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RESUMO

As exigéncias e pressoes do mercado de trabalho tem levado muitos trabalhadores
a desenvolver a sindrome de Burnout. Dentre outros sintomas, essa Sindrome ocasiona
esgotamento excessivo, que gera exaustdo emocional e distanciamento afetivo. Nas
organizagdes, 0os psicologos organizacionais, atuam no na identificagdo da sindrome de
Burnout. A Presente Monografia estudou essa atuagao do psicélogo organizacional, nos casos
de incidéncia da sindrome de Burnout. Constatou-se que o psicologo organizacional ¢ um
profissional contratado pela organiza¢do com o intuito de melhorar o desempenho laboral dos
empregados. Verificada a incidéncia da sindrome, ocorre o encaminhamento do colaborador
ao psicodlogo clinico, para tratamento, o qual envolve uma estratégia multidisciplinar, com
apoio farmacologico, psicoterapéutico e médico, dentre outros. conclui-se que a atuagdo do
psicologo organizacional, nos casos de incidéncias da sindrome de Burnout, ¢ de grande valia,
e contribui com na minoragdo da incidéncia e dos decorrentes impactos da sindrome de

Burnout, nos cooperadores € no proprio ambiente de trabalho.

Palavras-chave: Psic6logo Organizacional; Burnout; atuago; tratamento.



ABSTRACT

The demands and pressures of the labor market have led many workers to develop
Burnout syndrome. Among other symptoms, this Syndrome causes excessive exhaustion, which
generates emotional exhaustion and affective distance. In organizations, organizational
psychologists work on identifying Burnout syndrome. This Monograph studied this role of the
organizational psychologist in cases of incidence of Burnout syndrome. It was found that the
organizational psychologist is a professional hired by the organization in order to improve the
work performance of employees. Once the incidence of the Syndrome is verified, the employee
is referred to the clinical psychologist for treatment, which involves a multidisciplinary
strategy, with pharmacological, psychotherapeutic and medical support, among others. it is
concluded that the intervention of the organizational psychologist, in cases of incidences of
Burnout syndrome, is of great value, and contributes to reducing the incidence and the

resulting impacts of Burnout syndrome, on cooperators and on the work environment itself.

Keywords: Organizational Psychologist;, Burnout; acting, treatment.
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1 INTRODUCAO

Na atualidade face as exigéncias e pressdes do mercado de trabalho tem causado
muito estresse, levando muitos trabalhadores a desenvolver a sindrome de Burnout, que
ocasiona, um esgotamento excessivo que gera exaustdo emocional e distanciamento afetivo,
que via de regra gera sentimentos de desesperancga, soliddo, depressdo, raiva, impaciéncia,
irritabilidade, tensdo, diminuicdo de empatia; aumento da suscetibilidade para doengas,
cefaleia, nuseas, tensdo muscular, dor lombar ou cervical, disturbios do sono.

O distanciamento afetivo provoca a sensacao de alienagdo em relacao aos outros
(sendo a presenga destes muitas vezes desagradavel e ndo desejada); sentimento de baixa
realizacdo profissional e uma baixa satisfacdo com o trabalho; uma sensagdo de que “muito
pouco tem sido alcancado e o que € realizado nao tem valor, sentimento este que acaba levando
ao abandono do emprego, tanto psicologica quanto fisicamente.

Eles investem menos tempo e energia no trabalho fazendo o que ¢ absolutamente
necessario e faltam com mais frequéncia.

Além de trabalharem menos, ndo trabalham tdo bem.

Trabalho de alta qualidade requer tempo e esfor¢o, compromisso ¢ criatividade,
mas o individuo, desgastado, ja ndo esta disposto a oferecer isso espontaneamente.

A queda na qualidade e quantidade de trabalho produzido € o resultado profissional
do desgaste.

Com isso, as organizagdes podem utilizar-se dos servicos de psicologos
organizacional, no intuito de melhorar a qualidade das relagdes no trabalho € minimizar os
impactos da sindrome de Burnout.

Conforme estudos, a Sindrome de Burnout pode afetar at¢ mesmo os profissionais
que estao ligados diretamente ao atendimento de pessoas em grupo de risco ou acometidos pela
Sindrome, quais sejam médicos, psicologos, enfermeiros € outras pessoas que compoem a
equipe multidisciplinar, em decorréncia do alto grau de estresse e situacdo constante de
esgotamento emocional e fadiga laboral.

Os estudos demonstram que ha formas especificas de abordagem das pessoas em
situagdo de risco ou portadoras da Sindrome de Burnout. Verifica-se nessas estratégias de
enfrentamento, que o Psicologo Organizacional possui importante papel na escuta e
acompanhamento dos pacientes, sobretudo na interpretacdo do ambiente e busca de melhora

na qualidade do meio ambiente laboral.

O presente trabalho buscou elucidar, a partir da pesquisa bibliografica, qual a



posicdo dos estudiosos do tema, acerca das formas mais adequadas de abordagem dos
pacientes, pelo Psicologo Organizacional e os beneficios dessa correta atuagdo, bem como as

dificuldades enfrentadas nessa abordagem.

1.1 PROBLEMA

Como se da a atuacdo do psicologo organizacional, nos casos de incidéncia da

sindrome de Burnout?

1.2 HIPOTESES

A hipoétese de pesquisa € que este tipo de intervengao no ambiente de trabalho em
prol no trabalhador e utdpico vez que o psicologo organizacional ¢ um profissional contratado
pela organizagdo com o intuito de melhorar o desempenho laboral dos empregados. Com isso
o foco do trabalho do mesmo ¢ auxiliar o trabalhador, na sua relacao com o trabalho, nao se

atendo a outros aspectos do mesmo, ou seja, problemas de ordem nao laboral.

1.3 OBJETIVOS

1.3.1 OBJETIVO GERAL

Verificar como se da a atuacdo do psicélogo organizacional, nos casos de

incidéncia da sindrome de Burnout.

1.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

a)  Conceituar Sindrome de Burnout.
b)  Verificar a relacdo da sindrome de Burnout e a satde do colaborador.
c¢) Identificar contribui¢cdes da psicologia organizacional no entendimento da

Sindrome de Burnout.

1.4 JUSTIFICATIVA

Verifica se que atualmente, cada vez mais ha incidéncia de situacdes de extrema

situagdes de estresse no ambiente de trabalho, o qual pode ocasionar, nos empregados a



chamada sindrome de Burnout. Sindrome que caracteriza nos funcionarios

Essa Sindrome, conforme os estudos pesquisados, ¢ bastante comum em
profissionais que lidem constantemente com situagdes causadores de estresse continuo, sendo
um transtorno caracterizado pelo esgotamento profissional e registrado no grupo 24 do CID-
11 (Classificacdo Estatistica Internacional de Doengas e Problemas Relacionados a Saude)
como um dos fatores que influenciam a satide ou o contato com servigos de satude, entre os
problemas relacionados ao emprego e desemprego.

Em face do aumento dessa situacdo de estresse, verificado, principalmente, pela
incidéncia da Pandemia do COVID-19, verifica-se a necessidade de estudo desse contexto de
ambiente de trabalho, a fim de verificar como deve ser a atuacdo do Psicélogo organizacional,
no trato com os grupos de riscos e funcionarios acometidos por esse transtorno.

O Estudo ¢ de suma importancia, tanto para ampliar a gama de conhecimentos da
académica, quanto para trazer a discussdo a conduta dos profissionais de psicologia que
acompanham os funcionarios em grupo de risco, com base nos estudos previamente realizados

pela academia.

1.5 METODOLOGIA

Para a realizagdo do trabalho sera utilizado o método indutivo de abordagem, com
pesquisa por meio bibliografico de (livros, artigos e sites de internet) e apoio de pesquisa
documental (CID-10 e CID-11), enfim, todas as formas de pesquisa aceitdveis em projetos
cientificos de pesquisa, a fim de desmistificar a abordagem feita pelos psicologos
organizacionais, no acompanhamento dos profissionais do grupo de risco ou ja acometidos pela

Sindrome de Burnout.

1.6 ESTRUTURA DO TRABALHO

O trabalho monografico em questdo serd composto de cinco capitulos, que serdo
distribuidos de maneira clara e concisa da seguinte forma:

O primeiro capitulo configura-se na parte introdutoria do trabalho apresentando o
problema, levantando hipdteses, objetivos, bem como sua justificativa e metodologia a ser
aplicada para a sua elaboragao.

No segundo capitulo serdo estabelecidos os conceitos de Sindrome de Burnout de

acordo com os especialistas.



Em seguida, o terceiro capitulo tratara da a relacdo da sindrome de Burnout com o
ambiente de trabalho.

No quarto capitulo sera, finalmente, demonstrado como se da a atuacdo do
psicologo organizacional nos casos de trabalhadores diagnosticados com a Sindrome de
Burnout.

Por fim o quinto capitulo, o qual contera as consideracdes finais acerca da

problematica apresentada nesta pesquisa.



2 CONCEITOS DE SINDROME DE BURNOUT

Uma vez que o presente estudo visa estudar a atuagao do psicologo organizacional
no tratamento de colaboradores das organizagoes, diagnosticados com a Sindrome de Burnout,
primeiramente, faz-se necessario estabelecer os conceitos, dados pela doutrina, para essa
Sindrome.

Os autores Castro e Zanelli (2007), apresentam a origem do termo “Burnout’:

Na década de setenta, ao investigar a carga emocional do trabalho de enfermeiros,
médicos, assistentes sociais e advogados, Maslach (1993) constatou que a expressao
“burn out” (ser consumido, queimado pelo trabalho) era em geral usada para
expressar uma exaustdo emocional gradual, um cinismo e a auséncia de
comprometimento experimentado em fungdo das altas demandas de trabalho. Dessa
maneira, Maslach (1978), em convergéncias com as observacdes clinicas de
Freudenberger (1974), chegou a descoberta de burnout como sendo uma “sindrome
psicoldgica decorrente da tensdo emocional cronica, vivida pelos profissionais cujo
trabalho envolve o relacionamento intenso e freqiiente com pessoas que necessitam
de cuidado e/ou assisténcia” (Seligmann-Silva, 1996, p. 46 — Apud Carlos e Zanelli.
2007).

A Sindrome de Burnout, também chamada de sindrome do esgotamento
profissional, ¢ um disturbio psiquico, que foi descrito inicialmente, em 1974 pelo médico
americano Freudenberger. Esse transtorno esta registrado no grupo 24 do CID-11 (OMS,
2019), que traz a Classificacdo Estatistica Internacional de Doencas e Problemas Relacionados
a Saude, como um dos fatores que influenciam a satide ou o contato com servigos de saude,
entre os problemas relacionados ao emprego e desemprego. (BRUNO, 2020)

Para a autora, a Sindrome de Burnout tem como principal caracteristica um
estado de tensdo emocional cronica, associada ao estresse cronico, em decorréncia de sujeicdo
a condic¢oes de trabalho desgastantes, tanto de ordem fisica, quanto emocional ou psicologica.
A referida Sindrome se manifesta sobretudo, nos profissionais com envolvimento interpessoal
direto e intenso, a exemplo dos que atuam na “educacdo, saude, assisténcia social, recursos
humanos, agentes penitencidarios, bombeiros, policiais e mulheres que enfrentam dupla
Jjornada correm risco maior de desenvolver o transtorno” (Bruno, 2020).

Essa Sindrome pode ser definida a partir de um quadro de exaustdo emocional.
Essa exaustdo € a primeira resposta causada pela sobrecarga de trabalho, pelo conflito social e
pelo estresse decorrente das exigéncias constantes, podendo acarretar, como estratégia de
enfrentamento, o distanciamento emocional e cognitivo do profissional em relacdo ao seu
trabalho (GASPARINO; GUIRARDELLO, 2015).

Bruno (2020), destaca sintomas inerentes a Sindrome de Burnout:

O sintoma tipico da sindrome de burnout ¢ a sensacdo de esgotamento fisico e
emocional que se reflete em atitudes negativas, como:


https://drauziovarella.uol.com.br/anestesiologia/estresse-e-acesso-a-drogas-aumentam-risco-de-suicidio-entre-anestesistas/

Auséncias no trabalho;

Agressividade;

Isolamento;

Mudangas bruscas de humor;

Irritabilidade;

Dificuldade de concentragéo;

Lapsos de memoria;

Ansiedade;

Depressao;

Pessimismo;

Baixa autoestima.

Dor de cabega, enxaqueca, cansago, sudorese, palpitagdo, pressdo alta, dores
musculares, insonia, crises de asma, distarbios gastrintestinais sdo
manifestagdes fisicas que podem estar associadas a sindrome. (Bruno, 2020)

Para Ezaias (et al., 2012), a Sindrome de Burnout constitui-se em uma experiéncia
subjetiva, relacionada ao trabalho, a qual prejudica a atuagdo do profissional e traz
consequéncias para a organizacao, nao podendo ser confundida com o estresse ocupacional ou
profissional, apesar do mesmo possuir agente desencadeante comum (EZAIAS; HADDAD;
VANNUCHI, 2012).

Na visdo de Gasparino e Guirardello, essa sindrome psicoldgica ¢ desenvolvida em
resposta as fontes cronicas de estresse, incidentes no ambiente de trabalho. Ela possui trés
componentes independentes relacionados: exaustdo emocional, despersonalizagdo e
diminuicdo da realiza¢dao pessoal. Com isso, € a primeira resposta a sobrecarga de trabalho,
conflito social e estresse, derivados das constantes exigéncias, o que pode acarretar, como
estratégia de enfrentamento, o distanciamento emocional e cognitivo do profissional em
relagdo ao seu trabalho (GASPARINO; GUIRARDELLO, 2015).

Spector (2012) apresenta uma conceituagdo detida, que traz uma visdo abrangente

do Burnout:

A Sindrome de Burnout (do inglés to burn out, queimar por completo, esgotar-se) é
um estado psicoldégico angustiado que um funcionario pode vivenciar depois de muito
tempo no trabalho. Uma pessoa que sofre de Sindrome de Burnout sente-se
emocionalmente esgotada ¢ tem baixa motivagdo, apresentando pouca energia e
entusiasmo no trabalho. O conceito foi originalmente desenvolvido para explicar as
reagdes dos funcionarios em profissdes de assisténcia, como psicoterapeutas e
assistentes sociais. Esses pesquisadores pioneiros da Sindrome de Burnout
acreditavam que a estafa ¢é o resultado de trabalhar intensamente com outras pessoas,
e algumas pesquisas corroboram essa ideia. Por exemplo, Bakker, Schaufeli, Sixma,
Bosveld e Van Dierendonck (2000) descobriram que as demandas dos pacientes sao
associadas a Sindrome de Burnout em médicos. Mais recentemente, contudo, a ideia
foi estendida a trabalhadores de todos os tipos de ocupagdo, até aqueles com pouco
contato com os outros. (Spector, 2012, p. 316).

Esse autor aborda, em seu conceito, a origem dos estudos, “originalmente
desenvolvido para explicar as reagoes dos funciondrios em profissoes de assisténcia, como
psicoterapeutas e assistentes sociais” (SPECTOR, 2012).

O Codigo Internacional de Doengas, da Organizacdo Mundial de Saude — OMS,


https://drauziovarella.uol.com.br/entrevistas-2/transtorno-bipolar-entrevista/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/transtorno-da-ansiedade-generalizada-tag/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/depressao/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/dor-de-cabeca-cefaleia/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/enxaqueca-3/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/hipertensao-pressao-alta/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/insonia/
https://drauziovarella.uol.com.br/doencas-e-sintomas/asma/
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apresenta a Sindrome de Burnout, com o Cédigo “OD83 Problema com as condi¢oes de
trabalho”

Conforme esclarecimento, feito na pagina de noticias do Sitio Eletronico da

Organizagao Pan-Americana de Saude — OPAS (2019):

28 de maio de 2019 — A sindrome de burnout esta incluida na 11* Revisdo da
Classificagdo Internacional de Doengas (CID-11) como um fendmeno ocupacional.
Nio ¢é classificada como uma condigdo de satde. E descrita no capitulo “Fatores que
influenciam o estado de satide ou o contato com os servigos de saude”, que inclui
razodes pelas quais as pessoas entram em contato com servigos de saiide, mas que ndo
sdo classificadas como doengas ou condigdes de saude.

A defini¢do de burnout na CID-11 é:

“Burnout ¢ uma sindrome conceituada como resultante do estresse cronico no local
de trabalho que néo foi gerenciado com sucesso. E caracterizada por trés dimensdes:

. sentimentos de exaustio ou esgotamento de energia;
* aumento do distanciamento mental do proprio trabalho, ou sentimentos de
negativismo  ou  cinismo  relacionados ao  proprio  trabalho; e

* reducdo da eficacia profissional.

A burnout se refere especificamente a fendmenos no contexto ocupacional e ndo deve
ser aplicada para descrever experiéncias em outras areas da vida. Essa sindrome
também foi incluida na CID-10, na mesma categoria da CID-11, mas a definigdo ¢é
agora mais detalhada. (OPAS, 2019)

A Classificacao e conceituagdo da Sindrome de Burnout, adotada pela OMS, no
CID-11, reflete os estudos de diversos autores, verificados por Spector (2012), em sua

caracterizacgao da referida Sindrome:

A Sindrome de Burnout ¢ avaliada por meio de escalas aplicadas aos funcionarios. A
mais conhecida, o Maslach Burnout Inventory (MBI) (Maslach, 1998), mensura os
trés componentes da sindrome:

- exaustdo emocional;

- despersonalizacao;

- senso de realizagdo pessoal reduzida.

A exaustdo emocional é a sensacdo de cansaco e fadiga no trabalho. A
despersonalizacdo é o desenvolvimento de um sentimento pessimista e insensivel em
rela¢do aos outros. O senso de realizacdo pessoal reduzida é o sentimento de que o
funcionario ndo esta realizando nada de valor no trabalho. (Spector, 2012, p. 316).

Esses componentes, denominados de dimensdes, pela Organizagdo Pan-Americana
de Saude — OPAS, tratam das principais caracteristicas da Sindrome de Burnout, a qual tem

como fator desencadeador o “estresse crénico no local de trabalho que néo foi gerenciado com sucesso”
(OPAS, 2019).

Verificada a conceituagao da Sindrome de Burnout, torna-se necessario estabelecer
a relagdo (ou correlacdo) da mesma com o ambiente de trabalho. Ou seja, estabelecer os
elementos e condic¢des de trabalho, que possam ocasionar a Sindrome de Burnout, bem como
as consequéncias e interferéncias, decorrentes do acometimento dessa Sindrome nos
colaboradores, dentro do ambiente de trabalho.

Esses elementos e condig¢des, decorrentes do ambiente de trabalho, podem

desencadear situacdo de estresse que, se ndo gerenciada da forma adequada, pode ocasionar o


https://icd.who.int/en/
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acometimento da Sindrome de Burnout.

Por outro lado, a incidéncia de funcionarios portadores dessa Sindrome, pode trazer
consequéncias, incidentes sobre a relagao de trabalho, com os demais colaboradores da
organizagao.

Essa relacao entre a Sindrome de Burnout ¢ o Ambiente de Trabalho, sera tratada

no proximo capitulo.
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3 RELACAO DA SINDROME DE BURNOUT COM SAUDE DO TRABALHADOR.

Conforme visto no capitulo anterior, a Sindrome do Burnout, tanto decorre, quanto
influencia no ambiente de trabalho.

Nesse sentido, ¢ de suma importancia, verificar as causas ¢ consequéncias da
Burnout, antes de se estudar as formas de abordagem e tratamento da mesma. Ou seja, ¢
necessario o estudo da Relacao da Sindrome de Burnout com ambiente de trabalho, relacao
essa “de mao-dupla”, uma vez que, com a incidéncia da Burnout, advém interferéncias no
relacionamento, no local de trabalho.

De acordo com Abreu (2002), ha de se considerar niveis de estresse, na atuagao do

Psicologo na Sindrome de Burnout:

Considerando as diferentes definigdes da palavra estresse, Lazarus (1993) descreve
quatro pressupostos essenciais que devem ser observados: 1) um agente causal
interno ou externo que pode ser denominado de estressor; 2) uma avaliagdo que
diferencia tipos de estresse (dano, ameaga e desafio); 3) os processos
de coping utilizados para lidar com os estressores e 4) um padrdo complexo de efeitos
na mente ou no corpo, freqiientemente referido como reagéo de estresse. (ABREU,
2002)

Observe-se que, ha um destaque, inicial, de 04 (quatro) pressupostos, a serem
observados, todos decorrentes da relacdo de trabalho. No entanto, conforme se verifica, ha
causas internas e externas para o estresse, o qual pode ser de causador de dano, ameaca ou
desafio, o que deve ser analisado caso a caso.

Boecht e Meneses (2018), trazem um resumo do estudo sobre o Burnout:

Nas ultimas décadas, diferentes estudos internacionais indicam que o estresse
ocupacional, incluindo o burnout, vem crescendo fortemente (Franga & Limongi,
2007). Esse fato implica em altos custos sociais para os paises, ¢ estima-se que a
Unido Europeia gaste uma consideravel quantia de seus recursos nas pesquisas e
tratamentos das consequéncias negativas do estresse ocupacional, como o
absenteismo, o afastamento do emprego e outras consequéncias. Alguns fatores sdao
observados e podem contribuir para o desenvolvimento do burnout. Podemos citar
por exemplo a expansdo de servicos, o estresse no trabalho, a relagdo da chefia seus
subordinados, nimero de horas trabalhadas, entre outros.

O desenvolvimento do burnout como uma nogao psicolégica ocorreu em dois
momentos. Inicialmente, na fase pioneira, por um olhar clinico que prevaleceu,
caracterizado pela mera descri¢ao dos sintomas da sindrome de burnout; na segunda
fase, a fase empirica, pelos estudos de psicologos sociais e organizacionais, que
sistematizaram e estandardizaram os instrumentos de avaliagdo Schaufeli e Enzmann
(1998). (BOECHT E MENESES, 2018)

O autor Spector, (2012, p. 316), destaca, em sua conceituacao da Sindrome de
Burnout trés componentes da sindrome: exaustdo emocional, a qual ocasiona sensagdo de
cansaco e fadiga no trabalho; despersonalizacdo, a qual desenvolve um sentimento pessimista

e insensivel em relacdo aos outros; senso de realizagdo pessoal reduzida, que produz um
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sentimento de que o funciondrio ndo esta realizando nada de valor no trabalho.
Desses trés componentes da Sindrome de Burnout, segundo Spector (2012)

decorrem resultados rotineiros, conforme esclarece o autor, na tabela reproduzida abaixo:

Componente Resultados
Exaustao emocional Absenteismo
Fadiga
Despersonalizagao Tratamento insensivel e desinteressado em

relacdo a clientes e outras pessoas
Hostilidade em relacao as outras pessoas

Senso de realizagao pessoal reduzida Baixa motivagao
Desempenho insatisfatorio

Fonte: Spector (2012, p. 316/317)

Alguns dos fatores estressantes e desgastes no trabalho, correlacionados com a
sindrome de Burnout, apontados como suas possiveis causas, foram reproduzidos, por Spector
(2012), na figura abaixo:

Figura 1 Fatores estressantes e desgastes no trabalho associados a Sindrome de Burnout

Carga pesada de trabalho Absentefsmo

Baixo controle l Insatisfagao
i d i Sindrome de Bumcut)i Sintomas de satde
Ambiguidade de papéis s Feitatho

Conflito de papéis Rotatividade

Fonte: CORDES, C. L.; DOUGHERTY, T. W. “A Review and an Integration of Research on Job Burnout, 1993,
Academy of Management Review, 18, 621-656, 1933 — Apud SPECTOR, 2012, p. 317

O autor apresenta, ainda, fatores e sintomas, apresentados pelos funcionarios,
acometidos pela Sindrome:

Verificou-se que os sentimentos de burnout se correlacionam com muitas variaveis
de fatores estressantes ¢ desgaste no trabalho e podem ser considerados um tipo de
desgaste. A Sindrome de Burnout tem sido associada a fatores estressantes como
ambiguidade de papéis, conflito de papéis (Beehr, Bowling & Bennett, 2010) e falta
de controle (Fernet, Guay & Senecal, 2004) e também tem sido associada ao
absenteismo, a rotatividade, ao desempenho insatisfatorio (Swider & Zimmerman,
2010) e a sintomas fisicos (Beehr et al., 2010). A Sindrome de Burnout também
chegou a ser correlacionada com um maior risco de doenga cardiovascular (Melamed,
Shirom, Toker, Berliner & Shapira, 2006). (SPECTOR, 2012, p.317)

Como se V€, o autor apresenta as principais causas € consequéncias da Sindrome
de Burnout, demonstrando, nitidamente, a correlacdo entre essa Sindrome e o ambiente de

trabalho.
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Verifica-se que, se por um lado, a excessiva carga de trabalho, associada a
condi¢cdes desfavoraveis, no ambiente de trabalho, sdo fatos propensos a causar a Burnout, por
outro lado, a Sindrome de Burnout, traz sintomas nocivos, tanto ao portador, quanto ao préprio
ambiente de trabalho.

Nunes e Amaral (2018), destacam essa correlagdo, em revisdo da literatura, acerca

da Sindrome de Burnout.

Burnout constitui-se em uma experiéncia subjetiva ao trabalho, prejudicando o a
atuacdo do profissional e trazendo consequéncias para a organizacdo. Deve-se
distinguir do estresse ocupacional ou profissional mesmo possuindo agente
desencadeante comum (EZAIAS; HADDAD; VANNUCH]I, 2012).

E considerada uma sindrome psicologica desenvolvida em resposta as fontes cronicas
de estresse, presentes no ambiente de trabalho. E definido por trés componentes
relacionados, mas independentes: exaustdo emocional, despersonalizacdo e
diminuicdo da realizagdo pessoal (GASPARINO; GUIRARDELLO, 2015).
Definida por um quadro de exaustdo emocional. Sendo assim a primeira resposta
causada pela sobrecarga de trabalho, conflito social e estresse decorrente das
constantes exigéncias, o que pode acarretar, como estratégia de enfrentamento, o
distanciamento emocional ¢ cognitivo do profissional em relagdo ao seu trabalho
(GASPARINO; GUIRARDELLO, 2015).

A despersonalizagao se torna uma tentativa de se defender da exaustao emocional, na
qual esse individuo desenvolve uma insensibilidade emocional, de maneira que
predomina a dissimulacdo afetiva, afastamento, impessoalidade, desinteresse,
alienacdo e egoismo. O fracasso profissional identificado pela auto avaliagdo
negativa associada as proprias atividades laborais, implica sentimento de
inadequacdo pessoal e profissional (FIGUEIREDO; SENTO SE; SILVA, 2017).
(NUNES E AMARAL, 2018)

Essas autoras, em seu trabalho, elaboraram um quadro demonstrativo, com breve
sintese de diversos trabalhos acerca da Sindrome de Burnout.

O Estudo de Nunes e Amaral (2018), apresenta, na revisao de artigos cientificos,
diversas incidéncias da Sindrome de Burnout, sobretudo, em profissionais de Satde.

Alguns exemplos verificados sdo: Evidencia de presenca de transtornos mentais
comuns em profissionais da satde. Evidencia de presenca de transtornos mentais comuns em
profissionais da satde; Evidencias de que a sobrecarga no trabalho onde pode levar a exaustao

fisica e mental, com esgotamento dos recursos emocionais; repercusséo do sofrimento psiquico
na produtividade e qualidade do trabalho, dentre outras, retratados no quadro, proposto pelas autoras
e reproduzido, in totum.

QUADRO 1. Caracteristicas e principais resultados dos estudos examinados (N=12),
Goiania- GO, 2018.

Autor (Ano) Titulo Principais Resultados
(ALVES etal., 2014) Prevaléncia de Transtornos mentais | Evidencia de  presenca de
comuns entre profissionais de | transtornos mentais comuns em
saude profissionais da saude.
(PEREIRA et al., 2017) Prevaléncia da sindrome de | Verificou-se que a sindrome de
Burnout em funcionarios da | Burnout se apresenta de maneira
estratégia da satide da familia em | bem heterogénea, com os sintomas
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um municipio no sul do Brasil

ndo percebidos ou subestimados
pela maior parte dos trabalhadores.

(AMBROSANO et al., 2016)

Sindrome de Burnout em gestores
municipais da saude

Evidenciou a sobrecarga no
trabalho onde pode levar a exaustio
fisica e mental, com esgotamento
dos recursos emocionais.

(FERREIRA et al., 2015)

A Relevancia do Cuidado de si para
profissionais da enfermagem

Evidencia o cuidado de si para a
promocao da saude fisica e mental
¢ qualidade de vida.

(EZAIAS; HADDAD;

Manifestag¢des psico-

Constatou-se a repercussdo do

VANNUCH]I, 2012) comportamentais do Burnout em | sofrimento psiquico na
trabalhadores de um hospital de | produtividade e qualidade do
média complexidade trabalho.

(GASPARINO; Ambiente da pratica profissional e | Demonstrou a importancia da

GUIRARDELLO, 2015) Burnout em enfermeiros implementagdo nos  processos

favorecendo a boa  pratica
profissional alcancando a
satisfacdo de todos envolvidos.

(GUIDO et al., 2011) Estresse, coping e estado de saude | Mostra que agdes educativas
entre enfermeiros hospitalares devem ser incentivadas,

minimizando o efeito do estresse
no seu estado de saide e no seu
trabalho.

(FIGUEIREDO ; SENTO SE;
SILVA, 2017)

Ambientes do cuidar e a sindrome
de Burnout: um estudo com
enfermeiros do pré-hospitalar

Evidencia que os ambientes estdo
diretamente relacionados com o
alto risco de adoecimento pela
sindrome de Burnout.

(BARROS et al., 2010) Burnout em  residentes de | Mostra que conhecer os fatores
enfermagem relacionados a sindrome de

Burnout pode minimizar os

agravos a saude desse trabalhador.

(BARBOSA et al., 2016) Prevaléncia da sindrome de | Evidencia a correlagdo entre a

Burnout em cirurgides plantonista
de um hospital de referéncia para
trauma e sua correlagdo com carga
horaria semanal de trabalho

carga horaria semanal de trabalho e
a sindrome de Burnout.

(GASPARINO ;
2013)

RISSARDO,

Exaustdo emocional em
enfermeiros de um hospital ptblico

Destaca-se a importancia de se
avaliar a prevaléncia da sindrome
entre os diferentes profissionais.

Fonte: Nunes e Amaral, 2012.

Ezaias, et al, 2012, também destaca a correlagdao entre Burnout ¢ o ambiente de

trabalho, evidenciando as consequéncias da Sindrome e suas repercussdes negativas sobre a

qualidade de vida e do trabalho:

Em relacdo a perda de iniciativa ou falta de vontade de iniciar novas atividades,

estudo também mostra a presenga de manifestagdes como cansar-se com facilidade,
sentir-se cansado o tempo todo, dificuldade de realizar, com satisfagdo, as atividades
de vida diaria e a perda de interesse pelas coisas associadas ao sofrimento no trabalho;
corroborando a ideia de que o esgotamento dos recursos pessoais para enfrentamento
do estresse laboral leva a repercussdes negativas sobre a qualidade de vida e do

trabalho.

As dificuldades de memoria e concentragdo muitas vezes acabam por serem
associadas a outras causas que ndo o estresse relacionado a atividade profissional,
como por exemplo, a idade, o tempo de servigo, entre outras; no entanto também
representam uma manifestagdo importante do desenvolvimento da sindrome de
Burnout. O trabalhador perde a capacidade de se envolver com o trabalho e com as
responsabilidades inerentes ao mesmo, podendo gerar erros de gravidade variada,
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mas que, no entanto possuem impacto na qualidade dos servicos de saude.

E neste contexto que o sofrimento psiquico emerge como aspecto importante nas
organizagdes de saude, visto que repercute na saude do trabalhador e na assisténcia
prestada a cada membro da sociedade

Felizmente as organizagdes tém demonstrado maior interesse no impacto que o
processo de trabalho tem sobre o trabalhador e, consequentemente, os efeitos disto
para a institui¢do, visto que o desequilibrio na saude do profissional compromete o
nivel de producido e a qualidade do servico. (EZAIAS ET AL, 2012).

Como se vé, ¢ difundida na doutrina a preocupagdo com os efeitos maléficos da

Sindrome de Burnout, para o trabalhador, bem como das consequéncias no ambiente de

trabalho, o que reflete bem as consideragdes feitas pela Organiza¢ao Pan-Americana de Saude

— OPAS (2019):

A defini¢do de burnout na CID-11 é:

“Burnout ¢ uma sindrome conceituada como resultante do estresse cronico no local
de trabalho que néo foi gerenciado com sucesso. E caracterizada por trés dimensdes:
. sentimentos de exaustio ou esgotamento de energia;
» aumento do distanciamento mental do proprio trabalho, ou sentimentos de
negativismo  ou  cinismo  relacionados ao  proprio  trabalho; e
* reducdo da eficacia profissional.

A burnout se refere especificamente a fendmenos no contexto ocupacional e ndo deve
ser aplicada para descrever experiéncias em outras areas da vida. (OPAS, 2019)

Silva e Salles (2016) destacam os principais fatores de consenso na literatura, que

estdo associados com reagdes de estresse ocupacional, sdo divididos em seis grupos:

Muitas sdo as abordagens que buscam entender e explicar o estresse, mas os
principais

fatores de consenso na literatura, que estdo associados com reagdes de estresse
ocupacional, sdo divididos em seis grupos, conforme explica Rout ¢ Rout (2002) apud
Matirns (2011):

1. Fatores intrinsecos ao trabalho: envolvem condi¢des inadequadas de trabalho,
turno, carga horaria, remuneragéo, viagens, riscos, nova tecnologia e quantidade de
trabalho;

2. Estressores relacionados ao papel no trabalho: envolvem tarefas ambiguas,
conflitos na execugdo de tarefas e grau de responsabilidade;

3. Relagdes no trabalho: envolvem relagdes dificeis com o chefe, colegas, clientes e
subordinados;

4. Estressores da carreira: envolvem falta de perspectiva de desenvolvimento,
inseguranga devido a reorganizagdes funcionais ou crises que afetam o emprego;

5. Estrutura organizacional: envolve falta de participagdo em decisdes, estilos
problematicos de gerenciamento e pobre comunicagdo no trabalho;

6. Interface trabalho-casa: envolve os problemas que surgem da relagdo de conflito
entre as exigéncias do trabalho e familiares.

Além disso, estudos revelam que o indice de estresse ¢ muito elevado em profissdes
em que € necessario frequente contato e relacionamento interpessoal, como por
exemplo profissoes da area da satide (médico, enfermeiro), atendente, recepcionista,
educacdo, assisténcia social, recursos humanos, bombeiros, policiais, agentes
penitenciarios, ente outros. (SILVA E SALLES, 2016, p. 239).

Verifica-se claramente, tanto na discussdo doutrinaria, quanto na nova

classificagdo da Sindrome de Burnout, na CID-11 da OMS, que essa sindrome tem, cada vez

mais, incidido em trabalhadores, em decorréncia do estresse no local de trabalho.

Por isso, faz-se necessario o estudo das formas e metodologias, utilizadas no


https://icd.who.int/en/

acolhimento e tratamento dessa sindrome, pelos Psicologos Organizacionais.

Esse estudo serd apresentado no proximo capitulo.

17
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4 CONTRIBUICOES DA PSICOLOGIA ORGANIZACIONAL NO ENTENDIMENTO
DA SINDROME DE BURNOUT.

A partir das informacdes, verificadas até o momento, levando-se em conta a
conceituagdo sobre Sindrome de Burnout, de acordo com os especialistas, bem como a relagao
da sindrome de Burnout com o ambiente de trabalho, verifica-se a necessidade de atuacao do
psicologo organizacional, nos casos de trabalhadores diagnosticados com a Sindrome de
Burnout.

Nesse capitulo, busca-se estabelecer técnicas e formas para a promogdo do
acolhimento e, eventual, tratamento dos acometidos pela Sindrome de Burnout, bem como as
dificuldades encontradas pelos Psicdlogos Organizacionais, no desempenho de suas fungdes.

Para se estudar a abordagem do Psicologo Organizacional, nos casos de Burnout,
primeiramente, se faz necessaria a delimitagdo do campo de atuag¢do desse ramo da Psicologia.

Essa especialidade ¢ delineada, por Spector (2012), o qual apresenta os objetos de

estudo da Psicologia Organizacional:

A psicologia organizacional ¢ uma empolgante nova area que vem crescendo sem
parar nos Estados Unidos e em todo o mundo industrializado ao longo de seus quase
cem anos de historia. Com efeito, em 2010, o Departamento do Trabalho dos Estados
Unidos incluiu a psicologia organizacional na lista das 25 ocupacdes de crescimento
mais rapido. O que comegou como uma minuscula subespecialidade da psicologia,
que s6 alguns psicologos e professores conheciam, cresceu para se tornar uma das
mais importantes especialidades da psicologia ao redor do mundo. Toda essa atengéo
se deve a dois fatores. Em primeiro lugar, a psicologia organizacional se volta ao
ambiente de trabalho, de forma que seus conceitos e principios sdo relevantes a
qualquer pessoa que tenha um trabalho. Em segundo lugar, a psicologia
organizacional desenvolveu métodos comprovados e valorizados pelas organizagdes.
Estas muitas vezes recorrem aos psicologos organizacionais para ajudar a
desenvolver uma forga de trabalho mais eficiente e saudavel. (SPECTOR, 2012, p.12)

Verifica-se que, o objeto da Psicologia Organizacional ¢ o ambiente de trabalho,
com foco no desenvolvimento de uma “forca de trabalho mais eficiente e saudavel”

(SPECTOR, 2012).

Nesse contexto, conforme Boecht e Meneses (2018), ha indicios da necessidade de
integragdo do Psicologo Organizacional a uma equipe multidisciplinar, a fim de tratar-se da

questao da Sindrome de Burnout, dentro do contexto, amplo e multiplo, do ambiente laboral:

Diferente das psicoterapias tradicionais, que t€m seu foco nos tratamentos das
doengas ou disturbios, a psicologia positiva tem como principio o estudo e trabalho
preventivo, de maneira que o individuo/organizagdes estejam preparados para o nao
adoecimento. Com base nos seus principios — emogdes positivas, tragos de carater
positivos, relacionamentos positivos e instituigdes positivas — pretende-se trabalhar o
burnout e desta forma desenvolver um projeto de investigagdo. (BOECHT E
MENESES, 2018)
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Spector (2012), destaca a metodologia a ser adotada pelos Psicologos

Organizacional:

Um estudo de psicologia organizacional pode ser conduzido em campo ou em um
laboratorio. Em um ambiente de campo, o fendmeno em questdo ocorre naturalmente;
jano laboratdrio, ele ¢ criado. A generalizacdo significa que os resultados de um dado
estudo podem ser estendidos a outros ambientes e situagdes. O controle ¢ um
componente importante das pesquisas por permitir a exclusdo de explicacdes
alternativas para os resultados. H4 muitas abordagens diferentes para atingir o
controle nos estudos. A alocagdo aleatdria implica a escolha ndo sistematica dos
participantes, de forma que cada pessoa tem as mesmas chances de ser alocada em
diferentes condi¢des de tratamento. A seleg@o aleatoria significa que todo possivel
participante tem a mesma probabilidade de ser escolhido para participar do estudo.
A interferéncia entre variaveis ocorre quando duas ou mais variaveis sdo de tal forma
inter-relacionadas que ¢ dificil tirar conclusdes sobre qualquer uma delas.

Os designs de pesquisa podem ser divididos em experimentais e ndo experimentais.
Nos designs experimentais, o pesquisador aloca aleatoriamente os participantes a
condigdes criadas para o estudo. J4 os designs ndo experimentais envolvem
observacao sem a alocagdo de participantes ou criagdo de condigdes.

A mensuragdo € o processo pelo qual as caracteristicas de pessoas ou coisas sdo
quantificadas. A confiabilidade se refere a coeréncia da mensuragao, ao passo que a
validade significa que inferéncias podem ser tragadas sobre o significado de uma
medida. Os dados gerados por um estudo sdo analisados com métodos estatisticos. A
estatistica descritiva resume os dados de um estudo e a estatistica inferencial
possibilita a interpretagdo dos resultados.

Os principios éticos da pesquisa devem ser aplicados aos estudos conduzidos pelos
psicologos organizacionais. Em geral, os pesquisadores devem garantir que seus
estudos ndo prejudiquem ninguém. Isso ¢ feito se certificando de que os
procedimentos ndo sejam perigosos ou prejudiciais. Os participantes devem ser
informados da natureza de um estudo, lendo ¢ assinando uma declaragdo de
consentimento informado, e devem se sentir a vontade para se recusar a participar. O
pesquisador deve tomar o cuidado de proteger a identidade dos participantes quando
as informacdes fornecidas puderem ser usadas para prejudica-los de qualquer maneira
(SPECTOR, 2012, p. 66-67).

Como se vé, o estudo psicoldgico nas organizacdes, pode ser conduzido em campo
(o fendmeno ocorre naturalmente) ou em um laboratério (o fendmeno € criado), utilizando
métodos estatisticos de mensuragdo, pautando-se nos padrdes €ticos, visando proteger a

identidade dos participantes e as informagdes, por ele repassadas.

Abreu (2002) menciona a questdo ético-profissional e de técnicas
multidisciplinares, que envolvem a abordagem das pessoas em grupos de risco, relativa a
Sindrome de Burnout:

Numa perspectiva mais atual, verifica-se uma evidente ampliacdo dos espacos de
inser¢do do psicologo (Yamamoto & Campos, 1997), de modo que mudangas
importantes em dominios de atuagdo ja sdo foco de pesquisa do Conselho Federal de
Psicologia (CFP). Segundo Bastos e Achcar (1994), essas alteragdes se referem as
concepcdes, praticas, inser¢ao no mercado e clientes atendidos, bem como ao foco de
interveng¢do do profissional de Psicologia. Uma tendéncia inicial aponta para um
modelo que vai além da mensuracdo de caracteristicas psicoldgicas e intervengdo
diante dos problemas de ajustamento de individuos; uma segunda diz respeito a um
maior aperfeicoamento e qualificag@o profissionais; finalmente, uma terceira visa a
trabalhar de maneira mais articulada em relacéo a outras disciplinas e profissdes, em
uma perspectiva multidisciplinar e ndo-tecnicista. (ABREU, 2002)
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As pesquisadoras Candido e Souza (2016), destacam a necessidade de uma

intervengdo com inicio imediato de tratamento, alertando quanto ao risco de suicidio do

paciente:

E importante que se inicie um tratamento logo apds o diagndstico, pois o estresse
pode ter consequéncias graves como o suicidio. Ndo ha dados exatos sobre suicidios
no Brasil, em casos provocados por estress no trabalho, no entanto ha dados sobre
pessoas que cometeram suicidio sofrendo depressdo. Estima-se que nos EUA 70.000
pessoas tentam o suicidio anualmente. Ja no Brasil, estima-se que cerca de 54 milhdes
de pessoas sofrerdo de depressdo um dia, sendo que destas, 7,5 milhdes correrdo o
risco de tentar o suicidio (Lipp, 2016). No Japdo, nimeros divulgados pela policia
em 1998, afirmam que os casos de suicidio pelo trabalho ultrapassou os 30 mil
permanece nesse patamar desde entdo. Em 2003 os casos registrados atingiram
34.427 ocorréncias. As causas apontadas para este crescimento sdo: a crise
econdmica que atinge o pais desde a década de 90 ¢ as mudangas ocorridas no
mercado de trabalho como o fim da estabilidade do emprego. Alids, o Japdo ¢é o unico
pais a ter um termo para definir a “morte por excesso de trabalho”, KAROSHI
(Ageéncia Reuters, 2006). (CANDIDO E SOUZA, 2016, p. 9).

Os dados estatisticos, apresentados pelas autoras, denotam uma situacao

preocupante, sobretudo, pela incidéncia de suicidio, em decorréncia da Sindrome de Burnout.

Diante disso, verifica-se, nos relatos doutrinarios, formas de abordagem e métodos

de tratamento diversos, a serem implementados.

Ferrari (2015), destaca que o tratamento da sindrome de Burnout envolve uma

estratégia multidisciplinar: farmacologico, psicoterapéutico € médico:

Quais sio os tratamentos possiveis?

Como a grande maioria dos casos de adoecimento psicoldgico com consequéncias de
somatizagdo, o tratamento da sindrome de burnout deve compreender uma estratégia
multidisciplinar: farmacoldgico, psicoterapéutico e médico. E sempre importante
ressaltar a relevancia de um diagnoéstico realizado de maneira competente, para que
ndo se cometam erros, como a confusio entre burnout e depressao, bastante comum
nos estagios iniciais, pela similaridade de sintomas.

Com relagdo ao uso de medicamentos, o tratamento normalmente se associa a
antidepressivos e ansioliticos. Esse tratamento deve estar vinculado ao
acompanhamento psicologico, que potencializa os efeitos do uso de medicamentos
por meio da ressignificac¢do e da retomada dos sentidos da historia de vida do sujeito.
Além desses, o acompanhamento médico e a alteracdo de habitos sdo dimensdes
importantes. O encaminhamento para novas praticas cotidianas como exercicios
fisicos e de relaxamento € de extrema importancia. (FERRARI, BRASIL ESCOLA,
2015).

Na pesquisa de Silva e Salles (2016), sdo apresentados tratamentos alternativos,

para a Sindrome de Burnout, destacando as distingdes acerca da denominagdo, vez que existe

a medicina alternativa e a complementar. A medicina alternativa utiliza terapias que excluem

o tratamento convencional, enquanto a medicina complementar usa terapias associadas ao

tratamento convencional, como acupuntura. Destacam que muitas praticas, ja comprovadas

cientificamente, ndo sdo reconhecidas, pela medicina, como forma de cura e tratamento, sob a

alegacao de falta de consisténcia nos estudos. No entanto, as Pesquisas mostram que parte dos
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pacientes oncologicos brasileiros usam praticas complementares ao tratamento convencional.

Silva e Salles (2016) destacam a grande variedade dos tratamentos ndo
convencionais, abordando trés tipos, frequentemente utilizados, apresentando bons resultados
no combate ao estresse, a Hipnose, a acupuntura e as atividades fisicas:

Com relagdo a Hipnose, as autoras destacam que:

5.1 HIPNOSE

A necessidade de se tratar dores cronicas da época foi o ponto central para o
surgimento da hipnose, que por sua vez teve grande importancia na constru¢do da
psicologia no século XIX (CARROY, 1999 apud NEUBERN, 2009).

“Hipnose ¢ o nome dado a fendmenos psiquicos especificos, que ocorrem em maior
ou menor intensidade e variabilidade no dia a dia. Eles se passam de forma coerente
(caso contrario seria psicose), induzidos ou ndo, de maneira percebida ou ndo, por
parte do hipnoterapeuta (pela comunicagdo) e/ou paciente (pelo pensar deste). Ha
muitas possibilidades de utilizacdio em psicoterapia, medicina, odontologia,
fisioterapia e outras areas da saude.” (BAYARD, 2015)

O tratamento pela hipnose nada mais ¢ do que uma conversa entre o terapeuta e o
inconsciente do paciente, que “modifica o padrio de consciéncia, focando sua
atencdo por meio de uma indugdo ou de uma autoindu¢@o, concentrando a mente e
direcionando seus pensamentos e, com isso, intensificando a atividade cerebral”
(ARAUJO, 2013). Dessa forma, o hipnoterapeuta pode minimizar a influéncia das
emocdes e pensamentos negativos que podem estar causando ou refor¢cando a doenga,
bem como pode estimular os positivos que proporcionardo a melhora dos sintomas
ou até mesmo a cura.

Apesar de pouquissimas pessoas terem conhecimento sobre a hipnoterapia, ela vem
crescendo no Brasil, através de pesquisas sobre seu uso em psicoterapia, medicina e
odontologia, vem mostrando sua eficiéncia principalmente no tratamento de diversos
sofrimentos psiquicos (BAYARD, 2015). Por ndo ter contraindicagdo, ¢ mais
comumente utilizada como tratamento complementar, ou seja, associado aos
tratamentos convencionais. Somente nos casos de problemas e doengas
predominantemente emocionais, ¢ comum encontrar o uso da hipnose como
tratamento alternativo, ou seja, em substituigdo ao convencional.

Podemos utilizar a hipnose em situagdes relacionadas ao trabalho, para diminuir o
estresse, desenvolver competéncias, melhorar a relag@o entre os colaboradores, dentre
outros que “s@o escolhidos de acordo com as necessidades de cada empresa e podem
ser aplicados de muitas maneiras, entre elas palestras, cursos, treinamentos e até por
meio de consultas particulares” (PUENTES; TESSER, 2014, p.1)

No caso do estresse, o relaxamento pela hipnose provoca no organismo a liberagdo
da endorfina, também chamado hormoénio do prazer que vai contrabalancear com a
descarga de adrenalina provocada pelo estresse e assim, reestabelecer o equilibrio do
organismo, além de ativar o sistema imunologico que ira dificultar o aparecimento
de outras doengas, afirma Dr. Gilberto Barros, médico, hipndlogo e professor de
hipnose do Instituto Brasileiro de Hipnose Ericksoniana (IBRHE) (SILVA E
SALLES, 2016, p. 241-242)

Outra técnica terapéutica alternativa, destacada pelas autoras ¢ a Acupuntura:

5.2 ACUPUNTURA

A acupuntura € uma técnica terapéutica que surgiu na China, tendo seus primeiros
registros datados de 1812, cujo objetivo ¢ a cura de enfermidades através do estimulo
das agulhas “em pontos especificos do corpo” (WEN, 1989, p.194), chamados
acupontos.

E uma tecnologia de intervengio em saude, originada de um conjunto de
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conhecimentos tedrico-empiricos da Medicina Tradicional Chinesa (MTC), que
aborda de modo integral ¢ dindmico o processo satide-doenca no ser humano,
podendo ser usada isoladamente ou de forma integrada com outros recursos
terapéuticos (ROCHA et al., 2015).

No ocidente, publicado por Solui¢ de Morant em 1939, marcou o ressurgimento do
interesse por essa pratica. Depois disso, apesar de muitos embates, a resisténcia
inicial a aplicacdo da acupuntura foi aos poucos se desfazendo. (PALMEIRA, 1990).
Mas a medicina tradicional manteve sua posi¢do contraria até 2011, quando
definitivamente o Conselho Federal de Medicina manifestou-se positivamente a
pratica da acupuntura, mas como um ato exclusivamente médico, ou seja, realizado
somente por profissionais formados em medicina.

Mesmo com todas as dificuldades em provar seu valor terapéutico com rigor
cientifico, o crescimento da demanda e da oferta de terapias alternativas (inclusive
pelo servigo publico) implica uma certa legitimagdo ndo-académica dessas praticas.
Existem indicios de que, hoje, a legitimagdo das praticas alternativas ndo depende
apenas do reconhecimento de sua cientificidade, mas também do reconhecimento de
sua utilidade terapéutica; ao contrario do que era dado pensar durante a primeira
metade do século, quando o reconhecimento da utilidade terapéutica de qualquer
método estava intimamente relacionado ao reconhecimento de sua cientificidade.
(PALMEIRA, 1990, p.123) (SILVA E SALLES, 2016, p. 242-243)

A terceira técnica terapéutica alternativa, que tem surtido efeitos positivos sdo as

atividades fisicas:

5.3 ATIVIDADES FiSICAS

Assim como atividade fisica estd para saude, a saide esta para a qualidade de vida.
Da mesma forma, pode-se visualizar um elo que liga atividade fisica a qualidade de
vida.

De acordo com Junior (1996, p. 3-4) algumas doengas estdo relacionadas “aos habitos
e estilos de vida inadequados”, sendo eles sedentarismo ¢ ma alimentagdo. O autor
também acrescenta que “em 1993, a Associacdo Americana de Cardiologia
considerou o sedentarismo como fator de risco independente para o desenvolvimento
de doenca arterial coronariana”.

Segundo Dr. Drauzio Varella “O estresse deve ser combatido com a pratica constante
de atividades fisicas”. O exercicio fisico diario feito por pelo menos trinta minutos,
ajuda o corpo na produgdo da “beta endorfina”, liberando uma sensacdo de
tranquilidade e bem estar, além de proteger a saude fisica da pessoa “A qualidade de
vida reflete a satisfagdo harmoniosa dos objetivos e desejos de uma pessoa; a
qualidade de vida ou ‘felicidade’ seria a abundancia de aspectos positivos somada a
auséncia de aspectos negativos” (BERGER e MCINMAN, 1993, p 729)

Estudos apontam que o exercicio fisico reduz niveis de ansiedade, depressdo e raiva,
sendo eles considerados sintomas de estresse (BERGER ¢ MACINMAN, 1993).
(SILVA E SALLES, 2016, p. 243)

Como se vé, atuagdo do psicologo organizacional, nos casos de incidéncias da

sindrome de Burnout, alcanca importancia, vez que, além do acolhimento, promove a escuta e

diagnostico da referida sindrome, valendo-se da integragdo com uma equipe multidisciplinar,

a fim de tratar-se da questdo da Sindrome de Burnout, dentro do contexto, amplo e multiplo,

do ambiente laboral.

A partir dessa abordagem multidisciplinar, busca-se a melhor forma de tratamento,

seja por meio de farmacos, seja através de técnicas alternativas, como as apresentadas.

No entanto, conforme asseveram Hernandes e Souza (2015), h4 desafios e

dificuldades encontradas pelos Psicdlogos Organizacionais, no exercicio de suas atribuigdes:
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Dentre os desafios que o psicélogo organizacional e do trabalho encontra em sua
atuagdo profissional, estdo a baixa remuneragdo, as mas condigdes de trabalho, a
carga excessiva de atividades e a interagdo com outros profissionais que nao
compreendem seu papel nas organizagdes. Como resultado, esses fatores podem
prejudicar a satisfagdo laboral dos profissionais de psicologia (Coelho-Lima, Costa
& Yamamoto, 2011; Perez, Gibert & Cury, 2009— apud Hernandes ¢ Sousa, 2015).

Ha também dificuldades técnicas, na compreensdao do trabalhador e adocao de

praticas, visando atingir suas metas, conforme Hernandes e Sousa (2015):

Outro fator que pode reduzir a satisfagdo ¢ o conflito vivenciado pelo profissional
entre adotar uma pratica de acolher e compreender o trabalhador ou adotar uma
pratica que visa ajustar o comportamento dos trabalhadores para atingir metas da
organizagdo. Por fim, percebe-se a dificuldade do psicologo em compreender os
elementos e a interagdo entre os elementos que compdem o sistema organizacional
para ele ter condi¢cdes de promover maior qualidade de vida e bem-estar aos
trabalhadores (Rueda, Baptista, Cardoso & Raad, 2013; Rupert, Miller, Hartman &
Bryant, 2012 — apud Hernandes e Sousa, 2015).

As referidas autoras apresentam um resumo desses fatores, que causam

dificuldades na intervengdo do Psicdlogo Organizacionais,. “sendo as mais frequentemente

citadas: atender as demandas organizacionais e problemas nas equipes de trabalho”

(Hernandes e Sousa, 2015, p. 366). As mesmas apresentam grafico, que representa essas

dificuldades:

Tabela 2. Desafios Percebidos no Trabalho pelos Psicologos Organizacionais

Categorias f %
Atender as demandas organizacionais 5 22,7
Problemas nas equipes de trabalho 4 18,3
Comunicacio 3 13,6
Processos de agregar trabalhadores 3 13,6
Resisténcia para realizar o trabalho 3 13,6
Falta de autonomia 2 9.1
Excesso de atuvidades de trabalho 2 9,1
Total 22 100

Fonte: Hernandes e Sousa, 2015, p. 366.

Acordes com as autoras:

Ao se analisar as respostas referentes ao principal desafio encontrado no trabalho
pelos participantes, foi possivel reuni-las nas seguintes categorias: atender as
demandas organizacionais, problemas nas equipes de trabalho, comunicago,
processos de agregar trabalhadores, resisténcia para realizar o trabalho, falta de
autonomia e excesso de atividades de trabalho. (Hernandes e Sousa, 2015, p. 366)

Nota-se que, essas dificuldades demonstram a ardua tarefa dos Psicologos

Organizacionais, sobretudo, no desafio de adequar as condigdes de trabalho e as resisténcias

sofridas aos métodos e formas de abordagem a serem implementadas.
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Além disso, conforme as autoras (Hernandes e Sousa, 2015):

Problemas na equipe de trabalho foi a segunda categoria mais frequente de desafios
percebidos pelos profissionais. Lidar com a equipe de trabalho envolve varias
estratégias que visam a transformag@o de normas, conceitos e praticas no trabalho,
através de uma construcdo coletiva dos individuos, a partir de uma atitude de
comprometimento dos envolvidos. Nesse sentido, os psicologos devem fomentar o
comprometimento dos trabalhadores para a promogdo da melhora no trabalho em
equipe (Rodrigues, Imai & Ferreira, 2001, apud Hernandes e Sousa, 2015, p. 367)

Diante dessas adversidades, conclui-se que, além da importancia da atuacao do
Psicologo Organizacional, visando a satde do trabalhador, deve-se destacar que os mesmos
encontram dificuldades latentes, para atuar, sobretudo, nos ambientes com casos de Sindrome

de Burnout.
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CONSIDERACOES FINAIS

A Presente Monografia foi desenvolvida, com a finalidade de estudar a atuagao do
psicologo organizacional, nos casos de incidéncia da sindrome de Burnout.

A hipotese de pesquisa parte do pressuposto de que este tipo de intervengdo, em
prol no trabalhador seria utopico, decorrente do fato de que o psicélogo organizacional ¢ um
profissional contratado pela organizagdo, com o intuito de melhorar o desempenho laboral dos
empregados. Logo, o foco do trabalho do mesmo seria auxiliar o trabalhador na sua relagdo
com o trabalho ndo se atendo a outros aspectos do mesmo, ou seja, problemas de ordem nao
laboral

O trabalho foi desenvolvido visando conceituar Sindrome de Burnout; clarificar
relacdo da sindrome de Burnout e trabalho; e identificar contribuicdes da psicologia
organizacional no entendimento da Sindrome de Burnout.

ApoOs pesquisa, verificou-se que a hipdtese inicial foi parcialmente confirmada,
haja vista que, efetivamente, o psicélogo organizacional ¢ um profissional contratado pela
organizagdo com o intuito de melhorar o desempenho laboral dos empregados.

No entanto, em sua valorosa atua¢ao, 0 mesmo tem por praxis, na sua atuagao, a
realizacdo de estudo psicoldgico nas organizagdes, em campo (o fendOmeno ocorre
naturalmente) ou em um laboratorio (o fendmeno ¢ criado), utilizando métodos estatisticos de
mensuragao, pautando-se nos padrdes €ticos, visando proteger a identidade dos participantes e
as informacgdes, por ele repassadas.

Concluido esse trabalho, ocorre o encaminhamento do colaborador ao psicélogo
clinico, para tratamento da sindrome de Burnout, o qual envolve uma estratégia
multidisciplinar: com apoio farmacoldgico, psicoterapéutico e médico, etc...

Verificou-se ainda a existéncia de estudos, concernentes ao efetivo tratamento, que
destacam, além a ministragdo de farmacos, por prescricdo médica, uma grande variedade dos
tratamentos ndo convencionais, abordando trés tipos, frequentemente utilizados, que
apresentam bons resultados no combate ao estresse, a Hipnose, a acupuntura e as atividades
fisicas.

Com isso, conclui-se que a atuacdo do psicologo organizacional, nos casos de
incidéncias da sindrome de Burnout, ¢ de grande valia, e contribui com na minoragdo da
incidéncia e dos decorrentes impactos da sindrome de Burnout, nos cooperadores e no proprio
ambiente de trabalho.

Além disso, verificou-se dificuldades na intervencao do Psicologo Organizacionais
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sendo as mais frequentemente, atender as demandas organizacionais e enfrentar problemas nas
equipes de trabalho.

O estudo foi de grande relevancia, vez que aclarou a importancia da atuagdo do
psicologo organizacional, nos casos de incidéncias da sindrome de Burnout, bem apresentou
metodologias de estudo e tratamentos, por equipe multidisciplinar, incluindo, a possibilidade
de, sendo necessario, promover o uso de farmacos ou de métodos alternativos, que tem sido
eficientes.

Tendo em vista a relevancia do tema, vez que o presente trabalho se restringe a
analise da atuacdo do psicologo organizacional, sugere-se a realizagdo de pesquisa de campo,
para se verificar, em empresas, os resultados obtidos dos tratamentos decorrentes da atuagao

do psicologo organizacional, nos casos de incidéncias da sindrome de Burnout.
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