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Abstract

Objective: to assesses the prevalence of the Burnout Syndrome in surgeon-dentists, from the
public health service, and its association with variables of interest. Method: The study included a
total of 60 professionals from the public health service in the city of Araraquara — SP, Brazil. A
socio-demographic and labour questionnaire and the Maslach Burnout Inventory (MBI) were used.
Descriptive statistics and an association study, using the chi-square test, were applied. Results: A
total of 60.0% of the participants were women and the mean age was of 41.9+7.6 years. Most
professionals had a regular perception of their working conditions, facilities, materials and
equipment. 20.0% of the individuals felt emotionally drained by work, 35.6% worn out at the end
of a workday, 27.1% when waking up to face another day at work, and 17.2% often feel
consumed by work. The prevalence of Burnout was of 16.7%. There was a significant association
between high Burnout levels and the time working in public service (p=0.017), being the
professionals with less than 10 years of experience the most affected ones. Conclusion: The onset
of Burnout Syndrome in civil servants highlights the need for developing coping strategies
especially aimed at professionals with less seniority.
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Resumo

Objetivo: verificar a prevaléncia da Sindrome de Burnout em cirurgiGes-dentistas do servigo
publico e sua associacdo com as variaveis de interesse. Método: Participaram do estudo 60
profissionais da rede publica de Araraquara-SP. Foram utilizados um questionario com
informagdes sociodemograficas e laborais e o Inventério de Burnout de Maslach (MBI). Realizou-
se estatistica descritiva e estudo de associagdo por meio do teste de qui-quadrado. Resultados: Dos
participantes 60,0% eram mulheres e a média de idade foi de 41,9+7,6 anos. Grande parte dos
profissionais apresentou percecdo regular das condi¢cdes de trabalho, instalacbes, materiais e
equipamentos. Dos individuos, 20,0% sentem-se emocionalmente esgotados pelo trabalho, 35,6%
esgotados no final de um dia, 27,1% quando se levantam para enfrentar outro e 17,2% sentem-se
consumidos pelo trabalho frequentemente. A prevaléncia de Burnout foi de 16,7%. Verificou-se
associacao significativa entre Burnout elevado e o tempo de atividade no servigo publico
(p=0,017) sendo mais atingidos os profissionais com menos de 10 anos de atua¢do. Conclusdo: O
acometimento de servidores publicos pela Sindrome de Burnout sinaliza para a necessidade de
elaboracdo de estratégias de enfrentamento principalmente voltadas para os profissionais com
menor tempo de servico.

Palavras-chave: salde do trabalhador; esgotamento profissional; odontologia; saude publica.
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Introducéo

Atualmente, a competitividade no mercado de trabalho tem-se acentuado, gerando
muitas vezes, pressdo, medo e ansiedade nos profissionais de diversas areas de atuacao (Lima
& Farias, 2005), pois, as exigéncias impostas por esta realidade geralmente ndo consideram as
necessidades bioldgicas e de bem-estar social do individuo (Balogun, Helgemoe, Pelegrine, &
Hoeberlein, 1995). Esses fatores podem causar ndo apenas o stress (Vasconcellos, 2002), mas
também desencadear a Sindrome de Burnout.

Essa Sindrome foi identificada pela primeira vez por Freudenberger (1974) e é
definida por Maslach & Jackson (1986) como uma sindrome multifatorial constituida por
exaustdo emocional, desumanizacdo e reduzida realizacdo pessoal no trabalho que ocorre
como resultado da cronificacdo do stress ocupacional.

Inicialmente, a Sindrome de Burnout foi diagnosticada entre profissionais com
atuacdo assistencialista como psicélogos, enfermeiros e assistentes sociais (Carlotto,
Nakamura, & Camara, 2006; Maslach, Schaufeli, & Leiter, 2001) entretanto, nos dias atuais
os profissionais de diversas areas da saude tem sido alvo de investigacdes e a prevaléncia de
Burnout relatada pode ser considerada preocupante (Carlotto et al., 2006; Leiter & Schaufeli,
1996; Maslach et al., 2001; Tironi et al., 2010).

Entre os profissionais da area da saude, os cirurgifes-dentistas sdo apontados (Ayers,
Thomson, Newton, & Rich, 2008; Humphris et al., 2002; Lima & Farias, 2005; Pohlmann,
Jonas, Ruf, & Harzer, 2005; Sofola & Jeboda, 2006; Te Brake, Bloemendal, & Hoogstraten,
2003; Vasconcellos, 2002) como grupo de alto risco para o desenvolvimento da Sindrome de
Burnout, uma vez que, esta profissdo apresenta importantes fatores de risco para o
desenvolvimento de doencas ocupacionais devido a relacdo diaria com pacientes, falta de
tempo, ambiente fisico de trabalho, necessidade de grande nimero de equipamentos e
materiais, alta competitividade do mercado de trabalho e dificuldade de adequacdo da postura
e posicao de trabalho (Drutman, 2001; Garbin, Saliba, & Goncalves, 2006; Humphris et al.,
2002; Inocente, Inocente, Inocente, Reiméo, & Rascle, 2007; Lima & Farias, 2005; Oliveira
& Slavutzky, 2001; Pohlmann et al., 2005; Te Brake, Bouman, Gorter, Hoogstraten, &
Eijkman, 2008) e o fato do cirurgido-dentista trabalhar em nove metros quadrados sem poder
conversar com o paciente, cuidando de pessoas com diferentes limiares de dor, também é um
fator importante para o desencadeamento de stress.
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Humphris et al. (2002) alertam que dentistas com Burnout revelam dificuldades em
seu exercicio profissional, pois, 0 contato com o paciente torna-se insuportavel e a relacdo
com os colegas e funcionarios passa a ser evitada afetando diretamente a qualidade do
trabalho do cirurgido-dentista 0 que pode aumentar a predisposicdo do profissional a
acidentes, abandono do emprego, absenteismo e isolamento social.

A detecdo precoce de sintomas de Burnout é de suma importancia para elaboracao de
programas de prevencdo e intervencdo que podera refletir em melhoria da qualidade de vida
do trabalhador e consequentemente na qualidade dos servicos prestados a populacéo.

Deste modo, realizou-se esse estudo com o objetivo de verificar a prevaléncia da
Sindrome de Burnout em cirurgides-dentistas do servi¢o publico de saide do municipio de

Araraquara-SP e sua associa¢do com as variaveis sociodemograficas e laborais.

Método

Participantes

Foram investigados 60 (85,7%) cirurgides-dentistas atuantes na rede publica de satde
do municipio de Araraquara — SP. Destes, 60,0% sdo mulheres e possuem média de idade de
41,92+7,62 anos. O tempo médio de formado é de 19,48+7,09 anos e de atuacdo no servico
publico é 13,79+6,96 anos.

Material

Para o levantamento das variaveis sociodemograficas (sexo, idade), laborais (tempo de
formado, tempo de atuacdo no servico publico de saude, local de trabalho) e percecdo sobre
suas condicOes de trabalho no servico publico, foi aplicado um questionario elaborado pelos
autores do estudo.

A avaliacdo da Sindrome de Burnout foi realizada utilizando-se o Inventario de
Burnout de Maslach (MBI) (Maslach & Jackson, 1986) que € uma escala de autoavaliacdo do
tipo Likert de sete pontos cujas categorias de resposta vdo de “nunca” a “todos os dias”. Uma
vez que ndo existe uma versdo especifica adaptada para o cirurgido-dentista, neste estudo
optou-se por utilizar uma versdo adaptada para os profissionais a partir da versao MBI-

Student Survey, pelo fato desta apresentar menor nimero de questdes do que a MBI-General
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Survey, geralmente usada em contextos de trabalho de profissdes de ajuda. O instrumento
consiste de 15 questdes que se subdividem em trés dimensdes, Exaustdo Emocional (EE),
Despersonalizacdo (DE) e Baixa Realizacdo Profissional (BRP).

A classificacdo dos individuos segundo a presenca de Burnout foi realizada pela
proposta de Maslach & Jackson (1986) que sugerem que individuos com escores medios
acima do percentil 66 (P66) nas dimensbes EE e DE e abaixo do P33 em EP apontam

positivamente para a Sindrome.

Procedimento

ApOs autorizacdo da Secretaria de Salde do Municipio de Araraquara (SP) e
aprovacdo pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres Humanos da Faculdade de Ciéncias
Farmacéuticas de Araraquara — UNESP (protocolo n° 07/2009), iniciou-se a coleta dos dados
que foi realizada no local de trabalho do participante. Os instrumentos foram recolhidos logo

apos seu preenchimento.

Anélise Estatistica
A prevaléncia de Burnout foi estimada por ponto e por intervalo de 95% de confianca.
Para estudo de associacdo entre as dimensdes de Burnout e as varidveis sociodemograficas e

laborais foi realizado o teste de qui-quadrado, sendo adotado nivel de significancia de 5%.

Resultados

Tabela 1

Distribuicéo (n(%)) dos cirurgides-dentistas quanto ao local de trabalho. Araraquara, 2009

Local de trabalho n (%)
Pronto Socorro 7 (13,46)
C.E.O 4 (7,69)
Posto de Saude 13 (25,00)
PSF 6 (11,54)
Clinica Modular 10 (19,23)
Escola 8 (15,38)
Outros 4 (7,69)
52

Total (100,00)

*CEO: Centro de Especialidades Odontolégicas; PSF: Programa Salde da Familia
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A distribuicdo dos cirurgides-dentistas quanto ao local de trabalho encontra-se na
Tabela 1.

Cabe esclarecer que 8 pessoas ndo informaram seu local de trabalho.

Na Tabela 2 apresenta-se a percecdo dos cirurgides-dentistas em relacdo as suas

condigdes de trabalho.

Tabela 2
Apuracdo (n(%)) da percecdo dos cirurgides-dentistas em relagdo a suas condicdes de

trabalho. Araraquara, 2009

Resposta (n(%0))
Pergunta Excelente Boa Regular Ruim Péssima

Na sua opinido, suas condi¢des de

trabalho no servico publico sdo: 2(333) 17(28,33) 28(46,67) 13(2167) i

Na sua opinido, as instala¢bes para
execucao do seu trabalho no servico 3(5,000) 12(20,00) 27 (45,00) 13(21,67) 5(8,33)
publico séo:

Na sua opinido, os materiais e
equipamentos para execugéo do seu 2(3,33) 12(20,00) 31(51,67) 12(20,00) 3 (5,00)
trabalho no servico publico séo:

Nota-se grande quantidade de respostas indicando percegéo regular das condigdes de
trabalho, instalagdes e materiais e equipamentos.

O Inventario de Burnout de Maslach (MBI) apresentou excelente consisténcia interna
(Exaustdo Emocional: a = 0,92; Descrenca: o = 0,83; Baixa realizag¢do Profissional o = 0,80).

A distribuicéo das respostas dos participantes ao MBI encontra-se na Tabela 3. Cabe
esclarecer que somente sete questdes foram respondidas por todos os participantes.

Nota-se que 20,01% dos individuos sentem-se emocionalmente esgotados pelo
trabalho (questdo 1), 35,59% cansados ao final do dia (questdo 2), 27,11% quando se
levantam (questdo 3) e 17,24% sentem-se consumidos pelo trabalho (questédo 5)
frequentemente. A maioria dos participantes afirmou ter interesse no trabalho (questdes 6 e 7)
e acredita ser Util para 0 mesmo (questdo 8). Acreditam que podem, na maior parte das vezes,
resolver os problemas que surgem no trabalho (questdo 10) além de considerem-se bons

profissionais (questdo 12).
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Tabela 3

Distribuicéo das respostas (n(%)) frente ao MBI dos participantes. Araraquara, 2009

Resposta n(%o)

Pergunta Nunca Quase  Algumas Regularmente Muitas Quase Sempre Total

nunca vezes vezes sempre
1.Sinto-me emocionalmente esgotado pelo meu trabalho 7(11,67)  7(11,67) 20(3333)  14(2333)  7(11,67) 4(667)  1(1,67) 60(100,00)
2.Sinto-me esgotado no fim de um dia de trabalho 5(@847)  9(1525) 12(20,34)  12(20,34)  11(18,64) 4(6,78) 6(10,17) 59(100,00)
f.Stjnltkc])-me cansado quando me levanto para enfrentar outro dia de 9(15,25) 10(16,95) 17(28,81) 7(11,86) 8(13556) 5(847)  3(508) 59(100,00)
rabalho
4. Trabalhar ¢, para mim, um grande esforco 20(33,33)  15(25,00) 15(25,00) 5(8,33) 4(6,67) - 1(1,67)  60(100,00)
5.Sinto-me consumido pelo meu trabalho 14(24,14) 11(18,97) 16(27,59)  7(12,07) 5(862) 2(345)  3(517) 58(100,00)
6.Tfnh0 n_1e tornado menos interessado no trabalho desde que entrei 20(33’33) 16(26,67) 15(25’00) 3(5’00) 3(5’00) 2(3’33) 1(1,67) 60(100,00)
neste servico
7.Tenho me tornado menos interessado no meu trabalho 21(35,00) 19(31,67) 14(23,33) 2(3,33) 2(333)  2(3,33) - 60(100,00)
8.Ter:hobe|sr§ado mais descrente do meu potencial e da utilidade do 22(37,29) 18(30,51) 9(15,25) 3(5,08) 6(10,17)  1(1,69) . 59(100,00)
meu trabalho
9.Eu questiono o sentido e a importancia de meu trabalho 20(33,90)  15(25,42) 10(16,95) 5(8.47) 5(847)  2(3,39)  2(3,39) 59(100,00)
10.Posso resolver os problemas que surgem no meu trabalho - 4(6,90)  4(6,90) 4(6,90) 4(6,90) 29(50,00) 13(22,41) 58(100,00)
11.Acredito que eu seja eficaz na contribuicéo do trabalho que fago ~ 1(1.69)  1(1,69) - 3(5,08) 6(10,17) 18(30,51) 30(50,85) 59(100,00)
12.Considero-me um bom profissional - - 2(3,39) 4(6,78) 3(5,08) 17(28,81) 33(55,93) 59(100,00)
;LS.bSiInhto-me estimulado quando concluo com éxito a minha meta de . . 2(3,33) 6(10,00) 1(1,67) 13(21,67) 38(63,33) 60(100,00)
rabalho
14_.Tenho ap~rendidq muitas coisas interessantes no decorrer da . 2(333)  5(8,33) 1(1,67) 7(11,67) 11(18,33) 34(56,67) 60(100,00)
minha atuacéo profissional
15.Durante meu trabalho, sinto-me confiante: realizo minhas tarefas - - 2(3,33) 2(3,33) 6(10,00) 28(46,67) 22(36,67) 60(100,00)

de forma eficaz
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A Exaustdao Emocional foi detetada em 36,67% (ICgs0: 24,48-48,86%) dos cirurgides-
dentistas, a Descrenga e a baixa Realizagdo Profissional acometeram 35,00% (I1Cgs0: 26,03-
50,63%) dos participantes. Apenas 38,33% (ICgse: 22,93-47,07%) dos individuos nao

apresentaram nenhum sintoma relacionado com a Sindrome. A Sindrome de Burnout foi

identificada em 16,7% (1Cgs0: 7,3-26,1%) dos profissionais.

O estudo de associagdo entre a presenca de Burnout e as varidveis de interesse

apresenta-se na Tabela 4.

Tabela 4
Estudo de associacdo entre a presenca de Burnout e as varidveis de interesse. Araraquara,
2009
Burnout

Variavel Ausente  Presente Total 2 p
Sexo

Masculino 19 5 24

Feminino 31 5 36 0,500 0,480
Tempo de formado (anos)

<10 4 3 7

10 |20 14 4 18

>20 32 3 35 55,086 0,064
Tempo de servico publico (anos)

<10 12 7 19

10 |20 26 2 28

>20 12 1 13 81,508 0,017+
Condicbes de trabalho

Péssima/Ruim 13 13

Regular 23 5 28

Boa/Excelente 14 5 19 39,023 0,142
Instalaces

Péssima/Ruim 16 2 18

Regular 22 5 27

Boa/Excelente 12 3 15 0,587 0,746
Materiais e equipamentos

Péssima/Ruim 34 6 40

Regular 6 6

Boa/Excelente 10 4 14 27,086 0,258
Total 50 10 60
*diferenca estatistica significante a.=0,05

Discusséo

Apesar das limitacGes apresentadas no presente estudo como o delineamento amostral

por conveniéncia, a ado¢do de desenho transversal e a taxa de ndo-resposta (=14%), entende-
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se que esses pontos sdo plenamente justificaveis e minimizados frente & necessidade de
realizacdo de estudos para identificacdo da prevaléncia da Sindrome e de seus fatores
associados em cirurgides-dentistas visando facilitar o diagndstico precoce, a elaboracdo de
programas de prevencdo e medidas de enfrentamento, uma vez que, esses profissionais séo
apontados, na literatura (Ayers et al., 2008; Humphris et al., 2002; Lima & Farias, 2005;
Pohlmann et al., 2005; Sofola & Jeboda, 2006; Te Brake et al., 2003; Vasconcellos, 2002),
como um grupo vulneravel para o desenvolvimento da Sindrome de Burnout.

O desenho de estudo utilizado nesse trabalho ndo permite a identificacdo de fatores
causais, entretanto, entende-se que o conhecimento da prevaléncia da Sindrome de Burnout e
a associacdo desta com varidveis sociodemograficas podem ser o ponto de partida no
desvelamento dessa condi¢do impulsionando o desenvolvimento de estudos futuros com
delineamentos mais complexos.

A consisténcia interna das dimensdes do MBI foi excelente corroborando com o0s
achados de Te Brake et al. (2008) enquanto Bhugra et al. (2008) verificaram menor valor para
a dimensdo Descrenca.

A prevaléncia da Sindrome de Burnout encontrada entre os cirurgides-dentistas do
servico publico de Araraquara foi semelhante a verificada por Te Brake et al. (2008) que
encontraram valor de 14,10% (ICgse: 11,00-17,20%) em 2000 e de 15,80% (ICgs0,:12,59-
19,01%) em 2001 em dentistas holandeses. Denton et al. (2008) também encontraram niveis
sugestivos de Burnout em 8,00% (ICgs50:5,05-10,95%) dos dentistas do Reino Unido e
Romero et al. (Romero, Romero, & Becerra, 2006) detetaram a Sindrome em 24,36%
(ICgs59:17,62-31,10%) dos cirurgides-dentistas da Cidade do México.

Outro aspeto a ser considerado é a alta prevaléncia de Exaustdo Emocional, Descrenca
e baixa Realizacdo Profissional verificada entre os profissionais avaliados. Maslach et al.
(2001) salientam que a Exaustdo é o sintoma mais reportado pelos individuos, podendo
desencadear Burnout se medidas preventivas ndo forem implantadas.

A associacdo significativa verificada entre o tempo de atuacéo no servico publico e a
presenca da Sindrome de Burnout vai de encontro ao conceito apresentado por Maslach et al.
(2001) que afirmam que o Burnout aparece nas fases mais adiantadas da carreira profissional,
uma vez que, a Sindrome é resultado de longa exposicdo ao stress do trabalho. Porém, cabe
esclarecer que outros fatores precisam ser investigados como saude mental, demanda de
trabalho, tédio e monotonia que podem exercer influéncia no estado de saude dos individuos

nos diferentes momentos de sua carreira.
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A falta de experiéncia pode ser um fator contribuinte para o desenvolvimento da
Sindrome, uma vez que, os individuos podem ter maior dificuldade na administracdo dos
problemas e das adversidades encontradas no trabalho. Essa falta de experiéncia,
principalmente no servico puablico, pode desencadear inquietacdes pela cobranca de
atendimento de namero pré-determinado de pacientes e pela limitacdo de tempo e de material
que, segundo Lima & Farias (2005) fazem parte da rotina da maior parte dos servicos
publicos de saude.

Assim, diante do contexto apresentado, sugere-se que modificacbes no ambiente de
trabalho, que visem a melhoria da percecdo dos profissionais, poderiam funcionar como
medida de prevencdo da Sindrome de Burnout pois, de acordo com Silveira et al. (2005) e
Salanova et al. (2010) caracteristicas organizacionais como o ambiente fisico podem atuar
como desencadeadores desta doenca que é relacionada ao trabalho. Outros aspetos que devem
ser identificados e trabalhados referem-se as caracteristicas pessoais de envolvimento com o
trabalho, as relacdes mantidas com os colegas e com os gestores que devem ser alvo de
futuras investigagoes.

Deve-se enfatizar ainda que o estudo da Sindrome de Burnout em cirurgides-dentistas
atuantes no servico publico tem além do interesse com a salude do trabalhador, a intencéo de
melhorar o atendimento e os servicos prestados a populacdo visto que a negligéncia, a
irritabilidade e a agressividade sdo sintomas comportamentais que podem estar presentes
nessa Sindrome (Lima & Farias, 2005) que prejudicam o atendimento aos pacientes.

A investigacdo sugere a necessidade de aprofundamento dos resultados obtidos, uma
vez que a literatura brasileira ainda é incipiente em termos de resultados de Burnout nessa
categoria profissional. Assim, sugere-se a realizagdo de novos estudos, com inclusdo de outras
variaveis e delineamentos em contextos diferenciados.

Também deve se considerar o efeito do trabalhador sadio, questao peculiar em estudos
transversais em epidemiologia ocupacional que, muitas vezes, exclui o possivel doente (Mc
Michael, 1976). Essa é uma situacdo que pode subestimar o tamanho dos riscos identificados,
porgue 0s mais afetados ndo conseguem manter-se no emprego, afastando-se por licencas para
tratamento de salde, uma vez que 10, dos 70 profissionais, ndo responderam o instrumento e

as causas para a ndo participacdo na pesquisa ndo foram esclarecidas.
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Concluséao

O acometimento de servidores publicos pela Sindrome de Burnout sinaliza para a
necessidade de elaboracdo de estratégias de enfrentamento principalmente voltadas para os

profissionais com menor tempo de servigo.
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