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A SindromedeBurnoutem professores médicos durante apandemia
da Covid-19

Burnout Syndrome in medical teachers during the Covid-19 pandemic
Sindrome de Burnouten profesores de medicina durante la pandemia Covid-19

Edson Satoshi Miyazato'*, Jodo Pedro Nakamura Amaral®, Albert Schiaveto de Souzal,
Anderson Ravy Stolf?.

RESUMO

Objetivo: Investigar a prevaléncia e os fatores associados ao Burnout em professores médicos durante a
pandemia da Covid-19 e correlaciona-los com suas areas da vida no trabalho. Métodos: Trata-se de um
estudo transversal, realizado em setembro de 2020, com 39 professores médicos de uma Escola de Medicina
que preencheram um questionério online contendo o Inventario de Burnout de Maslach, Areas da Vida no
Trabalho, além de dados sociodemogréaficos. Os dados obtidos foram analisados com auxilio do software IBM
SPSS Statistics. O estudo foi aprovado por Comité de Etica em Pesquisa (protocolo 4.255.791). Resultados:
A prevaléncia encontrada foi de 40% de Burnout em professores médicos, dos quais os homens apresentaram
maior realizacdo pessoal e as mulheres tendenciaram a maior exaustdo emocional. A sensacdo de
sobrecarga no trabalho n&o influenciou na exaustdo emocional, tampouco na realizagcdo pessoal. Quanto mais
locais de trabalho, maiores foram os escores de exaustdo emocional e despersonalizacdo dos professores.
Concluséo: A pandemia da Covid-19 trouxe mudancas na forma de trabalho, necessitando de adaptacdes.
Sugere-se que possuir menos locais de trabalho pode ser uma pratica recomendavel ao docente médico e ha
beneficio em avaliar e gerenciar os processos de esgotamento no corpo docente médico.

Palavras-chave: Covid-19, Esgotamento profissional, Educacdo médica, Faculdades de medicina, Docentes
de medicina.

ABSTRACT

Objective: To investigate the prevalence and associated factors of burnout in medical professors during the
Covid-19 pandemic and correlate them with their Areas of worklife. Methods: This is a cross-sectional study,
carried outin September 2020, with 39 medical professors fromaSchool of Medicine who completed an online
questionnaire containing the Maslach Burnout Inventory, Areas Worklife Questionnaire and sociodemographic
data. The data obtained were analyzed by the IBM SPSS Statistics software. The study was approved by the
Research Ethics Committee ((protocol 4.255.791). Results: The prevalence of Burnout was 40% in medical
professors. There was greater personal accomplishment in men and women tended to have greater emotional
exhaustion. Workload did not influence emotional exhaustion or personal accomplishment. More workplaces
are related to higher emotional exhaustion and depersonalization scores. Conclusion: The Covid-19
pandemic has brought changes in the work way, requiring adaptations. It is suggested that having fewer
workplaces is a recommended practice for medical faculty and there is benefit in evaluating and managing the
exhaustion processes in the medical faculty.
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RESUMEN

Objetivo: Investigar la prevalencia y factores asociados al Burnout en profesores de medicina durante la
pandemia de Covid-19 y correlacionarlos con sus areas de la vida laboral. Métodos: Se trata de un estudio
transversal, realizado en septiembre de 2020, con 39 profesores de medicina de una Facultad de Medicina
que completaron un cuestionario en linea que contenia el Inventario de Burnout Maslach, Areas de la Vida en
el Trabajo, ademas de datos sociodemograficos. Los datos obtenidos se analizaron mediante el software IBM
SPSS Statistics. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion (protocolo 4.255.791).
Resultados: La prevalencia encontrada fue del 40% de Burnout en los profesores de medicina, de los cuales
los hombres mostraron mayor realizacion personal y las mujeres tendieron a un mayor agotamiento
emocional. La sensacion de sobrecarga laboral no influyd en el agotamiento emocional ni en la realizacion
personal. Cuantos méas lugares de trabajo, mayor es la puntuacion de agotamiento emocional y
despersonalizacion de los profesores. Conclusién: La pandemia de Covid-19 trajo cambios en la formade
trabajar, requiriendo adaptaciones. Se sugiere que tener menos lugares de trabajo es una practica
recomendada para los profesores de medicina y hay un beneficio en evaluar y manejar los procesos de
agotamiento en la facultad de medicina.

Palabras clave: Covid-19, Burnout profesional, Educacién médica, Facultades de medicina, Profesores de
medicina.

INTRODUCAO

O novo coronavirus em 2019 (Covid-19) causou um grande impacto sobre os sistemas hospitalares e as
equipes de saude, com pressao fisica e emocional dos profissionais nalinha de frente. Dentre os médicos, ja
considerada uma profissdo exigente e estressante, a rotina exaustiva, a exposi¢cdo continua ao estresse
crbnico onde precisam lidar com intensas responsabilidades com os pacientes e seus familiares tém gerado
impactos em sua saude mental, contribuindo para o agravamento do estresse fisico e emocional, ansiedade
e Burnout (AYDIN SAYILAN A, et al., 2021; RAUDENSKA J, et al., 2020).

O Burnout é descrito como uma reagdo a tensdo emocional crnica no trabalho, que pode ocorrer quando
se lida excessivamente com pessoas (TIJDINK JK, et al., 2014). Assim, reconhece-se cada vez mais como
um fator que ndo afeta apenas a saude do médico, mas também dos pacientes sob seus cuidados
(AMANULLAH S e SHANKAR RR, 2020).

Antes mesmo da pandemia da Covid-19, nota-se que o Burnout é um problema comum entre os médicos
(RESTAURI N e SHERIDAN AD, 2020; AMANULLAH S e SHANKAR RR, 2020). Dentre os que
desempenham funcgdes clinicas e também sdo professores (considerados de certa maneira o centro da
comunidade médica, pois atuam como educadores, gestores e, talvez o mais importante, como modelos para
estudantes, residentes e colegas) notam-se o interesse na educacdo, mas muitos se sentem incapazes de
despender energia suficiente ao ensino, por estarem sob presséo, falta de tempo e, ainda, tornando -os
vulneraveis ao estresse e esgotamento relacionados ao seu trabalho (TIJDINK JK, et al., 2014; REED DA, et
al., 2007).

O Burnout nas faculdades médicas, além de prejudicar a educagdo de seus académicos, também pode
causar o comprometimento no atendimento ao paciente, aumento de erros médicos e condi¢cdes adversas
(RAO SK, etal., 2017; YU J, et al., 2019). Assim, o trabalho do professor médico pode gerar repercussdes a
saude mental, influenciando negativamente em sua qualidade de vida e também na qualidade de ensino de
seus alunos (ROTENSTEIN LS, et al., 2018; NASSAR AK, et al., 2020; DE ARAUJO LEITE TIA, et al., 2019;
YU J, et al., 2019).

Os levantamentos demonstram a caréncia de dados cientificos relacionados ao docente médico e,
também, em tempos da Covid-19, tema do presente estudo. O objetivo do estudo foilevantar a prevaléncia
de docentes médicos com sintomas de Burnout na vigéncia da pandemia d a Covid-19 e correlaciona-los com
suas areas da vida no trabalho, entre suas adequacdes profissionais e seu ambiente de trabalho.
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METODOS

Realizou-se um estudo transversal com o corpo docente médico de uma Faculdade de Medicina do Mato
Grosso do Sul / Brasil, sendo ele exclusivo ou ndo da instituicdo, de qualquer idade, especialidade ou carga
horaria de trabalho na instituicdo, na populagdo de 80 docentes exclusivamente médicos, onde foram
convidados e enviados questionarios de forma online, em setembro/2020, para participacdo do estudo. O
questionario ndo incluiu 0 nome para preenchimento, o consentimento foi obtido portodos os participantes e
os dados mantidos em sigilo.

Em relagdo aos instrumentos de pesquisa, utilizou-se um questionario de dados sociodemogréaficos e
laborais, que incluiu dados de género, idade, estado civil, tempo de trabalho na instituicdo, comorbidades
psiquiatricas e regime de trabalho na instituicdo. Para a avaliagdo do Burnout, utilizou-se o Inventario de
Burnout de Maslach [Maslach Burnout Inventory - Human Services Survey for Medical Personnel, MBI-
HSS(MP)], instrumento mais usado para se avaliar como o trabalhador vivencia seu trabalho e validado no
pais (PEREIRA SS, et al., 2021).

A escala é composta por 22 itens, cada pergunta apresenta resposta em escala de frequéncia de até sete
pontos que vai de zero (nunca) até seis (diariamente). S&o nove itens de Exaustdo Emocional (EE), cinco
itens de Despersonalizagdo (DP) ou Distanciamento Afetivo, e oito itens de Realizagdo Profissional (PA).
Avalia-se os indices de cada dimenséo, sendo as maiores pontuacdes para exaustdo e despersonalizacéo e
baixas pontuagdes para realizacdo profissional indicadores para o Burnout. Os limites estabelecid os para as
dimensfes séo alta EE >= 27, alta DP >=10 e baixa PA <= 33 (MASLACH C, et al., 2018). Outra forma de
calculo também usado é o Burnout clinicamente significativo (“burnout overall”), definido como alto EE >= 27
e/ou alta DP >=10 (DUKE NN, et al., 2020; WINDOVER AK, et al., 2018). Calculou-se ambas as defini¢des,
para comparagdo com outros estudos.

Sobre as areas da vidano trabalho, utilizou-se o questionario Areas of worklife Survey (AWS), de Leiter
MP e Maslach C (2004), estudado e validado também no pais por Porto A (2019), onde visa avaliar seis
dimensfes no contexto e contetdo no trabalho, que prop&e quanto maior a lacuna percebida entre a pessoa
e o trabalho, maior a probabilidade de Burnout, assim como o inverso, de quanto maior a consisténcia, maior
seria 0 seu engajamento.

A avaliagdo da correlagdo linear entre os escores de Burnout em cada dimenséo da escala MBI-HSS (MP)
e 0s escores nas questdes da escala AWS foirealizada por meio do teste de correlagdo linear de Pearson.
J4 a comparacdo entre sexos ou entre docentes de diferentes faixas etérias, nos escores das diferentes
dimens@es da escala MBI-HSS (MP), foi realizada por meio do teste t-student (sexos) ou Andlise de Variancia
(ANOVA) de uma via (faixas etarias). Os demais resultados deste estudo foram apresentados na forma de
estatistica descritiva. A analise estatistica foi realizada no programa IBM SPSS Statistics., versdo 23.0,
considerando um nivel de significancia de 5%.

O estudo foiautorizado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Mato Grosso
do Sul, sob protocolo 4.255.791 e CAAE 29986819.1.0000.0021.

RESULTADOS

Um total de 39 (48,75%) dos 80 docentes médicos responderam completamente ao questionario. A maioria
(20; 51,3%) foram homens, entre 45 e 54 anos (15; 38,5%), com renda mensal entre 11 a 20 salarios minimos
(14; 35,9%), de maioria étnica branca (36; 92,31%), casados (31; 79,49%) e com regime parcial de 20 horas
semanais na instituicao (26; 66,67%). Os dados demograficos estdo apresentados na Tabela 1.
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Tabela 1 - Caracteristicas demogréaficas dos participantes, n=39. 2020.

Variavel % N
Género

Masculino 51.3% 20
Feminino 48.7% 19
Etnia

Asiatico(a) ou procedente das ilhas do Pacifico 2.56% 1
Branco(a) 92.31% 36
Mais de uma etnia 5.13% 2
Faixa etaria

Entre 25 e 34 anos 2.6% 1
Entre 35 e 44 anos 30.8% 12
Entre 45 e 54 anos 38.5% 15
Entre 55 e 64 anos 20.5% 8
Entre 65 e 74 anos 7.7%

Estado civil

Casado(a) 79.49% 31
Viavo(a) 2.56% 1
Divorciado(a) 12.82% 5
Em uma unido estavel ou casamento civil 5.13% 2
N° de locais de trabalho

1 7.69% 3
2 30.77% 12
3 46.15% 18
4 10.26% 4
5 ou mais 5.13% 2
Regime de trabalho

Parcial (20 horas/semana) 66.67% 26
Integral (40 horas/semana) 33.33% 13
Renda mensal

Até 10 salarios minimos 2.6% 1
De 11 a 20 salarios minimos 35.9% 14
De 21 a 30 salarios minimos 30.8% 12
De 31 a 40 salarios minimos 25.6% 10
De 41 a 50 salarios minimos 5.1% 2
Acompanhamento com psicélogo

Sim 12.18% 5
Nao 87.82% 34
Acompanhamento com psiquiatra

Sim 10,26% 4
N&o 89.74% 35
Uso continuo de medicamento psiquiatrico

Sim 20.51% 8
Nao 79.49% 31
Ja apresentou doenca psiquiatrica

Sim 23.08% 9
Nao 76.92% 30
Apresenta atualmente doenca psiquiétrica

Sim 7.69% 3
Nao 92.31% 36

Fonte: Miyazato ES, et al., 2022.
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Para a avaliagdo do Burnout, utilizou-se a escala de MBI-HSS (MP) e seus dominios, apresentados na
Tabela 2. No calculo para critérios de Burnout clinicamente significativo, encontrou-se uma prevaléncia de
40% entre os docentes.

Tabela 2 - Andlise descritiva dos dominios de Burnout, MBI-HSS (MP). 2020.

Dimenséo MédiatDP Baixo N(%) Moderado N(%) Alto N(%)

Exaustdo Emocional* 19.13+13,73 21 53,8% 7 17,9% 11 28,2%
Despersonalizagdo** 4.87+5.03 27 69,2% 8 20,5% 4 10,3%
Realizacdo Pessoal*** 41.6945.62 1 2,6% 10 25,6% 28 71,8%

Legenda: MBI - Human Services Survey - MBI-HSS: Copyright ©1981 Christina Maslach & Susan E. Jackson.
All rights reserved in all media. Published by Mind Garden, Inc., www.mindgarden.com; *Escores de Exaustéo
emocional: <17, 17 a 26, >26 séo categorizados como baixo, moderado e alto respectivamente; **Escores de
Despersonalizagdo: <7, 7 a 12, >12 sdo categorizados como baixo, moderado e alto respectivamente;
***Escores de Realizacdo pessoal: <32, 32 a 38, >38 sdo categorizados como baixo, moderado e alto
respectivamente; MBI-HSS (MP): Maslach Burnout Inventory-Human Services Survey (Medical Personnel);
DP: Desvio padréo.

Fonte: Miyazato ES, et al., 2022.

Para a avaliacdo das Areas davida no trabalho, foi utilizada a escala AWS, composta por 28 itens, onde
cada pergunta possui resposta em escala de frequéncia tipo Likert de 5 pontos, que vai de 1 (discordo
fortemente) até 5 (concordo fortemente). A escala contém 5 itens de carga de trabalho, 4 itens de controle, 5
itens de recompensa, 5 itens de comunidade, 6 itens de justica e 4 itens de valores. Para cada uma das
subescalas, quanto maior a pontuacdo, maior o grau de congruéncia entre o local de trabalho e as
preferéncias do entrevistado, enquanto uma menor pontuacdo demonstra uma incongruéncia entre o
trabalhador e seu local de trabalho. A “Justica” foia Unica area no estudo que demonstrou incongruéncia
(Tabela 3).

Tabela 3 - Escores do AWS, Areas da vida no trabalho. 2020.

Questao MédiatEPM
Carga de Trabalho

Ex.: Eu ndo tenho tempo para fazer o trabalho que precisa ser feito 3,14+0,15
Controle

Ex.: Eu tenho controle sobre como eu fago meu trabalho 3,21+0,10
Recompensa

Ex.: Eu recebo reconhecimento dos outros pelo meu trabalho 3,41+0,12
Comunidade

Ex.: Os membros do meu grupo de trabalho se comunicam abertamente 3,26+0,12
Justica

Ex.: Os recursos séo alocados de forma justa aqui 2,53+0,10
Valores

Ex.: Os meus valores e os valores da organizacdo sdo semelhantes 3,30+0,08

Legenda: AWS Instrument - Copyright © 2000, 2011 by Michael P. Leiter & Christina Maslach. All rights
reserved in all media. Published by Mind Garden, Inc., www.mindgarden.com; EPM: Erro padrdao médio.
Fonte: Miyazato ES, et al., 2022.

O estudo também comparou as dimensdes do Burnout com os dominios das Areas da Vida no Trabalho
(AWS) e a quantidade de locais de trabalho que os docentes atuam (Tabela 4). Encontrou-se correlagdes
negativas entre carga de trabalho x exaustdo emocional (correlagdo moderada, r=-0.600; p<0.001), controle
x exaustdo emocional (fraca, r=-0.322; p=0.046), recompensa x despersonalizacédo (fraca, r=-0.320; p=0.047)
e correlagbes positivas entre controle x realizacdo pessoal (fraca, r=0.349; p=0.029), carga de trabalho x
realizacdo pessoal (moderada, r=0.529; p=0.001), quantidade de locais de trabalho x exaustdo emocional
(moderada, r=0.534; p<0.001) e quantidade de locais de trabalho x despersonalizagdo (moderada, r=0.511;
p=0.001).
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Tabela 4 - Correlag6es do Burnout com AWS e Quantidade de Locais de trabalho. 2020.
Exaustéo

Correlagbes Emocional Despersonalizacéo Realizacdo Pessoal
r=-0.600 r=-0.251 r=0.529
Carga de trabalho (p<0.001) (p=0.123) (p=0.001)
Controle r=-0.322 r=-0.313 r=0.349
(p=0.046) (p=0.052) (p=0.029)
Recompensa r=-0.190 r=-0.320 r=0.142
(p=0.247) (p=0.047) (p=0.388)
Comunidade r=-0.200 r=-0.187 r=0.208
(p=0.222) (p=0.255) (p=0.205)
Justica r=0.000 r=0.039 r=-0.038
(p=0.999) (p=0.812) (p=0.819)
Valores r=-0.063 r=-0.152 r=0.145
(p=0.704) (p=0.355) (p=0.379)
Quantidade de locais de trabalho (;;%%%i) (;;;(())?)%)i) (L_:gggi)

Legenda: r= coeficiente de correlacéo linear de Pearson.
Fonte: Miyazato ES, et al., 2022.

Na comparacgao entre géneros, houve maior sensacdo de realizacdo pessoal entre 0s homens (p=0.044)
e tendéncia de maior exaustdo emocional entre as mulheres (p=0.056). Em relacdo aidade, ndo se encontrou
diferencas quando comparadas as faixas etarias (Tabela 5).

Tabela 5 - Comparagdes entre os dominios de Burnout com género e faixa etaria. 2020.
Masculino Feminino <44 anos 45-54 anos >55anos

Dimensao MédiatEPM  Média+EPM MédiatEPM  Média+EPM  Média+EPM P

Exaustao * t
Emocional 15.05+2.81  23.42+3.19 0.056* 22.69+3.13 20.13+3.96  13.46+4.07 0.255
Despersonalizagdo 4.95+1.35 4.79+0.89 0.922* 6.54+1.67 5.07+1.33 2.64+0.75 0.165T
Egs's'égfao 43.45+1.35  39.84+1.38  0.044* 40.54+1.60 40.93+1.60 41.69+0.90  0.250

Legenda: *Teste T para igualdade de médias; TANOVA.
Fonte: Miyazato ES, et al., 2022.

DISCUSSAO

Os dominios do MBI no presente estudo revelaram que 28,2% dos docentes médicos apresentaram altos
niveis de exaustao emocional, 10,3% tiveram altos niveis de despersonalizacdo e 71,8% apresentaram alta
realizacdo pessoal. A maioria dos estudos que avaliam os niveis de exaustdo emocional em docentes
médicos, em periodo fora da pandemia, apresentam resultados que variam entre 25 e 36% (WINDOVER AK,
et al., 2018; ARVANDI Z, et al., 2016; VUKMIROVIC M, et al., 2020; CHICHRA A, et al., 2019; DUKE NN, et
al., 2020; GANESHAN D, et al., 2019; YU J, et al., 2019). Durante a pandemia, um estudo de Giusti EM, et al.
(2020) encontrou 31,9% de altos niveis de exaustdo emocional, 12,1% de altos niveis de despersonalizacao
e 34,3% de alta realizagdo pessoal em profissionais da saude em geral.

Quanto ao Burnout clinicamente significativo, encontrou-se uma prevaléncia de 40% entre os docentes,
valores préximos a outros estudos em periodos pré-pandemia, com 37,91% de Jinli Y, et al. (2019) e 35% de
Windover AK, et al. (2018). Durante a pandemia, a prevaléncia encontrada nos estudos que utilizaram o MBI
foide 76% entre os residentes médicos, no estudo de Dimitriu MCT, et al. (2020) e 39% em profissionais de
saude em geral (WU Y, et al., 2020).

Em relacdo a despersonalizagédo, 10,3% dos docentes médicos apresentaram altos niveis, ficando abaixo
das demais médias de outros estudos que variaram de 5,6% a 24% (GIUSTI EM, et al., 2020; CHICHRA A,
et al., 2019; DUKE NN, et al., 2020; GANESHAN D, et al., 2019; JINLI, et al., 2019). Quanto a realizagdo
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pessoal, os estudos em periodos pré-pandemia variaram entre 10,21% de Jinli Y, et al.(2019) a 52% de
Ganeshan D, et al. (2019) na populacdo médica docente entrevistada, e outro estudo de Giusti EM, et al.
(2020) durante a Covid-19 apresentou 34,3%comparado com 71,8% de alta realizagdo no presente estudo.
Embora os docentes do estudo sejam muito realizados, € importante salientar que ndo se obteve 100% de
participacdo dos mesmos, e as amostras foram obtidas no contexto de valorizacdo do profissional da saude
frente a pandemia da Covid-19.

Um interessante achado foi a relagdo entre quanto maior sensacado de carga de trabalho, menor o nivel de
exaustdo emocional (correlagdo moderada, Pearson 0.600. p=0.001). Uma das explicacdes para a relacdo é
que a sensacdo da carga de trabalho pode ser influenciada pela realizacdo pessoal, ja que nenhum docente
apresentou baixa realizacdo, mesmo tendo percebido, também, sua alta carga (correlagdo moderada,
Pearson 0.529. p=0.001). Sabe-se que o estresse pode afetar negativamente a sadde mental e a satisfacéo
no seu emprego, mas parece nao afetar de forma consideravel sua satisfacdo em geral (SCHINDLER BA, et
al., 2006). Assim, ter uma alta percepgéao de “estar satisfeito no trabalho” pode ser um fatorprotetor (CHICHRA
A, et al., 2019; ARVANDI Z, et al., 2016; DUKE NN, et al., 2020).

Outros fatores como ter seguranga do emprego, sensacgdes de que sua experiéncia profissional estasendo
usada ao maximo, a prépria figura do médico e sua posi¢cdo também sédo fontes de relatos de alta satisfacédo
(CHICHRA A, et al., 2019). Em estudos auto-referidos fora da pandemia encontramos dados de médicos se
sentirem sob estresse e ndo relatarem sintomas de Burnout, como no estudo de Dandar VM, et al. (2019),
embora também haja correlag@o entre Burnout e exaustédo emocional, visto no estudo de Knox M, et al. (2018),
porém sem o uso de instrumentos validados.

Quando comparados os géneros, houve tendéncia de mulheres terem maior exaustdo emocional que 0s
homens, sem diferenca estatistica (Tabela 5), acompanhando a tendéncia em outros estudos, como os de
Chichra A, et al. (2019) e Duke NN, et al. (2020), embora outros apontem uma maior exaustdo entre as
mulheres, apontados em Dandar VM, et al. (2019) e em Nassar AK, et al. (2020), com mais responsabilidades
domeésticas do que os homens, o que pode ter contribuido para os tais achados e também influenciar nos
niveis de realizagcdo pessoal entre 0s géneros, onde mulheres se sentiram menos realizadas que os homens
(p=0.044). Durante a pandemia da Covid-19, Kanampallill TG, et al. (2020) apontou maiores niveis de Burnout
em residentes médicas, com estressores especificos o cuidado com criangas e o balango entre vida pessoal
e profissional. Uma revisdo sistemética, inclusive, prevé que o impacto do Burnout nas mulheres durante a
pandemia deve ser consideravel e duradouro (AMANULLAH S e SHANKAR RR, 2020).

Em relacdo a faixa etaria, ndo houve diferenca significativa entre os niveis de Burnout e do AWS, como
nos estudos pré-pandemia de Arvandi Z, et al. (2016) e Vukmirovic M, et al. (2020), mas pode ser encontrado
maiores niveis em jovens, que relataram alta percepcédo de estresse no trabalho, devido a interagdes com
pacientes e residentes. A relacdo entre Burnout e anos de trabalho também ndo foi encontrada. A menor
experiéncia, a sobrecarga cognitiva, a ansiedade pelo bom desempenho e o aprendizado para lidar com as
demandas poderiam ser alguns dos fatores que explicariam a tendéncia de alguns estudos referirem maior
sobrecarga de trabalho entre os mais jovens, apontados por Nassar AK, et al. (2020), Chichra A, et al. (2019),
Leite TIA, et al. (2019), mas que nao foi detectado pelo presente estudo.

Este estudo também revelou que, quanto mais locais de trabalho, maiores sdo a exaustdo emocional
(moderado, Pearson 0.534. p<0.001) e a despersonalizagdo (moderado, Pearson 0,511. p=0,001), o que era
esperado, pois os professores em geral, ndo somente médicos, tem dupla jornada, com longas horas de
trabalho, sobrecarga e assim, sofrem de exaustdo (LEITE TIA, et al., 2019). Para o ensino, pode-se afirmar
que possuir menos locais de trabalho é uma pratica recomendavel, a fim de diminuir o esgotamento e o
distanciamento afetivo dos docentes médicos com os alunos.

E importante salientar que a despersonalizacdo e a exaustdo emocional sdo fatores de risco para
demissOes e afeta diretamente no cuidado ao paciente, podendo inclusive aumentar reclamagdes em setores
como o da Ouvidoria. Para o paciente insatisfeito, a despersonalizacdo do médico parece influenciar mais do
que prépria exaustdao emocional (WINDOVER AK, et al., 2018).

REAS | Vol.15(1) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e9597.2022 Péagina 7 de 10


https://doi.org/10.25248/REAS.e9597.2022

sQacervo+
'L“ index base Revista Eletrbnica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

Os docentes médicos que também prestam cuidados aos pacientes normalmente possuem maiores niveis
de estresse, se comparado a outros que ficam somente em sala de aula ou em pesquisa (DANDAR VM, et
al., 2019). Estudos também mostram que os servigos administrativos podem causar mais estresse que o
préprio cuidado ao paciente, onde o tempo gasto em tarefas administrativas causam menor satisfacao na
carreira, maiores niveis de Burnout e tendéncia a atender menos pacientes (RAO SK, et al., 2017; NASSAR
AK, et al., 2020).

Em relacdo as Areas da vida no trabalho, o AWS foi criado para avaliar as dimensées do trabalho de um
individuo, sendo suas dimensdes a carga de trabalho, controle, recompensa, comunidade, justica e valores.
Os individuos que possuem bom engajamento em tais dimensdes tendem a possuir fatores protetores contra
0 Burnout devido ao envolvimento e eficacia profissional em sua instituicdo (LEITER MP e MASLACH C,
2011). Assim, o AWS pode identificar aspectos problematicos nas formas de trabalho e também fornecer
dados para um melhor direcionamento as resolu¢gdes de conflitos e pontos incongruentes.

Dentre as dimensdes avaliadas, a Justica foi a Unica dimensdo que apontou mais incongruéncia dos
docentes médicos em nossa instituicdo: 59% discordam que os recursos sdo alocados de formajusta, 66,7%
discordam que as oportunidades sdo decididas exclusivamente com base em mérito e 51,3% discordam que
haja procedimentos eficazes disponiveis quando se questiona se uma decisédo foi justa. Assim, sentir-se
injusticado pode comprometer a relagdo do individuo com sua organiza¢do (LEITER MP e MASLACH C,
2004). Processos que demonstrem maior transparéncia, indicagdes baseadas em meritocracia nos programas
de selecdo interna para cargos e ampla divulgacao de a¢cdes da instituicdo poderiam ser Uteis para atenuar e
esclarecer os sentimentos em nossos docentes. Os valores, por uUltimo, representam quanto os valores
individuais estdo de acordo com os valores de sua organizagdo, aproximando (ou distanciando) o individuo
dos valores centrais de sua organiza¢do, havendo congruéncia em nosso estudo.

No contexto da Covid-19, os novos procedimentos, regras e protocolos, assim como ainseguranca de em
qualguer momento serem infectados pelo virus geram fontes de esgotamento (WU Y, et al., 2020). Isso
poderia gerar um impacto negativo, piorando e reduzindo a capacidade dos sistemas de saude de lidar com
as demandas (GIUSTI EM, et al., 2020). Para o paciente, 0 aumento de erros médicos comprometeria a
gualidade do servico médico e a seguranca do paciente. Sabe-se que o esgotamento também pode levar a
negligéncia e aumentar os riscos de infeccdo, e a propria equipe sofrer consequéncias como o
desenvolvimento de sindromes depressivas, pensamentos suicidas e até doencas fisicas (DIMITRIU MCT, et
al., 2020).

Assim, formas de prevenir e diminuir o Burnout devem ser aprimoradas. Programas de prevencéo, ofertas
de servigos psiquiatricos, psicologicos (inclusive andnimos) e de apoio, como creches, podem impactar a vida
dos profissionais de saide (KANNAMPALLIL TG, et al., 2020). Praticas como atencéo plena (Minfulness),
que aborda qualidades especificas da atencdo e a consciéncia das experiéncias no momento presente, por
meio da meditagdo, tem demonstrado bons resultados, onde sua pratica em programas dentro de hospitais
ajudou a reduzir o impacto da mudanca organizacional nos médicos e 0s participantes relataram que lidam
melhor com o Burnout, inclusive demonstrando reducéo efetiva no esgotamento através da autoconsciéncia
e a atencao plena (AMANULLAH S e SHANKAR RR, 2020).

Outras abordagens também podem ser Uteis, como Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) focada no
trauma, que j& demonstrou ser Util em epidemias anteriores, e também o apoio social e dos conjuges como
sendo um importante fatorde protecdo sobre o trauma e a saude mental (DIMITRIU MCT, et al., 2020). Outras
recomendacdes a serem consideradas incluem a realizagdo um programa oficial voltado a redugcdo de
reducdo do Burnout oferecido dentro da instituicdo, acessos online ou por telefone a linhas de apoio que
oferecam suporte em salde mental, programas para os conjuges e depend entes, educa¢do meédica voltada
ao gerenciamento de estresse e esgotamento (AMANULLAH S e SHANKAR RR, 2020).

Em relagdo ao escopo académico, o Burnout reduz diretamente a prontiddo para mudar, por isso de sua
importancia nos processos de mudancgas administrativas ou em grades curriculares (ARVANDI Z, et al., 2016).
Estando menos sobrecarregado, o docente médico podera estar mais aberto a novas ideias e mais disposto
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a trabalhar pelas melhorias propostas pela reitoria/administracdo, sem contar 0 maior engajamento para
ensinar. O préprio engajamento pode, talvez, protegé-lo do Burnout, fato que ainda necessita de pesquisas
longitudinais para se saber (TIIDINK JK, et al., 2014).

Sobre as limitagdes do estudo, cabe salientar que foi um estudo transversal, com um Unico centro médico
académico, onde ndo se obteve amostra total dos individuos. Nao se dividiu em grupos os docentes médicos
que somente ficam apenas em sala ou laboratério, daqueles que também prestam assisténcia hospitalar, e
ndo foi realizado uma avaliagdo psicométrica da personalidade dos individuos, que poderia influenciar no
entendimento e nos niveis de esgotamento. Existe um viés de resposta potencial, pois os participantes
estavam no periodo da pandemia da Covid-19, em um contexto de valorizacao do profissional da saude.

CONSIDERACOES FINAIS

O Burnout entre os docentes representa um importante tema pois ndo somente impacta sua propria vida,
mas também de seus alunos, residentes e o atendimento ao paciente. O tema pode ser utilizado como
instrumento de gest&@o da instituicdo direcionada ao docente médico, ao ensino e ao cuidado do paciente,
ainda mais onde a atual pandemia trouxe mudangas na forma de trabalho as quais os docentes médicos
precisaram se adaptar. Portanto, é de grande importancia a identificacédo e programas de manejo de Burnout,
havendo beneficio em avaliar e gerenciar os processos de esgotamento no corpo docente médico, e a
lideranca institucional tem um papel fundamento para o seu bem-estar e valor.
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