises de
ansiedade, depressdo e a sindrome de Burnout >,

A sindrome de Burnout foi descrita inicialmente
em 1974, por Frendenberg, acomete, principalmente,
individuos que trabalham com prestacdo de servicos
ou cuidados em contato direto com os usuarios,
sejam eles da area de salde, ou ndo¥*>712,

Varios estudiosos se propuseram a estudar tal
sindrome e expuseram suas teorias e defini¢cGes sobre
o Burnout, sendo a proposta de Maslach (1976) a mais
aceita academicamente. Caracteriza essa sindrome
através do Esgotamento Emocional (EE), momento
em que o profissional observa que ja ndo possui
energias para se adaptar aos estressores do trabalho;
desenvolvimento  de

Despersonalizacdo  (DE),

sentimentos negativos, cinismo, perda de
sensibilidade e piora progressiva das relacdes pessoais
no trabalho, sendo uma condicdo exclusiva desta
sindrome, e baixa

Realizacdo Pessoal (RP),

transmissdo de sensa¢Oes de incompeténcia, baixa
autoestima, irritabilidade, infelicidade e outros>*>%13,

As Unidades de Terapia Intensiva (UTI’s) tem por
objetivo atender de forma integral os pacientes em

estado critico, unindo tecnologia, profissionais e

Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(39):20-29.

assisténcia de qualidade. Tais servicos exigem dos
profissionais o cumprimento de tarefas arduas, alto
desgaste emocional, carga horaria excessiva, ritmo
intenso de trabalho, convivio com a morte, ruidos
excessivos, diminuicdo de autonomia profissional e as
dificuldades interpessoais, mostrando-se um
ambiente bastante propicio para o sofrimento mental
e fisico®>2.

As exigéncias continuas supracitadas, que
aumentam com o passar do tempo, fazem com que o
trabalho dentro da UTI seja exaustivo, angustiante,
estressante e cheios de riscos aos profissionais. Dessa
forma, o trabalho, que antes ocupava um status
central no universo da prdxis humana da sociedade,
visto ha anos como uma atividade prazerosa, passa a
ser um sacrificio, fator desencadeante de sofrimento
e adoecimento, fazendo com que os profissionais que
atuam nesses setores possuam maior probabilidade
de desenvolver doengas que acometem o seu
desgaste fisico e mental.

Tais patologias repercutem em absenteismo
laboral, licengas médicas e risco de acidentes de
trabalho, gerando o enfraquecimento das relagdes de
trabalho, produtividade, satisfacdo e
comprometimento com o trabalho ou organizagdo,
aumento da vontade de deixar o emprego e, por
consequéncia, do “turnover” profissional, interferindo
na rotina da empresa, na produtividade e no servico
prestado®%14

Diante do exposto, este estudo tem como
pergunta condutora qual a prevaléncia do estresse e
burnout nas equipes multiprofissionais de UTIS

adulto/infantil de um hospital escola do nordeste do

Brasil?
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Material e Método

Estudo de corte transversal e abordagem
guantitativa realizado em quatro UTI’s de um Hospital
escola do nordeste do Brasil, sendo duas delas que
atendem ao publico infantil (pediatrica e neonatal) e
duas que atendem adultos (Clinica e
Transplante/Cardioldgica).

Foram incluidos os profissionais que trabalhavam
nas UTI's supracitadas ha mais de seis meses,
englobando enfermeiros, médicos, técnicos de
enfermagem e fisioterapeutas, que estivessem no
ambiente de trabalho durante o periodo do estudo. O
tempo de trabalho dos profissionais foi considerado
devido a necessidade de um periodo prolongado de
exposicdo aos fatores estressores no trabalho para
que ocorra o desenvolvimento de transtornos
mentais®.

Foram utilizados dados obtidos a partir de trés
guestionarios, sendo eles: socioeconOmico e
relacionados ao ambiente de trabalho desenvolvido
pelos pesquisadores; a versdo MBI-HSS (Maslach
Burnout Inventory - Human Services Survey)®® para
avaliar a prevaléncia da sindrome de Burnout e a
versdo resumida da "Job Stress Scale - JSS" traduzida e
validada para a lingua portuguesa, para avaliar o
estresse no trabalho.

Para a determinacao das condicdes
socioeconOmicas e relacionadas ao ambiente de
trabalho, foram estudadas variaveis de género, faixa
etaria, renda, escolaridade, situacdo conjugal, filhos,
classe econdmica, categoria profissional,
especialidade em UTI, carga horaria semanal de
trabalho, tempo de trabalho em UTI, possuir outro

vinculo de emprego, escolha pelo trabalho em UTI,

especialidade clinica da UTI e o turno(s) de trabalho?’.

Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(39):20-29.

O Inventario em Burnout de Maslach (MBI),
traduzido para a lingua portuguesa por Tamayo, é
composto por 22 itens, distribuidos em trés sub
escalas: exaustdo emocional, despersonalizacdo e
realizacdo pessoal. A forma de pontuacao de todos os
itens varia de zero a seis, sendo: 0 nunca e 6 todos os
dias. O Burnout é caracterizado com pontuacdes
elevadas em exaustdo emocional (pontuacdo maior
ou igual a 26), despersonalizacdo (pontuacdo maior
ou igual a 9) e baixa pontuac¢do em realiza¢do pessoal
(pontuacdo menor ou igual a 34)%.

Quanto ao Job Stress Scale (JSS), utilizamos a
versao resumida, traduzida e validada no Brasil por
Alves. Esse constructo possui duas sub escalas, a
primeira delas é composta por 5 questdes referentes
a dimensdo demanda e a segunda com 6 questdes
para a dimensdo controle. A forma de pontuagdo de
todos os itens varia de 1 a 4, sendo: nunca/quase
nunca (1), raramente (2), as vezes (3) e
frequentemente (4)%°.

Para a definicdo do quadrante de exposi¢do ao
estresse, segundo as quatro dimensdes estabelecidas
pelo modelo demanda-controle, utilizou-se a mediana
dos escores, formando duas dimensdes para demanda
e duas para controle (alta/baixa demanda e alto/baixo
controle), assim distribuidos: para demanda
considerou-se escore baixo os valores de 5 a 15, e
escore alto de 16 a 20; e para controle considerou-se
escore baixo os valores de 6 a 16, e escore alto de 17
a224.

A classificacdo resultante da combinagdo dessas
qguatro dimensdes definiu quatro quadrantes, sendo
eles: alto desgaste (alta demanda e baixo controle),
trabalho ativo (alta demanda e alto controle),

trabalho passivo (baixa demanda e baixo controle) e
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baixo desgaste (baixa demanda e alto controle),
sendo considerados nesse estudo situacbes de
estresse presente nos quadrantes de alto desgaste e
trabalho passivo e ausente nos quadrantes trabalho
ativo e baixo desgaste.

Os dados foram digitados em Excel com dupla
entrada e validados no programa Epi Info 7.1.5.
Posteriormente foram analisados no programa R
versao 3.4.1, além de utilizado o programa OpenEpi
versdo 3.01. Para identificar os fatores associados ao
estresse no trabalho e a sindrome de Burnout foi
realizada a regressdao univariada através dos testes
Exato de Fisher e G, logo em seguida realizou-se uma
analise multivariada através de regressao logistica, e
por ultimo realizado o cdlculo da Razdo de prevaléncia
e seu respectivo intervalo de confianga. Para a analise
da significancia estatistica foi considerada o valor p <
5%,

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa Abordando Seres Humanos do Instituto de
Medicina Integral Prof. Fernando Figueira - IMIP sob o

nudmero de CAAE 67635417.1.0000.5201.

Resultados
Participaram deste estudo 231 sujeitos, sendo
83,5% do sexo feminino, 44,1% na faixa etaria de 31 a

40 anos, 52,4% possuem companheiro(a), 50,4% nao

Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(39):20-29.

possuiam filhos, 45,9% possuem ensino médio
completo, 58,5% possuem renda entre 1 e 3 saldrios
minimos, 31.3% pertencem a classe econ6mica B2
(IBGE), sendo 54,1% técnicos(as) de enfermagem,
57% trabalhavam em UTI infantil, conforme Tabela
01.

Em relagdo as caracteristicas inerentes ao
trabalho, encontrou-se que: 51,6% trabalhavam com
carga horaria menor ou igual a 44 horas por semana,
51,9% trabalhavam ha 5 anos ou menos dentro do
ambiente de UTI, tendo 67,7% feito algum curso de
especializacdo em UTI, 56,1% possuem outros
vinculos empregaticios, 73,4% escolheram trabalhar
nestes setores e 37,2% trabalhavam em periodos
noturnos, conforme Tabela 01.

Quanto a prevaléncia de estresse no trabalho
encontrou-se 6,9% com algum grau de estresse, ja
para o burnout, foram encontrados 11 profissionais
4,8% com pontuagdes indicativas desta sindrome,

conforme Tabela 01.

Tabela 1: Distribui¢do das varidveis socioeconémico dos funciondrios das UTI’s de um hospital escola. Pernambuco,

Brasil.

Variaveis Amostra
n=231 N %

Sexo
Masculino 38 16.5
Feminino 193 83.5
Idade
20 a 30 anos 84 38.2
31a40anos 97 441
Maior que 40 anos 39 17.7
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Filhos
Sim 113 49.6
Nao 115 50.4
Renda
1 a 3 salarios 134 58.5
4 a 5 salarios 41 17.9
6 a 8 salarios 15 6.6
Mais de 8 39 17.0
Escolaridade
Médio completo 106 45.9
Ensino superior 125 54.1
Situagdo Conjugal
Solteiro 102 44,1
Casado 98 42,4
Unido Estavel 23 9,9
Viuvo 6 2,6
Divorciado 2 0,9
Total 231 100
Classe econdmica
A 28 12.2
B1 41 17.8
B2 72 31.3
C1 55 239
Cc2 24 10.4
DeE 10 4.3
Quanto aos profissionais com pontuacdes 36,3% eram técnicos de enfermagem e 72,8%
positivas para estresse, 87,5% eram do sexo feminino, trabalhavam com publico infantil, 63,6% eram

50% possuiam idade entre 31 e 40 anos, 62,5%
possuiam filhos, 85,7% possuiam renda entre 1 e 3
saldrios minimos, 81,2% possuem companheiro (a),
68,7% possuiam ensino médio completo, 81,2% eram
técnicos de enfermagem, 62,5% trabalhavam 44 horas
semanais ou menos, 43,7% possuiam entre 6 e 10
anos de trabalho em UTI, 56,2% ndo possuiam outro
vinculo empregaticio, 62,5% escolheram trabalhar
neste setor 75% trabalhavam com o publico infantil.
J4 quanto aos profissionais com questionarios
positivos para burnout, 72,8% eram mulheres, 54,5%
nao possuiam filhos, 45,4% possuiam renda entre 1 e
3 saldarios  minimos, nado

54,5% possuiam

companheiros, 63,6% possuiam ensino superior,

especialista em UTI, 54,5% possuiam outros vinculos,
54,5% trabalhavam menos de 44 horas semanais e
81,8% escolheram trabalhar neste setor.

Ao analisarmos o desfecho burnout com as
variaveis socioeconOmicas e as relacionadas ao
trabalho, ndo foi encontrada significancia estatistica.
Ja ao analisar a presenca do desfecho Estresse com as
variaveis supracitadas foi encontrada significancia
estatistica com a renda, escolaridade, Presenca de

companheiro, classe econémica, profissdo e tempo de

trabalho em UTI, conforme descrito na Tabela 2.
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Tabela 2: Razdo de prevaléncia, Intervalo de Confianca e p valor, das varidveis com significancia estatistica quando
associadas ao estresse dos funcionarios das UTIl’s de um hospital escola do Nordeste do Brasil.

Variaveis RP (IC) p valor
Renda
1 a 3 salarios 1 0.047
4 a 5 salarios -
6 a 8 saldrios 1.34 (0.18 - 9.62)
Mais de 8 3.49(0.46 - 26.03)
Escolaridade
Médio 1 0.032
Superior 2.59(0.93 -7.23)
Companbheiro (a)
Sim 1 0.008
Néo 3.93(1.15- 13.46)
Classe econémica
A - 0.013
B1 -
B2 1
c1 1.22 (0.42 - 3.53)
c2 0.88 (0.25-3.08)
D-E -
Profissao
Médico - 0.027
Enfermeiro 1
Técnico de Enfermagem 0.60(0.14 - 2.52)
Fisioterapeuta 1.87(0.17-19.62)
Tempo de Trabalho em UTI
<=5anos 1
6 a 10 anos 0.26 ( 0.08 - 0.86) 0.046
> 10 anos 0.30(0.08-1.10)

As variaveis com auséncia de calculo de RP (IC) se d4 devido a presencga de células com zero observagdes.

Como ultima etapa da andlise estatistica do
estudo realizamos a analise multivariada através de
regressao logistica, porém durante o ajuste do
modelo constatou-se que as varidveis independentes
apresentavam p-valor superior a 0,05 e por isso
deveriam ser excluidas do modelo, o que
impossibilitou a obtencdo de um modelo preditor

com bom ajuste mediantes os dados obtidos.

Discussao

Neste estudo encontrou-se a maior prevaléncia
do sexo feminino, concordando com o achado em
outras pesquisas com intensivistas, que variou de
54,4% até 100% da amostra, mostrando que ocorre
hoje uma tendéncia a “feminilizacdo” da forca de
trabalho em sadde. Pesquisas vém apontando que
essa tendéncia é preocupante quando se trata de
estresse no trabalho, pois mulheres, culturalmente,

possuem carga de trabalho dupla, com afazeres
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domésticos e profissionais. Apenas um estudo
encontrou maior prevaléncia de homens nestas
equipesz-5,7,11,19,l7.

Estudos anteriores apontam que a maioria dos
trabalhadores de UTI s3o adultos jovens, ou seja,
estdo na faixa de 31 a 40 anos, com variacao de 40,2%
até 64%, pessoas que teoricamente possuem alta
capacidade de produzir ¥*11,

Neste estudo observa-se uma maior prevaléncia
de pessoas que possuem companheiro (52,4%)
concordando com os achados anteriores da literatura,
gue apontam que esses profissionais, em sua maioria
se encontram casados, com percentual variando de
54,5% até 67,9%. Nado tendo sido encontrada
predominancia quanto a ter ou nao filhos, mostrando
a literatura que a maioria dos profissionais possui
filhos?*,

Quando realizado  associagdo  estatistica,
observou-se que houve associagao entre presenca de
companheiro e o estresse, observando-se que as
pessoas que ndo possuem companheiro possuiam,
pelo menos, 15% mais chances de desenvolver este
desfecho.

Quanto a maior titulagdo académica o presente
estudo encontrou que a maioria dos profissionais
possuia ensino superior (54,1%), discordando com
outros estudos. Isso se explica pelo fato desses
estudos, em sua maioria, terem abordado apenas a
equipe de enfermagem, enquanto no atual, todos os
profissionais que prestassem assisténcia direta ao
paciente foram incluidos, importante destacar ainda
que, devido ao mercado de trabalho altamente
competitivo, mais pessoas vém desempenhando
fungdes com exigéncia de formacdo de ensino médio,

mesmo ja possuindo ensino superior*>1%:18,

Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(39):20-29.

Apds a realizagdo da andlise estatistica,
observou-se que houve significancia entre a
escolaridade e o desenvolvimento do desfecho
estresse. Nesse mesmo caminho observa-se que ha
uma tendéncia dos dados em apontarem o fato de
possuir ensino superior aumentar a chance de
desenvolvimento de estresse, porém essa afirmacao
nao pode ser feita neste estudo.

Quando analisado a classe econdomica dos
participantes do estudo, observa-se que hd uma
maior concentracdo entre as classes econémicas B2 e
C1 (55,2%). Corroborando com tais dados, a analise
da renda autodeclarada dos profissionais, aponta uma
alta prevaléncia (58,5%) de profissionais ganhando de
1 a 3 salarios minimos, discordando com o achado em
outros estudos, que apontam apenas 12,3% recebiam
menos que 5 saldrios minimos mensalmente. Essas
discordancias podem ser justificadas devido ao grande
numero de técnicos de enfermagem participantes da
pesquisa, tendo em vista que esses profissionais
possuem menores saldrios se comparado a outros
profissionais, ou devido as diferengas de saldrio loco-
regionais>’.

Neste estudo encontrou-se associagdo estatistica
entre a renda autodeclarada, classe econbmica e o
estresse, porém quanto a andlise de razdo de
prevaléncia ndo encontramos dados significativos que
apontassem os caminhos dessa associa¢do. Devido a
distribuicdo dos dados, acredita-se que as populagdes
com rendas mais baixas e classes econdmicas
menores possuam maiores chances de desenvolver
estresse, porém sem confirmacgao estatistica.

Quanto a carga horaria de trabalho, este estudo
mostrou que a maioria (51,6%) dos pesquisados

trabalhava 44 horas por semana ou menos,
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destacando também que um percentual alto (44,3%)
trabalhava entre 45 e 88 horas por semana, o que
corrobora com estudos anteriores, com carga horaria
variando entre 42 e 72 horas por semana de
trabalho®’%,

Essa carga hordria excessiva de trabalho pode ser
justificada pelo fato de que 56,1% possuiam outro
vinculo empregaticio. Estudos anteriores apontam
variacoes de 37,7 a 81,4% de profissionais com mais
de um

emprego, justificada pelas baixas

remuneracdes dos  profissionais de  saude,
representando um fator de risco para o estresse no
trabalho e a sindrome de burnout >°16,

Quando investigado o tempo de trabalho dentro
de UTl’s, encontrou-se que 51,9% trabalhavam ha 05
anos ou menos nesses setores, concordando com o
achado em outros estudos, que encontraram
percentuais de 54,6% até 70,6%, porém outros
estudos encontraram profissionais trabalhando h3a
muito mais tempo dentro desses setores, >10 anos,
com percentuais chegando a 80% da populagdo
estudada?®>1916,

Sabe-se que aqueles profissionais com menos de
5 anos de servico sofrem mais as influéncias do
ambiente de trabalho, devido a ser seu primeiro
emprego, a exigéncia de pdér em pratica tudo aquilo
que foi aprendido e ao mesmo tempo adequar-se a
realidade do ambiente de trabalho, e a necessidade
de crescimento profissional e alcangar o equilibrio
entre a vida pessoal e a profissional®.

Corroborando com essa afirmacgao, neste estudo
observou-se uma associagao estatistica entre o tempo
de trabalho e a presenca do desfecho estresse,
apontando que aqueles profissionais que possuiam

entre 6 e 10 anos de trabalho na area possuiram uma
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reducdo na chance de desenvolver estresse de, no
minimo, 14%. Quanto aqueles profissionais que
trabalhavam hd mais de 10 anos em UTI, os dados
apontam uma tendéncia de reducdo da chance de
desenvolvimento de estresse, porém, nao confirmada
neste estudo.

Um percentual de 67,7% dos profissionais disse
ter feito alguma especializacdo em UTI, o que aponta
um interesse da instituicdo em manter os
profissionais nas suas respectivas dreas de
especializacdo, somando-se ao fato de 56,1% terem
dito que trabalhavam nesses setores por opcdo,
corroborando com um estudo que mostrou que
75,4% também haviam feito esta escolha®.

Ao realizarmos os testes estatisticos, como
admitimos um valor de p menor de 5%, nado foi
possivel observar uma associagao estatistica entre ser
especialista em UTIl e o estresse (p = 0,09) porém
observa-se uma possibilidade de ocorrer essa
associagdao com um possivel aumento da populagdo
pesquisada, ou aceitando um p valor maior.

Neste estudo foi encontrada a prevaléncia de
profissionais estressados de 6,9%, valores muito
abaixo dos encontrados em outros estudos, com
prevaléncias de até 41,6%, isso pode se justificar pelo
fato do estresse ser uma condicdo que depende da
maneira como o individuo percebe e avalia o seu
contexto de trabalho, além de ser influenciado pela
forma como cada individuo enfrenta e busca maneiras
de se esquivar dos estressores didrios>°.

Quanto ao burnout este estudo mostrou 4,8% de
profissionais com sintomas dessa sindrome, indo
contra o encontrado em outros estudos, com valores
de até 56,6% de prevaléncia. Isso se justifica devido a

inconsisténcia na literatura quanto a melhor forma de
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se definir essa sindrome. Muitos estudos
consideraram burnout os casos em que o profissional
tinha alteracdo em apenas uma categoria do MBI, o
que é conceitualmente destoante com as suas
definicdes, que considera a presenca da sindrome nos
casos em que ocorrem alteracdes nas 3 escalas®” 119,

A maioria dos profissionais com algum grau de
estresse era de técnicos de enfermagem, 81,2%, o
qgue é justificavel pela estrutura assistencial presente
hoje nos hospitais brasileiros, que é estratificada,
muitas vezes, fragmentada e pautadas em relacdes de
poder, onde o elo mais fraco sdo os técnicos de
enfermagem*®

Ocorrendo assim também nesse estudo uma
associacdo estatistica entre a profissdo e a presenca
do desfecho estresse, porém quanto a andlise de
razdo de prevaléncia ndo encontramos dados
significativos que apontassem os caminhos dessa
associagao.

Este estudo possui como limitagGes
metodoldgicas o fato de muitos participantes nao se
sentirem totalmente confortdveis para expor as
dificuldades encontradas no trabalho, o que pode ter
levado a um mascaramento dos dados coletados,

gerando as baixas prevaléncias de estresse e burnout

encontradas no estudo.

Conclusao

Concluiu-se, através desse estudo, que os
profissionais que trabalham nas UTI’s estudadas sdo,
em sua maioria, mulheres, jovens, solteiras, sem filho,
com ensino superior completo, com renda de 1 a 3
salarios minimos, que trabalham entre 44 e 88 horas
semanais, com outros vinculos de emprego, que

trabalham ha menos de 5 anos nesse setor,

Sdo Paulo: Rev Recien. 2022; 12(39):20-29.

especialistas na drea e que escolheram trabalhar com
essa clientela.

Os profissionais aqui estudados possuem baixos
niveis de estresse ocupacional e de sindrome de
burnout e os técnicos de enfermagem s3o os mais
acometidos por esses distlrbios, isto §,
demonstrando relacdo estatistica do estresse com a
renda, situacdo conjugal, classe econémica, profissdao
e o tempo de trabalho em UTI.

Sendo assim, sdo necessarios maiores estudos
com essa populagdo, que abordem a equipe
multiprofissional que presta assisténcia aos pacientes
criticos, a fim de elucidar as lacunas existentes na
literatura quanto aos fatores de risco para o estresse
e a sindrome de burnout aos quais os profissionais
que trabalham em UTI estdo expostos, levando em
consideragao as dificuldades com a coleta de dados e
com o tamanho da amostra, que poderd gerar mais

associagdes estatisticamente relevantes.
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