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RESUMO

A Sindrome de Burnout (SB) é um fendmeno psicossocial que ocorre como uma resposta
crénica aos estressores interpessoais ocorridos na situacdo de trabalho. Os psicélogos sdo
profissionais de risco devido as especificidades de seu trabalho, uma vez que lidam
cotidianamente com pessoas com demandas emocionais intensas. Esses profissionais, se
acometidos pela SB, comprometem sua salde e a qualidade do trabalho prestado. Estudos
sobre Burnout em psicélogos podem subsidiar formas de prevencéo e promogéo de qualidade
de vida no trabalho desse grupo ocupacional. Assim, o objetivo geral da tese foi o de
investigar a prevaléncia e os fatores associados a SB em Psicologos. O estudo realizado foi
organizado em duas sec¢des: uma tedrica e uma empirica. Na secdo tedrica apresenta-se um
estudo de revisdo sistematica da literatura elaborada com o objetivo de reunir e analisar as
evidéncias disponiveis na literatura que contribuissem na compreensdo do Burnout em
psicologos. Tais resultados permitiram proporcionar a base teérica da tese e a construcdo dos
objetivos especificos. A segunda secdo, empirica, constitui-se de dois estudos de
delineamento observacional analitico transversal. O primeiro objetivou avaliar a prevaléncia
da SB em psicologos e a associacdo das variaveis sociodemograficas e laborais em uma
amostra de 518 psicélogos que trabalhavam no Estado do Rio Grande do Sul. Os resultados
evidenciaram uma prevaléncia de 7,5% de psicologos que apresentaram o Perfil 1 de Burnout
e 9,8% o Perfil 2. Os fatores associados identificaram um perfil de risco constituido de
homens, profissionais sem companheiro(a) fixo(a), sem filhos, com menores ganhos
financeiros, menor carga horaria de trabalho semanal, maior nimero de atendimentos, que
atuam em atividades ndo relacionadas a Psicologia, que atuam em apenas uma &rea da
Psicologia, que mantém vinculo empregaticio, ndo participam de grupos de estudo ou
associacOes da Psicologia. O segundo estudo objetivou identificar as varidveis individuais e
de caracteristicas do cargo que predizem a SB em psicologos. Os resultados apontam um
modelo preditor relacionado com variaveis individuais como a autoeficacia e o uso de
estratégias de enfrentamento focadas na emocdo e as caracteristicas do trabalho, como a
sobrecarga, autonomia e conflito de papel. Tais resultados indicam que o Burnout é explicado
pela interacdo entre caracteristicas individuais e do contexto do trabalho. Pode-se pensar em
acOes que preparem os futuros psicologos ja na formacdo para o desenvolvimento de
competéncias profissionais e estratégias de enfrentamento focadas no problema. No contexto
do trabalho, a atencéo para o gerenciamento adequado de demandas de trabalho, o estimulo a
autonomia e a administracdo dos conflitos resultantes do papel profissional dos psic6logos,
séo alternativas que podem reduzir os riscos de Burnout.

Palavras-Chaves: Sindrome de burnout, psicélogos, psicologia da salde ocupacional
Area conforme classificacdo CNPq: 7.07.00.00-1 — Psicologia
Sub-area conforme classificagio do CNPQ: 7.07.09.00-9- Psicologia do Trabalho e

Organizacional



ABSTRACT

Burnout Syndrome (BS) is a psychosocial phenomenon that occurs as a response to chronic
interpersonal stressors in a work situation. Psychologists are professionals at risk due to the
particularities of their work, since they routinely deal with people with intense emotional
demands. If affected by BS, these professionals compromise their health and the quality of the
work they provide. Studies on Burnout among psychologists can subsidize ways to prevent
and to promote quality of life at work for this occupational group. Thus, the general objective
of this thesis was to investigate the prevalence and factors associated with BS among
Psychologists. The study was organized in two parts: a theoretical section and an empirical
section. The theoretical section presents a systematic literature review study made aiming to
gather and analyze evidences available in the literature that contribute to the understanding of
Burnout among psychologists. These results provided the theoretical basis of the thesis and
enabled the establishment of the specific objectives. The second section, empirical, consists of
two cross-sectional analytical studies with an observational design. The first study aimed to
evaluate the prevalence of BS among psychologists and the association of socio-demographic
and labor variables in a sample of 518 psychologists who worked in the state of Rio Grande
do Sul (Brazil). Results showed a 7.5% prevalence of psychologists with Profile 1 of
Burnout and a 9.8% prevalence with Profile 2. Men, professionals without a steady partner,
people who have no children, professionals with smaller financial gains, lower weekly
working hours, a greater number of counseling sessions, those engaged in activities that are
not related to Psychology, those who work with only one area of Psychology, those who are
employed, those who do not participate in study groups or psychological associations
constitute the risk profile identified by the associated factors. The second study aimed to
identify the individual variables and characteristics of the position that predict BS among
psychologists. Results show a predictor model related to individual variables such as self-
efficacy and the use of coping strategies focused on emotion and to the characteristics of the
job, such as overload, autonomy and role conflict. These results indicate that Burnout is
explained by the interaction of individual characteristics and the work context. It is possible to
think of actions that prepare future psychologists, already during their training, for the
development of vocational skills and coping strategies focused on the problem. In the work
context, paying attention to the proper management of work demands, encouraging autonomy
and managing conflicts that are provoked by the professional role of psychologists are
alternatives that can reduce the risk of Burnout.

Keywords: Burnout syndrome, psychologists, occupational health psychology
Area according to the classification by CNPq: 7.07.00.00-1 - Psychology

Sub-area according to the classification by CNPq: 7.07.09.00-9 - Work and Organizational
Psychology
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Introducéao

A presente tese de doutorado, intitulada Sindrome de Burnout: prevaléncia e fatores
associados, foi desenvolvida no Programa de Pds-Graduacdo em Psicologia (PPGP) da
Faculdade de Psicologia (FAPSI) da Pontificia Universidade Catolica do Rio Grande do Sul
(PUCRS). Encontra-se vinculada a area de concentracdo da Psicologia Social, na linha de
pesquisa da Psicologia Social da Saude (sujeito, grupos, instituicbes) e no grupo de pesquisa
da Psicologia da Saude Ocupacional. Este estudo deriva de um projeto mais amplo
denominado Burnout em psicologos.

O trabalho ocupa um lugar de destaque na vida das pessoas, sendo uma fonte
fundamental no desenvolvimento psicossocial do homem (Navarro & Padilha, 2007). Mas, ao
mesmo tempo em que pode originar satisfacdo e significado na vida dos trabalhadores, sendo
agente promotor de salde, também pode levar ao adoecimento (Jacques, Borges, Heloani, &
Cassiolato, 2011). O Ministério da Saude (2001), a partir da publicacdo das Doencas
Relacionadas ao Trabalho, reconhece que o contexto laboral apresenta importantes riscos a
salde fisica e psiquica do trabalhador, sendo essa uma das razdes pelas quais o vinculo entre
trabalho e doenca tem ganhado visibilidade (Jacques, 2007) e estimulado o desenvolvimento
de estudos com foco na investigacdo dos riscos ocupacionais nas mais variadas categorias
profissionais (Carlotto & Camara, 2010).

Uma das patologias que tém recebido destaque nacional e internacional é a Sindrome
de Burnout (SB), fenbmeno psicossocial que ocorre como uma resposta crdnica aos
estressores interpessoais ocorridos na situacdo de trabalho (Maslach, Schaufeli, & Leiter,
2001). Na atualidade, tem sido considerado um importante agravo ocupacional de carater
psicossocial devido as suas implicagdes fisicas e mentais (Leka & Jain, 2012). Burnout

emerge como um fenémeno social, expressdo da crise e desorientacdo da sociedade, que esta
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tensionando os setores de trabalho, principalmente os assistenciais (Cebria-Andreu, 2005).
Embora a SB ja seja reconhecida como doenca na Classificacdo Internacional das Doencas n°
10 (CID-10), com o cédigo Z-73.0, e contemplada no Decreto n° 3048 de 06 de maio de 1999
do Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social do Brasil (Diario Oficial da Unido 12.05.99
- n° 89), que apresenta, na Lista B do Regulamento da Previdéncia, a Nova Lista de Doencas
Profissionais e Relacionadas ao Trabalho (Ministério da Salde, 1999), sua dimensao e
caracterizacdo especifica sdo pouco conhecidas (Batista, Carlotto, Coutinho, & Augusto,
2011).

A perspectiva tedrica adotada para fins deste estudo sustenta-se no modelo da
Sindrome de Burnout desenvolvido por Gil-Monte (2005) e que se constitui de quatro
dimensGes que estabelecem dois perfis. No perfil 1, composto de trés dimensdes, o deterioro
cognitivo (baixas pontuacdes em llusdo pelo trabalho) e afetivo (altas pontuacdes em
Desgaste psiquico) aparecem em um primeiro momento como resposta as fontes de estresse
laboral crénico e, posteriormente, os individuos desenvolvem atitudes negativas frente as
pessoas que atendem em seu trabalho (altos niveis de Indoléncia). No perfil 2, soma-se o
surgimento da Culpa, que é posterior a essas dimensdes, ndo sendo todos 0s sujeitos que
apresentam esse sentimento.

Segundo o autor, as dimensdes sdo assim definidas: 1. llusdo pelo trabalho, descrita
como o desejo do individuo de alcancar metas laborais, porque percebe o trabalho como
atrativo, considerando o pressuposto de que as metas sdo fonte de prazer pessoal; 2. Desgaste
psiquico, caracterizado pelo esgotamento emocional e fisico decorrente da necessidade de
lidar diariamente com pessoas que apresentam ou causam problemas, no contexto do trabalho;
3. Indoléncia, entendida como a presenca de atitudes negativas de indiferenca e
distanciamento com seus clientes, apresentando insensibilidade diante dos problemas das

pessoas que necessita atender no cotidiano do trabalho; 4. Culpa, evidenciada pelo surgimento
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de sentimentos de culpabilizacdo por manifestar atitudes e comportamentos ndo condizentes
com as normas internas e a cobranca social acerca do papel profissional.

A revisdo da literatura aponta que Burnout pode ser explicado por uma combinacao de
trés grupos de fatores de risco. O primeiro seria formado pelos fatores individuais que
englobam variaveis sociodemogréaficas e de personalidade. O segundo, composto de
caracteristicas do cargo, envolve o conteido do cargo e 0s riscos psicossociais relacionados a
sua execucdo. E o terceiro aborda as caracteristicas organizacionais contextuais (Maslach et
al., 2001).

Vaérios sdo os fatores que podem afetar o bem-estar e a saude fisica e psiquica do
trabalhador, sendo a Sindrome de Burnout (SB) um dos possiveis agravos desenvolvidos
(Puchol, Del Rio, Ramirez, Gil, & Zargoza, 2013). As necessidades advindas das mudancas
sociais e, portanto, dos novos cenarios sociopoliticos e econdmicos alteram as condicdes de
trabalho e implicam o aumento dos riscos associados a salde ocupacional (Macedo &
Dimenstein, 2011).

O trabalho do psicdlogo na atualidade permite inimeras possibilidades de insercéo,
com perspectivas de acdo e intervencdo em ambitos individuais e coletivos e em mdaltiplos
contextos (Conselho Federal de Psicologia, 1992). Contudo, a0 mesmo tempo em que se que
vislumbram oportunidades, também ocorre 0 aumento do estresse ocupacional e da
complexidade laboral, tornando os psicologos uma categoria profissional suscetivel ao risco
do adoecimento (APA, 2010; Lassalvia, Bonetto, Bertani, Bissoli, Cristofalo, & Marrella,
2009). Nos ultimos anos, a Psicologia tem passado por significativas mudancas, as quais
provocaram substituicdo do modelo clinico de atendimento pelo de intervencdo na énfase
social. Isso facilitou a inser¢do dos profissionais em contextos de promocdo da saude, nos
ambitos publico e privado, com mais de um vinculo de trabalho e em varias areas de

Psicologia (Bastos & Gondim, 2011). Porém tais oportunidades criam novas tensdes, tais
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como o aumento de carga de trabalho e do numero de atendimentos realizados, o
envolvimento com demandas administrativas, incertezas financeiras e a crescente perda de
autonomia e controle sobre o trabalho (Rupert & Morgan, 2005). Como decorréncia disso, 0
desafio de insercdo em equipes de trabalho e o novo estabelecimento de conflitos nas
relacBes, sejam elas com clientes, familiares, colegas ou liderancas, também passam a
configurar o cenéario atual do trabalho do psicologo (Martins & Puente-Palacios, 2011).
Ademais, a pratica da psicologia esta tangenciada por exigéncias emocionais intensas
(Moreno-Jimenez, Meda-Lara, Morante-Benadero, Rodrigue-Mun6z, & Palomera-Chavez,
2006), o que demanda uma carga de trabalho, além de fisica, também emocional,
considerando o contato direto com pessoas que se encontram em sofrimento. Cotidianamente
as pessoas lidam com eventos estressantes, mas, na pratica da Psicologia, independentemente
do campo de atuacao, esse € um componente intrinseco a profissdo, derivado das necessidades
de ordem psicoafetivas (Jacques et al., 2011).

Profissionais acometidos por Burnout e que prestam assisténcia em salde mental
podem ocasionar custos e prejuizos na qualidade do trabalho prestado (Smith & Moss, 2009)
e na sua prépria salde (Santos & Cardoso, 2010). Diante disso, a literatura internacional tem
investigado Burnout em psicélogos (Emery, Wade, & McLean, 2009; Lasalvia et al., 2009;
Rupert & Baird, 2004; Rupert & Kent, 2007; Rupert & Morgan, 2005; Rupert, Stevanovi, &
Hunley, 2009; Senter, Morgan, Serna-McDonald, & Bewley, 2010). Contudo pesquisas sobre
Burnoutem psicologos no Brasil ainda séo escassas (Almeida, 2012; Costa & Santos, 2013;
Ferrari & Magalhdes, 2012), o que justifica e reforca a necessidade de contribuir com a
ampliacdo de estudos que permitam avancar no conhecimento desse adoecimento, visando
subsidiar agdes de prevencao e reabilitacdo. Além disso, o psicologo, ante o desejo em ajudar
ao outro, pode ignorar seus limites pessoais, relegando a um segundo plano o olhar sobre suas

necessidades de atencdo e autocuidado (APA, 2010).
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O objetivo principal desta tese foi investigar a prevaléncia e os fatores associados ao
Burnout em psicologos. Inicialmente foi elaborado um projeto de pesquisa, o qual foi
encaminhado para avaliacdo da Comissao Cientifica da Faculdade de Psicologia da PUCRS e,
posteriormente, para analise e aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da PUCRS. Ap6s
isso, foi apresentado, em janeiro de 2013, em exame de qualificacdo de tese, do qual
participaram como avaliadoras a Profa. Dra. Mayte Amazarray e a Profa. Dra. Sheila
Goncalves Camara. Com base no estudo de material bibliogréafico e na analise de dados, foi
possivel organizar esta tese, atendendo as prerrogativas do Ato de Deliberacdo 05/2012, que
orienta sua estruturacdo em trés artigos, um deles aceito para publicacdo. Para observar 0s
objetivos propostos, a tese esta estruturada sob a forma de duas se¢fes: uma tedrica e uma
empirica.

A secdo teodrica, intitulada de Burnout em psicologos: revisdo sistematica da literatura
buscou revisar estudos que tratassem do tema. Essa producdo teorica ja foi apresentada no
exame de qualificacdo do projeto de tese e, considerando as sugestdes recebidas pelos
membros da banca, foi reestruturada e submetida para a Revista Psicologia: Satde e Doencas,
estando em processo de anélise.

A selecdo e a avaliacdo de artigos sobre Burnout em psicologos possibilitaram
examinar as evidéncias cientificas disponiveis na literatura, mapear as lacunas existentes e,
assim, definir novos rumos para o avan¢o do conhecimento. A pesquisa bibliografica foi
realizada nas bases de dados PsycINFO e Scielo a partir das palavras-chave Burnout and
Psychologists, revisando o periodo de 2003 a 2012. Dos 69 estudos localizados, 61 foram
excluidos por ndo atenderem aos critérios de inclusdo, restando oito estudos para analise.
Estes foram posteriormente organizados em oito categorias de analise: titulo, revista, ano,
local da pesquisa, objetivo do estudo, método e delineamento, amostra, instrumento,

caracteristicas e variaveis do estudo.



15

Os achados dos estudos fortalecem a necessidade de novas pesquisas na medida em
que, durante os 10 anos de producdo do conhecimento analisados, evidenciam-se poucos
resultados consolidados a respeito do Burnout em psicélogos, tanto com relacao a prevaléncia
como a seus fatores associados. Nesse sentido, evidenciam um incipiente conhecimento sobre
o fenbmeno, reforcando a necessidade de ampliacdo de estudos. Sugestdes para estudos no
contexto nacional foram abordadas em termos de novos delineamentos e varidveis a serem
investigados.

A secdo empirica constituiu-se de dois artigos que derivaram dos objetivos especificos
da tese: avaliar a prevaléncia da Sindrome de Burnout em psicologos e a associacdo das
variaveis sociodemograficas e laborais; e identificar os preditores individuais e caracteristicas
do cargo para as dimensdes da Sindrome de Burnout em psicologos.

O primeiro estudo empirico de método quantitativo e delineamento observacional
analitico transversal, denominado de Prevaléncia e fatores associados da Sindrome de
Burnout em psicélogos. O estudo teve como objetivo avaliar a prevaléncia e os fatores
sociodemogréaficos e laborais associados ao Burnout em uma amostra de 518 psicdlogos que
exerciam a profissdo no estado do Rio Grande do Sul h4, pelo menos, um ano. A coleta
ocorreu, entre os meses de janeiro e julho de 2014, por meio de instrumento disponibilizado
on-line. Para fins de amostragem, utilizou-se a técnica Respondent Driven Sampling (RDS),
que combina a amostragem em bola de neve (snowball sampling) (Goodman, 1961) e a
utilizacdo de redes de contato, como uma forma de compensar a amostragem néo aleatoria
(Heckathorn, 1997). Foram utilizados como instrumentos de pesquisa o Cuestionario para la
Evaluacion del Sindrome de Quemarse por el Trabajo (CESQT) e um questionario para as
variaveis sociodemograficas e laborais. Os dados foram analisados por meio do Pacote
Estatistico para Ciéncias Sociais (Statistical Package of Social Science — SPSS, versédo 17.0).

Para a identificacdo dos niveis da SB, foram utilizadas as orienta¢cdes do Manual do CESQT
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(Gil-Monte, 2011). O teste de Pearson foi utilizado para medir correlacdo entre a variavel
dependente Sindrome de Burnout e variaveis quantitativas, e o t, de student, para comparagéo
de médias das variaveis categoricas. Os resultados evidenciaram uma prevaléncia de 7,5% de
psicologos que apresentam o Perfil 1 de Burnout e 9,8%, o Perfil 2. Identificou-se que
apresentam maior risco de desenvolvimento da Sindrome de Burnout os homens, profissionais
sem companheiro(a) fixo(a), sem filhos, com menores ganhos financeiros, menor carga
horéria de trabalho semanal e maior nimero de atendimentos, os que atuam em atividades
além da Psicologia ou que atuam em apenas uma area da Psicologia, 0s que mantém vinculo
empregaticio e ndo participam de grupos de estudo ou associacGes da Psicologia. Aponta-se a
necessidade de fomento da producdo de conhecimento sobre a Sindrome de Burnout com
psicologos, considerando que a literatura € incipiente e revela resultados heteregéneos nos
estudos. Este estudo empirico foi submetido a Revista Ciéncia y Trabajo e aceito pelo
periddico, conforme carta integrada aos anexos desta tese (Anexo B).

O segundo estudo empirico, também de método quantitativo e delineamento
observacional analitico transversal, teve como objetivo identificar os preditores da SB em
psicdlogos, tendo sido denominado de Preditores da Sindrome de Burnout em psicélogos. A
amostra constituiu-se de 518 psicologos que exerciam a profissao no estado do Rio Grande do
Sul h4, pelo menos, um ano. A coleta ocorreu, entre os meses de janeiro de 2014 e julho de
2014, por meio on-line. Para fins de amostragem, utilizou-se a técnica Respondent Driven
Sampling (RDS), que combina a amostragem em bola de neve (snowball sampling)
(Goodman, 1961) e a utilizacdo de redes de contato, como uma forma de compensar a
amostragem ndo aleatdria (Heckathorn, 1997). Foram utilizados como instrumentos de
pesquisa 0 Cuestionario para la Evaluacion del Sindrome de Quemarse por el Trabajo
(CESQT), a bateria de avaliacdo de riscos psicossociais, 0 COPE Inventory para avaliacdo de

estratégias de enfrentamento, a Escala de Trabalho Emocional (ETE) para medi¢do do
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trabalho emocional e um questionario para as variaveis sociodemograficas e laborais. Os
dados foram analisados por meio do Pacote Estatistico para Ciéncias Sociais (Statistical
Package of Social Science — SPSS, versdo 17.0) e interpretados a luz da analise de Regressédo
Linear Mdltipla. Os resultados apontam um modelo preditor para o adoecimento de Burnout
prioritariamente relacionado com variadveis associadas a caracteristicas do trabalho, como a
sobrecarga, autonomia e conflito de papel, e a individuais, como a autoeficacia e uso de
estratégias de enfrentamento. Esses reforcam que a vulnerabilidade ocupacional do psicélogo
decorre da interacdo de aspectos pessoais e do trabalho (Maslach et al., 2001).

Na secdo Conclusdo, discutem-se 0s aspectos comuns que integram cada um dos
estudos apresentados de forma independente e as conclusdes do estudo e apresentam-se
possibilidades de novos estudos. Por fim, apresentam-se 0S anexos com 0S materiais
utilizados para o desenvolvimento da presente pesquisa. Este estudo foi avaliado e aprovado

pelo Comité de Etica em Pesquisa da PUCRS (parecer do CEP n° 445.847).
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Conclusao

A Psicologia da Saude Ocupacional busca fomentar a qualidade de vida no
trabalho por meio de acbes de protecdo e promocdo da salude e do bem-estar dos
trabalhadores, tendo seu foco principalmente direcionado aos riscos psicossociais. Esta
tese, baseada neste pressuposto, buscou langar um olhar sobre o profissional psicélogo
considerando-o como agente de intervencdes, mas também de risco de adoecimentos.

A busca assistematica da literatura revelou escassez de estudos nacionais e
internacionais quando comparadas a outras categorias profissionais como professores e
enfermeiros. Tal questionamento sobre o0s poucos estudos identificados remeteu a
necessidade de realizacdo de um estudo de revisdo sisteméatica para que, além de
conhecer o estado da arte do conhecimento sobre essa temaética, identificar possiveis
lacunas a serem preenchidas na presente tese. Sob essa perspectiva foi possivel constatar
que investigacdo da Sindrome de Burnout em psic6logos € ainda embrionéria, existindo
uma concentragdo de estudos estadunidenses. No Brasil, ndo se identificou nas principais
bases de dados nacionais (Scielo e Pepsic) estudos de Burnout em psicélogos. Os estudos
analisados se concentram na investigacdo das variaveis sociodemograficas (sexo e idade)
e nas laborais (tipo de vinculo, especialidades de trabalho). A partir dos resultados
obtidos foram ampliadas as variaveis laborais e incluidas variaveis de personalidade e
psicossociais.

O estudo empirico idenficou 90 psicélogos que poderiam ser considerados casos
de SB, 7,5% (Perfil 1) e 9,8% (Perfil 2). Tal resultado é relevante, considerando que esse
profissional que tem como meta desenvolver agdes de prevencao, promocao, protecao e
reabilitagdo da saude psicologica e psicossocial e, exercendo suas atividades profissionais
acometidos pela Sindrome de Burnout, além da possibilidade de agravamento de suas

condicdes de saude, podem comprometer a qualidade do atendimento prestado.
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O perfil de risco de Burnout apresentou um quadro complexo, como esperado,
constituido de variaveis individuais e caracteristicas do cargo. Para a dimensdo de lluséo
pelo trabalho as variaveis individuais sociodemogréaficas associadas foram sexo
masculino, ndo ter companheiro fixo e menor remuneracgéo e as de personalidade foram o
maior uso de estratégias de coping focadas na emocéao e menor crenca de autoeficacia.

Dentre as varidveis laborais, verificou-se relacdo com a menor carga horéria
semanal realizada, com a menor variabilidade de emoc¢des, com o trabalho realizado em
uma Unica area da Psicologia e possuir outra atividade profissional ndo relacionada a
profissdo. As variaveis psicossociais de risco para a menor lluséo pelo trabalho foram a
sobrecarga de trabalho, a frequéncia em pensar em mudar de profissdo, a menor
autonomia, menor satisfacdo com a profisséo e ndo participar de grupos de estudo ou
associacéo.

Na dimensdo Desgaste Psiquico as variaveis sociodemogréaficas associadas foram
0 sexo masculino e os menores ganhos financeiros. No que tange as varidveis de
personalidade, verificam-se que o maior uso de estratégias de coping focadas na emocao
e a diminuicdo da crenca de autoeficAcia aumentam o sentimento de desgaste dos
profissionais. Dentre as varidveis laborais, realizar outra atividade profissional nédo
relacionada a Psicologia, trabalhar somente em uma &rea da Psicologia, atuar com regime
de trabalho com vinculo empregaticio, 0 aumento da quantidade de atendimentos diarios
e a maior necessidade de regulacdo emocional constituiram-se fatores de risco de
Desgaste Psiquico. No que diz respeito as variaveis psicossociais, identificou-se que
quanto maior a sobrecarga, o conflito de papel, 0 pensamento em trocar de profissdo e
quanto menor a satisfacdo com a profissio e ndo participar de grupos de
estudos/associagdes maior € o Desgaste Psiquico.

Na analise das varidveis sociodemograficas para a dimensao Indoléncia verificou-

se como de risco, as variaveis ndo ter filhos e menores ganhos financeiros e dentre as de
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personalidade, o maior o uso de estratégias de coping focado na emocdo e menor
autoeficacia. As varidveis laborais revelaram que atuar somente em uma area da
Psicologia, desenvolver maior carga horaria semanal e exercer atividades com vinculo
empregaticio produzem um maior distanciamento nas rela¢fes interpessoais. As variaveis
psicossociais de risco para essa dimensdo foram a sobrecarga, o conflito de papel, néo
participar de grupos de estudos ou associacOes de profissionais, pensar em mudar de
profissdo e a menor satisfacdo com a mesma.

Quanto aos fatores de risco sociodemograficos e de personalidade para a
dimensdo Culpa, verificou-se que se relacionam com menor remuneragdo, néo ter filhos,
0 maior o uso de estratégias de coping focadas na emoc¢do e menor a autoeficacia. As
variaveis laborais e psicossociais foram atuar em mais de uma area da Psicologia, regime
de vinculo empregaticio, ndo participar de grupos ou associa¢des, menor satisfacdo com a
profissdo e maior pensamento em mudar de profisséo.

Os resultados obtidos langam luz a diversas questdes que necessitam de maior
atencdo por parte das agéncias formadoras, 6rgdos de classe, instituices de trabalho e
psicélogos. O estudo mostra que profissdo de psicdlogo ao sair da tradicdo inicial que a
marcou como uma profissdo liberal com prética voltada para o consultério e sua
ampliacdo para novos campos de atuacdo e modalidades de trabalho, implicam em novos
riscos de adoecimento, no caso do presente estudo, a SB. Neste sentido, torna-se
relevante a abertura de uma agenda nacional de investigacbes que ampliem o
conhecimento sobre o tema por meio de estudos de delineamentos mistos. Na sua
vertente quantitativa para atender a questdes epidemiologicas de prevaléncia, incidéncia e
fatores de risco e na qualitativa para capturar as singularidades da vivéncia dos
profissionais frente ao trabalho realizado. A agenda pode contemplar estudos nacionais e
transnacionais em que possam ser investigadas as diferencas regionais e culturais dentre a

categoria profissional dos psicologos. Um possivel avanco na produgdo de conhecimento
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sobre a Sindrome de Burnout em psicélogos poderia derivar da atencdo aos tipos de
vinculos estabelecidos no trabalho e as &reas de atuacdo. Ademais, pode-se pensar em
estudos com amostra de psicOlogos que atuem em instituigdes que priorizem a
investigacdo das caracteristicas organizacionais tais como niveis hierarquicos, cultura e
clima, modelos de gestdo e fatores politico-econémicos.

Sob a perspectiva dos instrumentos utilizados neste estudo, levando-se em conta
que foram medidas de autorrelato, salienta-se que o0s resultados precisam ser
interpretados com cuidado, na medida em que a desejabilidade social pode ter ocasionado
a presenca de viés. No que se refere a pesquisa na modalidade on-line, evidenciou-se uma
participacdo aquém da esperada no estudo, o que ndo ultrapassou 10% dos convites
enviados. Tal fato reforca que as pesquisa on-line, embora apresentem a vantagem de
agilidade e custo, sdo ainda um desafio no que se refere a adesdo. A falta de participacao
de psicologos no estudo pode estar relacionada a duas questbes: a primeira ser
considerado um indicativo de Burnout, pois o profissional pode estar num nivel tal de
desgaste que responder a uma pesquisa significa mais uma tarefa geradora de estresse. A
segunda, pelo fato que a sindrome é ainda pouco conhecida entre os profissionais da
salde e potencializada pelo fato do psicdlogo ndo se colocar como uma categoria de
risco.

Por fim, acredita-se que a investigacdo contribuiu para ampliar o conhecimento de
relevante tematica para o campo da Psicologia da Saiude Ocupacional com importantes
implicacdes para a pratica de psicologos beneficiando tanto os profissionais quanto sua

clientela.
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ANEXO A- Parecer consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa da PUCRS
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PONTIFICIA UNIVERSIDADE
CATOLICA DO RIO GRANDE
DO SUL - PUC/RS

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOCS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: SINDROME DF BLRNOUT EM PSICOLOGOS
Pesguisador: bz Sardre Carleflo

Area Tematica:

Versjo: 1

CAAE: 21100013.5.0000.5325

Inslituiciio Proponente: LNIAQ BRASILEIRA DE EDUCACAD E ASSISTENGIA
Patrocinador Principal: UNIAQO 11HASI FIRS OE EDUCACAD E ASSISTLNCIA

0ADOS DO PARECER

Nimero do Parecer: 41584/
Data ds Relatorla: *810/2013

Apresentagdo do Projelo;

F um projele du delineamanto mista. com o ormelrd calude quanttative epdermic Caico ¢ v segurdo.
cualitative, sobre sicdrome de Burnaut em paet ogns

Objetivo da Pesquise:

Inentitcar o provaléncia o o3 fatores assofiados & Sindrome e Bamout sm Psledloges.

Avaliagao dos Riscos ¢ Bensficios:

Ausireia de recos cam beneticios indirelos pary v conhuciments da sindrame por osta <iasse profissionsl.

Comentarioce & Considerugocs sobre a Pesquisa:
Trzlaesy de uma pesquisa online Milta bem lundarmontada borceamense e celincada me:cdslegicaments.

Consideragdes sobra oa Tennos de aprescntacdo obrigatdria:
Todos os tenmas faram apressrtaces com linguagem oa<a, cortordo todas as (nformecoes elicamenle
procanizadas

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadeqguagdes:
N3o 18 pendinnias

Endersgu:  Avlorege, SEL)

Bairre: CEP: 0,649 40y
UF: 5 Funicipio: ~“OR10 ALEUH=Z
Telefonc: (51303703315 Fax: [213)320-.0080 E-maAll: cepEpase.or
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Fundacion ‘ & I
Cientifica y

lecnologica

Cieneiic & Trahigo

Santiago, 26 de Noviembre de 2014

Sefior (as): Sandra Yvonne Spiendler Rodriguez
Mary Sandra Carlotto

Estimada: Sra. Sandra Yvonne Spiendler Rodriguez,

Por medio de la presente, informo a Ud. que su articulo “Prevaléncia e fatores
associados a Sindrome de Burnout em psicologos®, recibido el dia 20 de Noviembre
de 2014, sera publicado en la edicion N° 51 de Ciencia & Trabajo comrespondiente al
periodo Septiembre — Diciembre 2014.

Por ultimo, informarie que su trabajo esta dentro de los volimenes indexados en la
prestigiosa Biblioteca Cientifica SciELO.

En la espera de seguir contando con material de excelencia y calidad, le invitamos

a seguir colaborando con nuestra revista.

Cordialmente,

Leonardo Varela Valenzuela
Editor Jefe
Revista Ciencia & Trabajo
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TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO:

Vocé esta sendo convidado a participar de uma pesquisa cujo objetivo é avaliar a prevaléncia e fatores
associados da Sindrome de Burnout em Psicdlogos, de maneira a subsidiar formas de promocao, prevencao
e reabilitacdo desta patologia psicossocial em Psicologos.

Para participar desta pesquisa vocé precisa:

1. Estar trabalhando héa, pelo menos, um ano;

2. Aceitar participar da pesquisa, confirmando o aceite do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
clicando no botéo concordo, localizado ao final desta pagina;

3. Preencher todos os campos do questionario on-line;

4. Enviar o questiondrio preenchido, clicando no botdo ENVIAR, localizado ao final do questionario on-
line.

Ao enviar os dados, vocé estara aceitando participar da pesquisa, e estara livre para se recusar a participar
ou retirar seu consentimento, em qualquer fase da pesquisa, lembrando que a pesquisa zela pela privacidade
das informag0es e a garantia do anonimato. Todos os dados servirdo exclusivamente para fins de pesquisa.
Esclarecemos que ndo hé risco e beneficio direto e individual para o participante da pesquisa. Os beneficios
dos resultados obtidos serdo identificados ao final do estudo, sendo estes de carater coletivo.

Os voluntérios deste estudo dispdem de total liberdade para esclarecer qualquer divida que possa surgir
antes e durante o andamento da pesquisa, com a Profa. Dra. Mary Sandra Carlotto (mary.sandra@pucrs.br),
com a Doutoranda Sandra Spiendler Rodriguez (psicolga07@gmail.com) e através do Comité de Etica em
Pesquisa da Pontificia Universidade Catdlica do Rio Grande do Sul, Av. Ipiranga, 6681 - Partenon - Porto
Alegre/RS -CEP: 90619-900- Fone: (51) 3320.3500. Horario de funcionamento: 08:00 as 12:00 e 13:35
as17:00.

Todos os dados serdo mantidos em sigilo e a identidade dos voluntarios ndo sera revelada publicamente em
nenhuma hipotese. Os dados serdo analisados em conjunto com outros participantes da pesquisa, ndo sendo
divulgada a identificagdo de nenhum participante. Somente o pesquisador responsavel e a equipe de
trabalho envolvida neste estudo terdo acesso a estas informacdes que serdo apenas para fins de pesquisa.

Os resultados serdo divulgados em meios publicos, midia, eventos cientificos e publicagdes cientificas
preservando-se 0 anonimato dos participantes. Ndo havera qualquer forma de remuneragdo financeira para
os voluntarios. Esclarecemos que a presente pesquisa obteve parecer favoravel do Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos da PUCRS.

Desde ja, agradecemos sua participacao,

Profa. Dra. Mary Sandra Carlotto Doutoranda Sandra Spiendler Rodriguez
Pesquisadora Responsavel Pesquisadora
PPG Psicologia/PUCRS PPG Psicologia/PUCRS

ACEITO PARTICIPAR DE FORMA VOLUNTARIA DA PESQUISA INTITULADA SINDROME DE
BURNOUT EM PSICOLOGOS: PREVALENCIA E FATORES ASSOCIADOS REALIZADA POR
PESQUISADORES DA POS-GRADUAGCAO EM PSICOLOGIA DA PUCRS. CONCORDO COM
TUDO QUE FOI ACIMA CITADO E LIVREMENTE DOU O MEU CONSENTIMENTO AO ENVIAR
ESTEFORMULARIO PREENCHIDO.

Aceito . N&o Aceito .


mailto:mary.sandra@pucrs.br
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DADOS SOCIODEMOGRAFICOS

1. Sexo: Masculino[ ] Feminino [ ] 2. Idade:

3. Estado Civil solteiro(@) [ ] casado(a)[ 1] separado(@) [ ] vitvo(a) [ ]

4. Situagdo Conjugal Com companheiro(a) fixo(a) [ ] Sem companheiro(a) fixo(@) [ ]

5. Filho(s) N&o[ ] Sim[ ] Menoresde 18 anos[ ] Maioresde 18 anos[ ]

Até 3 Salarios Minimos [ ] 3 a 6 Salarios Minimos[ ] Mais de 6 Salarios
6. Remuneracio

Minimos [ ]

DADOS LABORAIS

Mestrado [ ]

Especializagdo [ ] Doutorado [ ]
1. Formagao

Pés- doutorado [ ]Doutorado[ ]

2.Tempo de formacéo

anos

meses

3. Tempo de atuagéo profissional

anos

meses

4. Carga horéria semanal de trabalho

hs

5. Total (aproximado) de pessoas que
atende diariamente

clientes/pacientes/alunos

6. Possui atividade de trabalho

C/ vinculo empregaticio[ ] S/ vinculo empregaticio[ ]

Ambos| ]

7. Se trabalha com vinculo empregaticio, . .

em qual setor? [ 1 pdblico [ 1 privado [ ] ambos

8. Trabalha em mais de uma atividade | N&o [ ] Sim[ ] Quantas?

profissional?

9. Marque a(s) area (s) da Psicologia em | Clinica [ 1 | CargaHoraria Semanal____

que atua Comunitaria [1 Carga Horaria Semanal
Escolar [ 1 | CargaHoréaria Semanal____
Esporte [1 Carga Horaria Semanal
Hospitalar [1 Carga Horaria Semanal
Juridica [ 1 | CargaHoraria Semanal
P.O.T [1 Carga Horaria Semanal
Trénsito [1 Carga Horaria Semanal
Docéncia [ 1 | CargaHoréaria Semanal____

Carga Horéaria Semanal____
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ANEXO E- Questionario para la avaluacion del Sindrome de quemarse por el

trabajo (CESQT)
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Pense com que frequéncia lhe ocorrem as ideias abaixo, tendo em conta a escala de 0 a 4. Para

responder, faca um X na alternativa (nUmero) que mais se ajusta a sua situacao:

ONunca 1Raramente 2As vezes 3Frequentemente

4Diariamente

1) O meu trabalho representa, para mim, um desafio estimulante.

2) N&o me agrada atender algumas pessoas em meu trabalho.

3) Acho que muitas pessoas com as quais tenho de lidar em meu trabalho séo insuportaveis.

4) Preocupa-me a forma como tratei algumas pessoas no trabalho.

5) Vejo o0 meu trabalho como uma fonte de realizagéo pessoal.

6) Acho que as pessoas com as quais tenho de lidar em meu trabalho sdo desagradaveis.

7) Penso que trato com indiferenca algumas pessoas com as quais tenho de lidar em meu trabalho.

8) Penso que estou saturado/a pelo meu trabalho

9) Sinto-me culpado/a por algumas das minhas atitudes no trabalho.

10) Penso que o meu trabalho me da coisas positivas.

11) Aprecio ser irbnico/a com algumas pessoas em meu trabalho.

12) Sinto-me pressionado/a pelo trabalho.

13) Tenho remorsos por alguns dos meus comportamentos no trabalho.

14) Rotulo ou classifico as pessoas com quem me relaciono no trabalho segundo o seu comportamento.

15) O meu trabalho é gratificante.

16) Penso que deveria pedir desculpas a alguém pelo meu comportamento no trabalho.

17) Sinto-me cansado/a fisicamente no trabalho.

18) Sinto-me desgastado/a emocionalmente.

19) Sinto-me realizado com meu trabalho.

20) Sinto-me mal por algumas coisas que disse no trabalho.

o|lo|lo|lo|lo|lo|o|lo|]o|]o|lo|]oo|lo|lo|]o|]o|o|o| o| o

A R R R R N I S R S R S e S N R

NININDININIDNDINIDNIDNDINIDNIDNDIDNIDNIDNDIDNDIDNDIDNDIDNDN
W W W W W W wWwW|wlw|wlwlw|wlwlw|w|lw|w| w|w
e S R R E N EE N E N E L N E N E R

* Gil-Monte (2005)
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Anexo F- Inventario para avaliacdo das estratégias de Coping (COPE)
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Leia cada item abaixo e indique, fazendo marcando na categoria apropriada o que vocéfez

frente a uma situacao de estresse em seu trabalho.

1N&o costumo fazer 2Costumo fazer isso
isso em absoluto um pouco

3Costumo fazer isso
moderadamente

4Costumo fazer isso muito

1. Tento crescer como pessoa aproveitando como resultado de m

inha experiéncia.

2. Concentro-me em outras atividades para afastar o problema da minha mente

3. Sinto-me angustiado e deixo aflorar minhas emocdes

4. Procuro conselhos de outras pessoas a respeito do que fazer

5. Concentro meus esforgos em fazer algo sobre a situacdo

6. Digo a mim mesmo: "isto ndo é real"

7. Ponho minha fé em Deus

8. Rio da situacéo

9. Admito para mim mesmo que nédo posso lidar com a situacéo e deixo de tentar

10. Tento dissuadir-me de fazer algo de forma apressada

11. Falo dos meus sentimentos com alguém

12. Consumo alcool ou medicamentos para me sentir melhor

13. Acostumo-me com a ideia de que a situagdo aconteceu

14. Falo com alguém para saber mais sobre a situagéo

15. Evito distrair-me com outros pensamentos ou atividades

16. Sonho acordado com outras coisas diferentes da situacao

17. Fico angustiado e consciente da situacéo

18. Peco a ajuda de Deus

19. Faco um plano de agdo

20. Fago piadas sobre a situagdo

21. Aceito que a situacdo aconteceu e que isso ndo pode ser mud

ado

22. Demoro em fazer algo sobre 0 assunto até que a situagao permita

23. Tento conseguir apoio emocional de amigos ou familiares

24. Simplesmente abandono a tentativa de alcangar meu objetivo

25. Tomo medidas adicionais para tentar livrar-me do problema

26. Tento fugir da situacdo bebendo alcool ou tomando medicagédo

27. Recuso-me a acreditar que a situacdo tenha acontecido
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28.

Deixo aflorar meus sentimentos

29.

Tento ver a situacdo de uma forma diferente para fazé-la parecer mais positiva

30.

Falo com alguém que poderia fazer algo concreto sobre o problema

31.

Durmo mais que o habitual

32.

Tento encontrar uma estratégia sobre o que fazer

33.

Concentro-me em lidar com o problema e se for necessario, afasto outros temas da minha mente.

34.

Consigo a simpatia e compreensdo de alguém

35.

Bebo alcool ou medicagdo para pensar menos na situagdo

36.

Brinco sobre a situagéo

37.

Desisto de tentar conseguir o que quero

38.

Busco algo positivo no que esta acontecendo

39.

Penso sobre como poderia lidar melhor com o problema

40.

Ajo realmente como se o problema néo tivesse acontecido

41.

Asseguro-me de ndo piorar as coisas por agir apressadamente

42.

Tento evitar que outras coisas interfiram nos meus esforcos para lidar com a situacéo

43.

Vou ao cinema ou vejo televiséo para pensar menos na situacdo

44,

Aceito a realidade do fato de que a situacéo aconteceu

45.

Pergunto a pessoas que tiveram experiéncias parecidas a minha, o que elas fizeram

46.Sinto um grande mal estar emocional e me vejo expressando muito meus sentimentos

47.

Realizo uma agdo direta em torno do problema

48.

Tento encontrar conforto na religido

49.

Obrigo-me a esperar 0 momento adequado para fazer algo

50.

Faco graca da situagdo

51.

Reduzo a quantidade de esforgo que dedico para resolver o problema

52.

Falo com alguém sobre como me sinto

53.

Utilizo alcool ou medicagdo para ajudar-me a superar o problema

54.

Aprendo a viver com a situacdo

55.

Deixo de lado outras atividades para concentrar-me no problema

56.

Penso profundamente sobre que passos devo tomar

57.

Ajo como se nunca tivesse acontecido

58.

Faco passo a passo o que tem que ser feito

59.

Aprendo algo com a experiéncia

60.

Rezo mais que o habitual

* Carver, Sheier e Weintraub(1989)
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Anexo G- Bateria de avaliacdo de riscos psicossociais(UNIPSICO)
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Pense com que frequéncia Ihe ocorrem as ideias abaixo tendo em conta a escala de 0 a 4. Para

responder faca um X na alternativa (nUmero) que mais se ajusta a sua situacao:

0 Nunca 1 Raramente 2 As vezes 3 Frequentemente

4 Diariamente

1) Neste trabalho tenho independéncia para decidir como fazé-lo. 0 2 3 4
2) O trabalho proporciona-me possibilidades de utilizar a minha iniciativa. 0 2 3 4
3) Para fazer o meu trabalho dependo do que me diz ou me manda 0 meu supervisor/a. 0 2 3 4
4) Considero que o meu trabalho me proporciona suficiente autonomia. 0 2 3 4
5) Posso determinar o meu ritmo de trabalho. 0 2 3 4
6) Tenho que fazer coisas de forma diferente de como penso que devem ser feitas 0 2 3 4
7) Pedem-me que realize funces e tarefas para as que ndo estou autorizado/a. 0 2 3 4
8) Tenho que trabalhar com 2 ou mais grupos que fazem as coisas de maneira muito diferente. 0 2 3 4
9) Recebo ordens incompativeis de duas ou mais pessoas. 0 2 3 4
10) Séo-me dadas tarefas/fun¢des sem os recursos e meios materiais necessarios para realiza-las. 0 2 3 4
11) Quando estou trabalhando, surgem situacGes especialmente duras 0 2 3 4
12) Teve que fazer mais de uma coisa a0 mesmo tempo? 0 2 3 4
13) Teve problemas com o seu trabalho pois ele foi se complicando progresivamente? 0 2 3 4
14) E-lhe possivel trabalhar com um ritmo relaxado? 0 2 3 4
15) Pensa que ndo tem tempo suficiente para completar o seu trabalho? 0 2 3 4
16) Pensa que tem que fazer um trabalho demasiado dificil para si? 0 2 3 4
17) Posso resolver problemas dificeis de meu trabalho se me esforco o suficiente. 0 2 3 4
18) Tenho confianga que posso lidar eficazmente com acontecimentos inesperados do meu trabalho. 0 2 3 4
19) Devido as minhas qualidades e recursos, posso superar situagdes imprevistas no meu trabalho. 0 2 3 4
20) an_ndo me encor]t(o em dif!culdades, posso real_iz’ar 0 meu trabalho tranquilo/a porque conto com 0 5 3 4
as habilidades necessérias para lidar com situaces dificeis.

21) Aconteca 0 que acontecer, no geral, sou capaz de enfrentar. 0 2 3 4
22) Se me encontro em uma situacéo dificil no trabalho, geralmente ocorre-me o que devo fazer. 0 2 3 4
23) Ao ter que lidar com um problema no meu trabalho, geralmente ocorrem-me varias alternativas 0 5 3 4

de como resolvé-lo.

* Gil-Monte (2005)
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ANEXO H- Escala de Trabalho Emocional (ETE)
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Pense sobre seu trabalho atual para preencher as assertivas abaixo, conforme legenda que

segue:
1Nunca 2Raramente 3As vezes 4Frequentemente 5Sempre

1 )Uma interagdo tipica com clientes dura cerca de ___ minutos.
2) Expresso emogdes compativeis com asexigénicas do meu trabalho. 1 4 5
3) Demonstro algumas emoc6es fortes no meu trabalho 1 3 4 5
4) Esforco-me para realmente sentir as emogdes as quais preciso expressar para 0S outros 1 3 4 5
no meu trabalho.
5) Adoto emocdes compativeis com as exigéncias do meu trabalho. 1 3 4 5
6) Expresso muitos tipos diferentes de emoges no meu trabalho. 1 3 4 5
7) Expresso emogdes especificas necessarias para meu trabalho. 1 3 4 5
8) Escondo meus verdadeiros sentimentos em relacdo a uma situagdo no meu trabalho. 1 3 4 5
9)Expresso emogdes intensas no meu trabalho. 1 3 4 5
10)Realmente tento sentir as emocgfes que eu tenho que mostrar como parte do meu 1 3 4 5
trabalho.
11)Expresso diferentes tipos de emogGes no meu trabalho. 1 3 4 5
12)Resisto em expressar meus sentimentos verdadeiros no meu trabalho. 1 3 4 5
13)Expresso muitas emocgOes diferentes quando estou interagindo com outros.no meu 1 3 a4 5
trabalho.
14) Disfargo algumas emocgdes que ndo tenho, em razdo do meu trabalho. 1 3 4 5
15)Tento realmente vivenciar as emogdes as quais devo demonstrar no meu trabalho. 1 3 4 5

* Brotheridge e Lee (2003)




