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RESUMO

Objetivos: determinar a prevaléncia da Sindrome de Burnout entre profissionais de enfermagem das unidades
intensivas de um hospital plblico e identificar fatores estressores no ambiente de trabalho. Método: pesquisa
de campo, com carater descritivo e exploratorio, e abordagem quantitativa. A coleta de dados foi realizada a
partir do Maslach Burnout Inventory. A pontuacao de cada sujeito foi comparada com os valores de referéncia
para diagndstico da Sindrome. Resultados: dois profissionais apresentaram a Sindrome de Burnout. Foi
possivel perceber que os enfermeiros sofrem mais com a exaustdo emocional, enquanto os auxiliares
apresentam reduzida realizacao profissional. Os fatores estressores mais mencionados na pesquisa foram as
faltas de recursos humanos e materiais, falta de sistematizacao do trabalho, o relacionamento interpessoal e
o excesso de ruidos no ambiente. Conclusdo: a sobrecarga relativa ao trabalho representa um risco a saude
dos profissionais que atuam em unidades intensivas. Descritores: Esgotamento Profissional; Enfermagem;
Terapia Intensiva.

ABSTRACT

Objectives: determining the prevalence of Burnout Syndrome among nursing professionals of the intensive
units of a public hospital and identifying stressors in the workplace. Method: a field research with a
descriptive and an exploratory character and a quantitative approach. Data collection was carried out from
the Maslach Burnout Inventory. The score of each subject was compared to the reference values for diagnosis
of the Syndrome. Results: two professionals presented the Burnout Syndrome. It could be observed that
nurses suffer more from emotional exhaustion, while auxiliaries showed reduced professional
accomplishment. The stressors most frequently mentioned in the research were lack of human and material
resources, lack of systematization of work, interpersonal relationships and the excess noise in the
environment. Conclusion: the relative workload represents a risk to the health of those professionals who
work in intensive care units. Descriptors: Professional Burnout; Nursing; Intensive Therapy.

RESUMEN

Objetivos: determinar la prevalencia del Sindrome de Burnout entre los profesionales de enfermeria en las
unidades de cuidados intensivos de un hospital publico e identificar los factores de estrés en el lugar de
trabajo. Método: esta es una investigacion de campo con caracter descriptivo y exploratorio y el enfoque
cuantitativo. La recoleccion de datos se llevo a cabo desde el Maslach Burnout Inventory. La puntuacion de
cada sujeto se compard con los valores de referencia para el diagnostico del Sindrome. Resultados: dos
profesionales presentaron el Sindrome de Burnout. Se pudo observar que las enfermeras sufren mas de
agotamiento emocional, mientras que los auxiliares presentaran reducida realizacion profesional. Los factores
de estrés mas frecuentemente mencionados en la encuesta fueron la falta de recursos humanos y materiales,
la falta de sistematizacion del trabajo, las relaciones interpersonales y el exceso de ruido en el medio
ambiente. Conclusion: la carga en relacion con el trabajo representa un riesgo para los profesionales de la
salud que trabajan en unidades de cuidados intensivos. Descriptores: Burnout Profesional; Enfermeria; La
Terapia Intensiva.
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INTRODUCAO

A pratica de enfermagem oferece grande
satisfacao aqueles que a exercem, porém,
estes profissionais estdao inseridos em
condicoes de trabalho que favorecem uma
maior incidéncia de estresse que em outras
profissdes. O trabalho da enfermagem envolve
muita responsabilidade. Fatores como lidar
com os pacientes e seus familiares, com a dor
e com problemas organizacionais contribuem
para que a enfermagem seja uma profissao
altamente estressante.’

Para os profissionais que trabalham nas
unidades de terapia intensiva (UTI) esta
condicao se agrava, pois se encontram mais
expostos a situacoes dolorosas como a morte e
0 contato continuo com pacientes em estado
grave ou terminal. Além disso, nestas
unidades a equipe de enfermagem é quem se
encontra mais proximo do paciente. O
trabalho realizado nestas unidades faz com
que a equipe de enfermagem se torne um
grupo de alto risco para desenvolver a
Sindrome de Burnout."

As condicées de trabalho da equipe de
enfermagem, principalmente nos hospitais,
sao improprias no que concerne as
especificidades do ambiente gerador de riscos
a saude. A remuneracdao inadequada, o
acumulo de servico, o aumento da jornada de
trabalho, as caracteristicas tensiogenas dos
servicos de salde (tanto pela natureza do
cuidado prestado as pessoas em situacoes de
risco quanto pela divisao social do trabalho), a
hierarquia presente na equipe de saude e o
desprestigio social, entre outros fatores,
refletem-se na qualidade da assisténcia
prestada ao usuario e no sofrimento psiquico
dos profissionais.”

A Sindrome de Burnout leva os profissionais
a um desgaste, que afeta seu desempenho
profissional, causado pela exposicao
prolongada as situacoes de estresse. O
trabalhador pode apresentar sintomas fisicos
(fadiga constante, transtornos
cardiovasculares); comportamentais
(dificuldade na aceitacdo de mudancas,
irritabilidade); psiquicos (labilidade
emocional, falta de concentracao); e
defensivos (perda de interesse pelo trabalho,
absenteismo), que interferem negativamente
tanto no ambito pessoal quanto no
profissional.’

A Sindrome de Burnout é caracterizada por
fatores multidimensionais® que surgem a partir
da associacao de aspectos individuais com as
condicdes e relacoes de trabalho:
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 Exaustao Emocional: onde o
profissional apresenta sensacao de
esgotamento fisico e mental, sem disposicao
de energia para qualquer atividade;

» Despersonalizacdao: alteracdées na
personalidade, levando a um contato frio e
impessoal com os clientes. Atitudes de
cinismo, ironia e indiferenca;

« Reduzida Realizagcdo Profissional:
quando o profissional esta insatisfeito com as
atividades laborais que realiza.

Este estudo tem como objeto a prevaléncia
da Sindrome de Burnout em profissionais das
equipes de enfermagem das unidades de
terapia intensiva (UTI) e coronariana (UNICOR)
de um hospital municipal da cidade do Rio de
Janeiro. Aborda os fatores estressores no
cotidiano dos profissionais de enfermagem
que acabam contribuindo para a
vulnerabilidade e  desenvolvimento da
Sindrome de Burnout. Pela rotina estressante
vivida no ambiente de trabalho destes
profissionais e por fatores peculiares as
unidades de terapia intensiva, espera-se que a
maior parte da amostra apresente alteracao
em pelo menos um dos trés fatores
multidimensionais (Exaustao Emocional,
Despersonalizacao e Realizacao Profissional)
da Sindrome de Burnout, caracterizando um
risco para o desenvolvimento da Sindrome de
Burnout.

Estudos mostram que os profissionais de
enfermagem, por estarem  envolvidos
diretamente na assisténcia, encontram-se
suscetiveis a altas taxas de Burnout.* Tal fato
faz com que este estudo possua uma
significativa relevancia por fornecer dados
que permitirao novos debates sobre o tema no
meio académico possibilitando a introducao
de medidas em ambito institucional que
busquem reduzir os fatores estressores no
ambiente de trabalho. Infere-se que a
discussao sobre a Sindrome de Burnout
beneficia nao so o profissional que sofre com
a Sindrome, mas também seus clientes, que
necessitam receber uma assisténcia de
qualidade.

O presente estudo tem como objetivos:

e Determinar a prevaléncia da Sindrome de
Burnout entre profissionais de enfermagem
das unidades intensivas de um hospital
publico.

e Identificar fatores estressores no
ambiente de trabalho.

METODO

Trata-se de uma pesquisa de campo, com
carater descritivo e exploratorio e abordagem
quantitativa.>® Foi realizado nas unidades de

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 10(Supl. 1):296-303, jan., 2016

297



ISSN: 1981-8963

Fonseca TCP, Mello R.

terapia intensiva e coronariana de um Hospital
Municipal de grande porte e nao especializado
localizado area programatica 3.2 do municipio
do Rio de Janeiro.

Como participantes, foram incluidos neste
estudo os profissionais da equipe de
enfermagem (de nivel superior e nivel médio),
que trabalham no servico diurno (SD) nas
unidades de terapia intensiva (UTIl) e
coronariana (UNICOR). Foram excluidos do
estudo os profissionais que trabalham a menos
de 6 meses nestas unidades.

Para a preservacao da identidade dos
entrevistados, foram utilizadas as siglas AE
para os auxiliares de enfermagem e ENF para
os enfermeiros, seguidas por um nimero que
corresponde a ordem de entrega dos
instrumentos (Ex: AEO1, AEO2, ENFO1, ENF02).

A coleta de dados foi realizada a partir de
um instrumento dividido em duas partes. A
primeira parte, um questionario elaborado
pelo autor, contém variaveis sociais,
demograficas e profissionais, como sexo,
idade, caracteristicas do cargo e satisfacao
laboral.

A segunda parte do instrumento é dedicada
a avaliacao da Sindrome de Burnout pelo
Maslach Burnout Inventory (MBI), que possui
22 itens e foi criado por Christine Maslach nos
Estados Unidos da América.

Os 22 itens no MBI sao subdivididos nas trés
dimensdes que caracterizam a Sindrome de
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Burnout (exaustao emocional,
despersonalizacao e realizacao profissional) e
adotam uma pontuacao do tipo Likert que
varia de zero a seis, sendo: (0) nunca, (1) uma
VEZ a0 ano ou menos, (2) uma vez ao més ou
menos, (3) algumas vezes durante o més, (4)
uma vez por semana, (5) algumas vezes por
semana, (6) todos os dias.

Nao houve pré-teste do instrumento, pois
este ja foi validado para uso no Brasil por Ana
Maria Benevides-Pereira, em 1986.

A coleta de dados foi realizada no més de
outubro de 2013, na propria unidade
hospitalar onde os sujeitos trabalham, e o
preenchimento do instrumento foi realizado
pelos proprios respondentes.

Os sujeitos foram categorizados e os dados
foram analisados a partir da pontuacao total
obtida por cada sujeito apds preenchimento
do MBI, e também através da pontuacao
parcial obtida em cada dimensao do MBI. Os
valores obtidos foram comparados com os
valores de referéncia (Quadro 01) para o
diagnédstico da Sindrome de Burnout de acordo
com o Nucleo de Estudos e Pesquisas
Avancadas sobre a Sindrome de Burnout
(NEPASB), permitindo assim a identificacao da
Sindrome de Burnout nos profissionais
pesquisados, quando estes apresentarem
pontuacao elevada em Exaustao Emocional e
Despersonalizacao, e pontuacao baixa em
Realizacéo Profissional.?

Dimensoes

Exaustdao Emocional (EE)
Despersonalizacao (D)

Realizacao Profissional (RP)

Valores de referéncia

Baixo Médio Alto
0-15 16 - 25 26 - 54
0-02 03 - 08 09 - 30
0-33 34 - 42 43 - 48

Figura 1. Valores de referéncia para o diagnoéstico da Sindrome de Burnout através do MBI.

O projeto de pesquisa foi encaminhado aos
Comités de Etica em Pesquisa (CEP) da
Secretaria Municipal de Salude e Defesa Civil
da Prefeitura do Rio de Janeiro (Parecer n°
241%/2013 e Protocolo n°® 122/2013), e da
Universidade Federal do Estado do Rio de
Janeiro (CAAE  17005813.8.0000.5285 e
Parecer n° 289.704), obedecendo assim aos
termos da Resolucao n° 466/12, do Conselho
Nacional de Saude. Apos aprovacao de ambos
os CEPs, os sujeitos envolvidos foram
contatados e informados do objetivo da
pesquisa, sendo solicitada a assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) daqueles que concordaram em
participar do estudo.

0O anonimato do participante foi preservado
no decorrer do estudo. Quando houver
necessidade, sera identificado apenas por um

codigo, sem mencdo a qualquer dado
exclusivo de identificacao pessoal (nome,
registro profissional, matricula, entre outros).
Os instrumentos de coleta de dados estao
arquivados por 5 anos de forma a garantir
acesso restrito aos pesquisadores envolvidos,
sendo incinerados apds este periodo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

¢ Perfil dos profissionais de enfermagem
entrevistados

Dos profissionais que atendiam aos critérios
de inclusao e exclusao propostos neste estudo,
22 aceitaram participar da pesquisa, sendo 13
funcionarios do CTIl, e nove da UNICOR.
Pesquisas realizadas com profissionais da area
de enfermagem, em sua maioria, apresentam
predominancia do género feminino, o que
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pode ser observado na Tabela 1 onde, dos 22
sujeitos, 22,7% eram do sexo masculino e
77,2% do sexo feminino, com uma média de
idade de 45,2 anos, sendo a maioria solteira,
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e 59% dos profissionais possuem filhos. Em
relacao a pratica regular de atividades fisicas,
apenas 13,6% realizam algum tipo de
atividade.

Tabela 1. Distribuicao dos sujeitos de acordo com variaveis sociais e demograficas. Rio de Janeiro, 2013.

CTI UNICOR Total
Variaveis N % N % N %
Sexo Masculino 3 13,6 2 9,1 5 22,7
Feminino 10 45,4 7 31,8 17 77,2
25-35 3 13,6 1 4.5 4 18,1
36-45 4 18,2 1 4,5 5 22,7
Idade 46-55 4 18,2 6 27,3 10 45,5
56-65 2 9,1 1 4,5 3 13,6
Solteiro 6 27,3 3 13,6 9 40,9
Casado / Uniao Estavel 3 13,6 4 18,2 7 31,8
Estado Civil Divorciado 3 13,6 2 9,1 5 22,7
Vilvo 1 4.5 0 0 1 4,5
Nao 6 27,3 3 13,6 9 40,9
Filhos 01 3 13,6 1 4,5 4 18,1
02 ou mais 4 18,2 5 22,7 9 40,9
Atividade Fisica Sim 2 9,1 1 4,5 3 13,6
Nao 11 50 8 36,4 19 86,4
Com relacdo a categoria profissional trabalho em UTI, ha divergéncias na

(Tabela 2), participaram seis enfermeiros e 16
auxiliares de enfermagem. Do total de
participantes, 54,5% trabalham ha 21 anos ou
mais, e 59,1% possuem mais de um emprego.
No que diz respeito ao tempo prolongado de

literatura, pois alguns autores acreditam que
o tempo prolongado propicia maior ajuste ao
ambiente, enquanto outros afirmam que o
longo tempo de trabalho torna os profissionais

mais estressados.’

Tabela 2. Distribuicdo dos sujeitos de acordo com variaveis profissionais. Rio de Janeiro, 2013.

CTI UNICOR Total
Variaveis N % N % N %
Cargo Enf 3 13,6 3 13,6 6 27,3
AE 10 45 4 6 27,3 16 72,7
Optou trabalhar Sim 12 54,5 5 22,7 17 77,2
na unidade Nao 1 4.5 3 13,6 4 18,1
intensiva
Até 10 anos 4 18,2 1 4.5 5 22,7
11 - 20 anos 4 18,2 1 4.5 5 22,7
Tempo no 21 anos ou 5 22,7 7 31,8 12 54,5
Cargo mais
Outro emprego Sim 8 36,4 5 22,7 13 59,1
Nao 5 22,7 4 18,1 9 40,9
30 - 39hs 1 4.5 1 4.5 2 9,1
Carga Horaria 40 - 49hs 3 13,6 3 13,6 6 27,3
Semanal 50 - 5%9hs 0 0 2 9,1 2 9,1
60hs ou mais 9 40,9 3 13,6 12 54,5
Outro dado alarmante foi a quantidade de prestada.? Além disso, realizar alguma

profissionais que possuem carga horaria
semanal de trabalho superior a 60 horas
(54,5%) somando-se todas as suas atividades
laborais. Isso pode gerar um desgaste muito
grande, uma vez que o periodo de descanso
entre os plantoes sera reduzido, interferindo
em sua vida familiar e social, no lazer e na
realizacao de atividades fisicas, o que poderia
contribuir para a promocao da saude e
qualidade de vida deste profissional. A
necessidade de ter multiplos vinculos
empregaticios devido aos baixos salarios
compromete a saude fisica e mental de todos
os componentes da equipe de salde,
interferindo na qualidade da assisténcia

atividade de recreacao ou hobby, como ter

habito de leitura, ou passar algum tempo com
a familia sdo estratégias que propiciam uma
fuga do individuo em relacdo ao cotidiano de
trabalho, evitando o aparecimento da
Sindrome de Burnout.’

Os fatores estressantes mais mencionados
pelos sujeitos da pesquisa foram agrupados
em cinco categorias: falta de recursos
humanos; falta de recursos materiais; falta de
sistematizacado do trabalho através de
protocolos e  rotinas; relacionamento
interpessoal; e excesso de ruidos produzidos
por monitores, ventiladores mecanicos e
bombas de infusdao continua, equipamentos
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comumente usados em unidades de
tratamento intensivo. Estes resultados sao
condizentes com diversos estudos que
demonstram que a falta de recursos, o
relacionamento interpessoal, o excesso de
ruido no ambiente, e a dinamica do setor
favorecem o surgimento do estresse,
interferindo na sa(ide do profissional.’ "

Os fatores estressantes mais citados pelos
profissionais na pesquisa foram a falta de
recursos humanos (54,5%), seguido da falta de
recursos materiais (50%) e do relacionamento
interpessoal (50%), apesar de todos os sujeitos
da pesquisa afirmarem se relacionar “Bem” ou
“Muito bem” com o restante da equipe
multiprofissional. No entanto, foi considerado
na categoria relacionamento interpessoal nao
somente o relacionamento entre a equipe de
enfermagem, mas também o relacionamento
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com outros profissionais da equipe como
médicos, fisioterapeutas, nutricionistas e
psicologos, além do relacionamento com o
paciente e seus familiares.’

¢ Prevaléncia da Sindrome de Burnout
entre enfermeiros e auxiliares de
enfermagem

Ao buscar identificar a existéncia de sinais
e sintomas da Sindrome de Burnout por meio
do instrumento MBI, foi possivel perceber que
eles estao presentes em grande parte dos
profissionais de enfermagem do CTl e da
UNICOR.

Na Figura 2, pode-se observar que os
enfermeiros  experimentam com  maior
frequéncia a exaustao emocional, seguida de
baixa  realizacao  profissional e da
despersonalizacao.

[§%)

Numero de sujeitos
(8

[

. 0
0 |

Exaustdo Emocional Despersonalizacao

M Baixo
Medio

W Alto

0

Realizacao
Profissional

Figura 2. Distribuicdo dos enfermeiros nas trés dimensdes da Sindrome de Burnout de
acordo com a pontuacao obtida no MBI. Rio de Janeiro, 2013.

Ja os auxiliares de enfermagem
experimentam com maior frequéncia a baixa
realizacao  profissional, e  frequéncias

semelhantes de exaustdao emocional e
despersonalizacao, como se pode perceber na
Figura 3.
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M Baixo
Médio

m Alto

Realizacdo
Profissional

Figura 3. Distribuicao dos auxiliares de enfermagem nas trés dimensdes da Sindrome
de Burnout de acordo com a pontuacao obtida no MBI. Rio de Janeiro, 2013.

Do total de 22 entrevistados, 9 (40,9%)
profissionais apresentam um nivel alto de
exaustao emocional, estao sofrendo com ou
no seu trabalho, apresentam sensacao de
esgotamento fisico e mental, e nao possuem
disposicao de energia para realizacao de
qualquer atividade. Seis (27,3%) profissionais
vivenciam tais sintomas poucas vezes, no
entanto sete (31,8%) apresentam um nivel
médio de exaustao emocional, experimentam
seus sintomas algumas vezes, o que deve ser
considerado um sinal de alerta.’

Ao analisar o0s instrumentos dos nove
sujeitos que apresentaram alto nivel de
Exaustao Emocional, é possivel perceber que a
categoria mais afetada € a de enfermeiros que
trabalham ha mais de 21 anos, possuem carga
horaria maior que 60 horas por semana. Além
disso, desperdicam 60 minutos ou mais no
deslocamento de casa até o local de trabalho.

As situacoes caracteristicas de
despersonalizacdo sao  vivenciadas  por
6(27,3%) profissionais, entre elas estao o
endurecimento emocional do profissional,
alteracdes na personalidade, o que leva a um
contato frio e impessoal com os clientes e
colegas de trabalho. Oito (36,4%) profissionais
apresentam um nivel médio de
despersonalizacao, o que indica que alguns
profissionais ja podem estar experimentando
alguns momentos de distanciamento afetivo,
impaciéncia, e indiferenca, representando um
sinal de alerta. Outros 8 (36,4%) apresentam
um baixo nivel de despersonalizacao, ou seja,
experimentam poucas vezes 0s seus sintomas.

Os profissionais identificados com nivel
elevado de Despersonalizacao, em sua
maioria, sao auxiliares de enfermagem,
encontram-se na faixa etaria de 46 a 55 anos,

trabalham neste cargo ha mais de 21 anos,
possuem carga horaria entre 40 e 49 horas
semanais, e gastam 60 minutos ou mais no
trajeto até o local de trabalho.

A dimensao que apresentou maior impacto
nos profissionais de enfermagem deste estudo
foi a realizacao profissional. Apenas 1 (4,5%)
profissional se sente realizado
profissionalmente. Dos demais profissionais, 9
(40,9%) encontram-se na faixa de alerta,
enquanto 12 (54,5%) ja apresentam
diminuicao da realizacao profissional.

A reducao da realizacao profissional afeta
de forma significativa os auxiliares de
enfermagem e os enfermeiros, na faixa etaria
de 46 a 55 anos, em inicio de carreira e
possuem carga horaria superior a 60 horas
semanais.

Dos profissionais que  apresentaram
alteracao em pelo menos uma dimensao da
Sindrome de Burnout de acordo com os
valores de referéncia da Figura 1, observou-se
que a maioria € do sexo feminino, solteira, e
optou trabalhar na unidade intensiva. O
género feminino é um fator predisponente a
Sindrome de Burnout, em decorréncia da
dedicacao a atividades relacionadas a vida em
familia e atividades domésticas." Apesar de
conhecerem os beneficios da pratica regular
de atividades fisicas, foi possivel notar que a
maioria ndao tem o habito de praticar
exercicios fisicos.

Dos 22 sujeitos que participaram da
pesquisa, dois apresentaram pontuacao
elevada em  exaustdo emocional e
despersonalizacdo, e pontuacao baixa em
realizacao profissional, caracteristicas estas
que estabelecem o diagnostico para a
Sindrome de Burnout. Este resultado &

Portugués/Inglés

Rev enferm UFPE on line., Recife, 10(Supl. 1):296-303, jan., 2016 301



ISSN: 1981-8963

Fonseca TCP, Mello R.

contrario ao estudo realizado em Anapolis/Go,
onde nao foi observado diminuicao da
realizacao profissional em nenhum dos
profissionais que participaram da pesquisa,
nao havendo diagnostico da Sindrome de
Burnout entre os entrevistados.'

Além disso, a maior parte dos sujeitos
apresentou alteracao em pelo menos uma
dimensao da Sindrome de Burnout , fazendo-
se necessario a adocao de medidas
preventivas a fim de evitar que tais
profissionais venham a desenvolver a
Sindrome de Burnout ao longo do tempo.

CONCLUSAO

Com este estudo, foi possivel identificar
que a sobrecarga relativa ao trabalho
representa um risco a salde dos profissionais
que atuam em unidades intensivas devido as
situacoes de desgaste que enfrentam no seu
dia-a-dia. Este desgaste se deve
principalmente a escassez de recursos, tanto
humanos quanto materiais, falta de
sistematizacao da assisténcia de enfermagem,
pelo excesso de ruidos caracteristicos de uma
unidade de terapia intensiva produzidos pelos
alarmes sonoros dos aparelhos que disparam a
todo o momento, e pelo excesso de pessoas
que transitam no ambiente. Com isso, pode-se
considerar que a Sindrome de Burnout surge
principalmente a partir de problemas
peculiares do ambiente de trabalho.

Ao elaborar um plano para prevencao da
ocorréncia da Sindrome de Burnout, este deve
ser individualizado a fim de verificar o que
cada profissional sente no ambiente de
trabalho e relaciona como sendo desgastante
e estressante. As chefias precisam estar
abertas as queixas dos trabalhadores,
mantendo um dialogo constante, permitindo
intervencao imediata acerca dos estressores
no ambiente de trabalho a fim de minimizar
seus efeitos sobre a saude do trabalhador. O
profissional, por sua vez, deve adquirir
habitos de vida saudaveis, através da pratica
regular de atividade fisica, manter dieta
equilibrada, usufruir do lazer e dormir bem.

As instituicoes de salude precisam dar mais
atencdo a salde dos trabalhadores,
implementando formas mais flexiveis de
organizar seu processo de trabalho, além de
disponibilizar recursos humanos e materiais
suficientes, avaliar  periodicamente a
producao de acordo com as metas da
instituicdko. A promocao de educacao
continuada, promocao de momentos ludicos
durante o trabalho, facilitacao de escala de
folgas e de férias, oferecer a possibilidade de
troca de plantao para permitir que o
profissional possa ter uma vida social e
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participe da vida social da familia sdao algumas
medidas que promovem o bem-estar do
profissional e podem prevenir o surgimento de
doencas; também, é necessario elaborar
estratégias de reabilitacdo dos profissionais
em sofrimento psiquico relacionado ao
trabalho. A busca pela origem deste
sofrimento no trabalho deve ser feita de
forma periodica permitindo que o profissional
encontre estratégias para soluciona-lo, a fim
de que sua atuacao se dé de forma mais
prazerosa e sem sofrimento.
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