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RESUMO

Verificamos com esta pesquisa a relacdo entre as
atividades do uso do tempo livre e os sentimentos
determinantes do burnout, em uma amostra de
20 técnicas em enfermagem de um hospital priva-
do no RS Brasil. As questdes sécio-demograficas
serviram como varidveis dependentes do estresse
crénico e o uso do tempo livre como promotor da
salide e da resiliéncia frente aos estressores. Alca-
mos algumas questdes relativas a valoragdo e ao
significado da atividade profissional para avaliar a
resisténcia a sindrome. O levantamento de dados
ocorreu através de um questionario com perguntas
semi-estruturadas, organizadas a partir da revisdo
tedrica, onde obtemos correlagdes entre hip6teses
e varidveis sécio-demogréficas pelo software IBM
SPSS STATISTICS BASE 22.0. Como resultados,
encontramos profissionais pluriempregados, can-
sados e mal-remunerados, contudo, em estado de
resiliéncia muito superior ao que julgdvamos nos
deparar. Ratificamos as dimensdes de Dumazedier
(2008) e Donnell (2013) sobre o tempo livre, com
vistas a buscar equilibrio psicossocial em defesa
contra o burnout.
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ABSTRACT

We verified in this research the relation between the free time activities and determinate feelings of
burnoutin a sample of 20 nursing techniques from a private hospital in RS (Rio Grande do Sul). The
socio-demographic questions served as dependent variables from chronicle stress and the use of free
time as health promoter and resilience of the stressed people. We exalted some questions related to
the value and the meaning of professional activity to evaluate the resistance to the syndrome. The
survey data happened through a semi-structured test question organized from a theoretical review,
where we got correlations among hypothesis and socio-demographic variety through software 1BM
SPSS STATISTICS BASE 22.0. As results we found out those professionals with many jobs, tired and
low-paid, but in a very higher resilience state that we thought we would encounter. We ratified the di-
mensions of Dumazedier (2008) and Donnell (2013) about free time, looking for psychosocial balance
protecting from burnout
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RESUMEN

Verificamos con esta investigacién la relacién entre las actividades del uso del tiempo libre y los
sentimientos determinantes de agotamiento, en una muestra de 20 técnicos de enfermeria de un
hospital privado en RS Brasil. Los problemas sociodemogréficos sirvieron como variables depen-
dientes del estrés crénico y el uso del tiempo libre como promotor de la salud y la resiliencia frente
a los estresores. Planteamos algunas preguntas sobre la valoracién y el significado de la actividad
profesional para evaluar la resistencia al sindrome. La recopilacién de datos se realiz6 a través de
un cuestionario con preguntas semiestructuradas, organizado a partir de la revisién teérica, donde
obtuvimos correlaciones entre hipétesis y variables sociodemograficas mediante el programa I1BM
SPSS STATISTICS BASE 22.0. Como resultado, encontramos profesionales que estan empleados, can-
sados y mal pagados, pero en un estado de resistencia que es muy superior a lo que pensdbamos que
estdbamos enfrentando. Ratificamos las dimensiones de Dumazedier (2008) y Donnell (2013) sobre
el tiempo libre, con el objetivo de buscar el equilibrio psicosocial en defensa contra el agotamiento.
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1INTRODUGAO

Ao longo dos anos muitos pesquisadores de ciéncias multidisciplinares tém examinado as sindromes
do estresse cronico em cuidadores. Acompanhamos Dejours (1999, 2000), Codo (2006), Arreal & Lépez
(2014), Pitta (2016) e Costa e outros autores (2018), todos estudiosos da psicopatologia do trabalho, que
retrataram a maior incidéncia da doenca em trabalhadores das areas de educagéo, satide e bombeiros.

A Sindrome do Burnouté definida por Maslach, Bakker & Leiter (2014) como a reagdo do individuo
a tensdo emocional cronica (estresse), gerada pelo contato direto e excessivo com seres humanos,
tem como caracteristicas principais a exaustdo emocional, a despersonalizagdo das relagdes e a falta
de envolvimento pessoal no trabalho. Evidencia-se a partir da dimensdo apresentada nos estudos
de Costa e outros autores (2018), alguns aspectos das politicas de gestdo dos funcionarios e das
estruturas organizacionais que se relacionam com a profissao do técnico de enfermagem e sdo oca-
sionadoras da burnout, a exemplo, o pluriemprego, os baixos salarios, também os turnos de trabalho
rotativos, varidveis que somadas ao grande investimento pessoal voltado a qualidade do atendimento
ao outro, pressupdem o adoecimento e a vulnerabilidade destes profissionais.

Arreal & Lépez (2014) presumem que o técnico em enfermagem por ser pluriempregado ndo tem
tempo e oportunidade de organizar-se socialmente, por esta razdo ndo pertence, habitualmente, a
classes de trabalhadores em busca de maiores direitos. Com o tempo restrito para investir nas ami-
zades, esportes, salde e lazer, estas atividades cruzam de modo secundario a vida destas pessoas,
particularmente nas que trabalham em turno e esta é uma das hipéteses causadoras do estresse
crbnico, examinadas nesta pesquisa.

Para Dumazedier (2008) o tempo livre se divide entre as atividades de descanso, de desenvolvi-
mento e de diversdo, e este Ultimo absorve a menor parte do tempo das pessoas. Assim, quando o
técnico de enfermagem tem tempo para diversdo, esta é realizada com colegas de trabalho, em fun-
¢do dos turnos de trabalho. Além do que, a enxuta rede de relagdes propiciada por esta profissdo, e a
escolha pessoal de cuidar do outro, podem encapsular o sujeito dentro do préprio oficio, assim, ndo
abstraindo da realidade laboral, ficam aprisionados no determinante da prépria doenga.

Ao deixar de aliviar dos estressores em ambiente externo a empresa, usando o tempo livre de
forma qualificada, acabam por ndo promover momentos de descanso que acarretariam em insights e
elaboragdes dos sentidos de vida, o que hipoteticamente, modificaria padrdes de conduta provocado-
res de adoecimento, e ndo institucionaria a doenga como normose.

E obvio que as organizagdes de salide ndo investem psicologicamente no cuidador, independen-
temente disto, a resisténcia do organismo humano continua sendo limitada e com a falta de cuidado
em sentido biopsicossocial, os individuos abreviam a fase das defesas pessoais reguladoras da home-
ostase, incentivando o aparecimento do estresse crénico, provindo do esgotamento fisico e mental
(BRITO GUIRARDELLO, 2017; COSTA et al., 2018).

Aguiar e colaboradores (2013) e de Brito Guirardello (2017) se referem a seriedade do assunto
endomarketing na gestdo de pessoas e apontam a necessidade de investir no desenvolvimento do en-
fermeiro como sujeito, sinalizando a necessidade da gestdo sobre aspectos basilares a esse processo
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de cuidado, como a implantagdo de planos de desenvolvimento profissional e pessoal, o fortaleci-
mento das relacdes interpessoais no trabalho, programas especificos de promogdo e prevengdo da
salde fisica e mental por meio da criagdo de ambientes sauddveis de trabalho, capazes de contribuir
de forma efetiva para a realizagéo das pessoas.

A partir destes pressupostos, o cuidado com o cuidador é em si, a consciéncia do autocuidado.
Assim, quando aliviam das atividades laborais estressoras em ambiente externo a empresa, com uso
do tempo livre de forma qualificada, talvez possam produzir insights e elaboracdes de sentido de vida
que venham a modificar padrdes de conduta que levam ao adoecimento.

No entanto, é comum observar a ocupacgdo com passatempos passivos e sedentérios (televisao,
a exemplo), atividades que nem sempre possibilitam pensar e elaborar o pensamento critico ou até
questionar os estagios de vida e planos pessoais para o futuro (variando conforme caracteristicas do
assistente). O tempo livre se torna compartido entre as atividades de descanso, de desenvolvimento
e de diversdo e, este Ultimo, absorve a menor parte do tempo - o tempo da salide e o tempo de vida!
(DUMAZEDIER, 2008).

Este estudo teve o intuito de verificar a relagdo das atividades referentes ao tempo livre como
promotora ou nao dos sentimentos determinantes do burnout (a exaustdo emocional, a despersona-
lizacdo e a falta de envolvimento com o trabalho). Buscamos em uma amostra de 21 enfermeiros de
um hospital privado no RS, analisar as questdes sociodemograficas como varidveis dependentes do
estresse cronico e o uso do tempo livre como agente promotor da salide e maior resiliéncia frente ao
trabalho estressor, alcamos algumas questdes relativas a valoracéo e significado da atividade profis-
sional como motivos de maior, ou menor resisténcia ao burnout. A pesquisa foi um estudo de caso,
exploratério de natureza qualitativa, o levantamento de dados foi por meio de um questionario com
perguntas semi-estruturadas, das quais os resultados serdo apresentados logo a seguir.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.10 TRABALHO DO CUIDADOR — PERSPECTIVA PANORAMICA SOBRE 0 TECNICO EM ENFERMAGEM

Para descrever o cuidador, foco deste estudo, se torna importante relatar algumas questdes ad-
versas ao oficio e a classe destes trabalhadores, as quais pareceram importantes para contextualizar
a promocdo da salde no exercicio desta fungao.

A descrigdo do trabalho dos técnicos em enfermagem no hospital em estudo® prediz que, durante
o turno de trabalho, as principais responsabilidades do cargo sdo as de ministrar medicacao, preparar
os leitos para a acomodacdo de doentes, favorecer o asseio e a alimentagdo para os pacientes e acom-
panhar os internos da respectiva ala de trabalho.

Comumente estes profissionais procuram a atividade de ser cuidador por um significado especial,

6 Sumula da descri¢do da fungdo do hospital em pesquisa.
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havendo um imaginario de valor intrinseco do dedicar-se ao cuidado com o outro (BISON, 2003) e, ha
predisposi¢do entre os usuérios, de também esperar um estado de servigo incondicional do cuidar do
outro. Por meio desta pesquisa, estdvamos indiretamente procurando estudar os aspectos psicodina-
micos que se atravessam na “vocacdo” deste oficio, confundida com uma fungdo de “maternagem”,
ou mais, com a histéria da prépria enfermagem, oriunda do “altruismo em potencial das religiosas”,
primeiras a dedicar-se a este trabalho.

Alguns autores retratam a despersonalizagdo das atividades laborais de contato com pacientes,
elevando nos discursos o estagio de desconforto do doente internado, buscando categorizagdes para
descrever os sentimentos de fragilidade do interno, mas, em contrapartida, ao descrever o técnico de
enfermagem utilizam, muitas vezes, o termo endurecimento afetivo e despersonalizacdo como carac-
teristicas comuns aos profissionais, sem dar-se conta, efetivamente, de que estas podem ser formas
de racionalizar o produto do trabalho, atenuando as préprias fantasias de finitude e de vulnerabilida-
de, por meio dos mecanismos de defesa do ego (PITTA, 2016).

Possivelmente, este sentimento de “esfriamento das relagdes” as expensas da posicéo de cuida-
dor / maternagem se sobressai porque, muitas vezes, a dor da impoténcia perante o fim, a morte, é
insuportavel. Esta é uma hip6tese que a pesquisa ndo chegou a responder, os dados que obtivemos
ndo foram suficientes para andlises neste sentido, embora tivéssemos perguntas efetivas sobre o
tema no questionario, as devolutivas ndo trouxeram respostas reflexivas sobre isto.

Suspeitamos, ao mesmo tempo, que a limitagdo das respostas em relacéo a este questionamento
possa ser uma réplica oportuna a circunstancia contextual, uma negacdo do sentimento, do sentido.
Em uma interpretagdo psicolégica da impessoalidade, o significado do esfriamento nas relagdes tal-
vez retrate a desconexdo com a realidade crua, sofrida, e a despersonalizagdo estar inconscientemen-
te atuando a servigco da proteg¢do do ego.

Em consonancia com esta possibilidade, corroborando com este questionamento, Soboll (2002)
identifica uma fase latente da Sindrome do Burnout, de contetido ndo manifesto, que a partir das va-
rias situagdes limitrofes passam a mobilizar o individualismo e o descomprometimento no trabalho.
A autora deduz que sdo provenientes da falta de reconhecimento social, da organizagdo empresarial,
das liderancas e dos usuarios. E também, da fadiga fisica e psiquica geradora do sofrimento no tra-
balho, do desgaste do animo e do ténus para a vida. A despersonalizagdo manifesta-se nas relag¢des
habituais do servigo, ocorrendo um enrijecimento afetivo e insensibilidade nas atitudes, que sdo re-
latadas nas queixas comuns adversas a qualidade dos servigos.

Observa-se que, contextualizando o ambiente de trabalho hospitalar, a vinculagdo afetiva com o
paciente ndo é favorecida em razdo dos relacionamentos de passagem, padronizados por questées
de ordem pratica; sdo impessoais porque dependem do turno e do tempo em que os doentes ficam
hospitalizados, estdo sujeitas as distribuicdes de atividades didrias, elaboradas por otimizacéo dos
afazeres, arranjados para cada técnico cotidianamente (rotacdo no trabalho).

Estas varidveis referentes ao distanciamento afetivo, supostamente normais ao servigo, mas con-
trarias ao mito de bem-estar ocupacional de quem olha de fora, foram creditadas pelos técnicos como
positivas na nossa pesquisa, surpresa total para nossos ideais de salide, em que baseadas na pesquisa
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no hospital geral de Soboll (2002), denotava ser comum o esfriamento das relagdes por meio da troca
didria de clientela. Nossa pesquisa evidenciou o contrario, é uma varidvel secunddaria e irrelevante
ao cuidador, simplesmente ndo a cogitam como negativa, mas sim, salientam o positivo de conhecer
continuamente pessoas diferentes.

E preciso citar a realidade referente ao género nesta funcio, segundo Gadbois (apud PITTA, 2016)
predomina o feminino e, ainda, o pluriemprego, estreitando analogias entre os dois, conferindo rela-
¢Bes absolutas e inegaveis.

Ocorre que o periodo de folga de um hospital, resultante de horarios frequentemente distribuidos
entre turnos 12 horas de trabalho X 36 horas de descanso, proporciona a busca constante de outras
atividades profissionais para preencher o tempo livre, que seria em tese para o descanso, visando
compensar os aspectos financeiros relativos aos baixos salarios. Robazzi & Marziale (1999) afirmam
ser comum aos técnicos de enfermagem a multiplicidade de empregos, assim como as atividades
praticadas nos perfodos de folga do trabalho em um hospital, enquanto Costa e outros autores (2018)
destacam os fendmenos biolégicos e sociais da organizagéo do trabalho em turno que implicariam
em alteragBes ndo sé na vida social, mas, também, nos aspectos fisicos, mais uma questdo nas intrin-
cadas relagdes entre trabalho e qualidade de vida. Retratam ainda que os desequilibrios resultantes
do turno de trabalho rotativo abrangem insdnia, torpor, irritabilidade, efeito “ressaca” e o mau funcio-
namento do aparelho digestivo e, inclusive, sequelas a seguranga do trabalho.

Rotenberg e outros autores (2001) retratam sequelas a sequranca do trabalho e a qualidade de
vida dos (as) trabalhadores (as), sendo diretamente prejudiciais a estes profissionais no que tange os
relacionamentos familiares. Salientamos que no universo desta pesquisa, estes horédrios noturnos
sdo naturais a fungdo, com um aparte, ndo trocam dia pela noite, sdo horarios fixos de 12 horas de
trabalho e sempre alternados com folgas de 36 horas.

O técnico de enfermagem pode buscar nos turnos alternativos outros fazeres, desprendidos do
trabalho em si, a exemplo, estudar. No entanto, é preciso salientar a realidade de género e a impli-
cacdo em maior ou menor responsabilidade com a organizagdo da casa. Rotenberg e outros autores
(2001) apresentam um significado controvertido na compreensdo da escolha do trabalho noturno
pelas mulheres que visa atender demandas dos duplos papéis femininos; o trabalho profissional e o
doméstico, aspectos que foram confirmados por Vieira (2014) e Matias & Fontaine (2012), na qual as
que sdo maes, ao ajustarem o trabalho da noite com o tempo livre diurno, beneficiam o cuidado dos
filhos em detrimento de horas de sono.

A pesquisa de Rotenberg e outros autores (2001, p.5) confirmou nossa hipétese do prejuizo da
salde do técnico de enfermagem com o trabalho executado a noite: “A necessidade de se manter em
vigilia a noite e de repousar de dia permeia varios aspectos da vida, como a salide, o cotidiano, o lazer,
os estudos, assim como as relagdes amorosas”. Um circulo vicioso pode iniciar a partir dai, durante
uma temporada é necessdrio trabalhar em vérios empregos para constituir familia e sustenta-la ou,
buscar desenvolvimento de competéncias para o trabalho. Logo, os filhos crescem e quem sabe, fo-
ram pouco assistidos. Os casamentos podem se tornar sociedades volateis e funcionais, resultantes
do pouco que foi despendido a manté-los.
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Assim, muitas vezes, para ndo encarar a sequela da auséncia comum a familia, depois de um certo
tempo os trabalhadores pluriempregados se tornam visita na prépria casa (ROTENBERG et al., 2001)).
Chega um periodo em que as lacunas referentes a ndo protagonizar os papéis essenciais citados
acima tomam forma, pela énfase ao trabalho com horérios excessivos, criando outras dimensdes de
sofrimento ao trabalhador, a ineficacia nas funcdes familiares.

Nesta etapa, o pluriemprego pode passar a ter dupla funcionalidade, servindo para encobrir respon-
sabilidades e falhas ocorridas nos planos de vida, as quais sdo projetadas ou sublimadas por quem nao
cumpriu a tarefa de cuidador conjugal ou de cuidador dos filhos, situagdes que favorecem a valorizagéo
do trabalho e do cuidado ao outro, a servico de compensacao ao sentimento (inconsciente) de faléncial

Isto e outras tantas varidveis da dindmica da vida promovem o desgaste do individuo cuidador,
afetando os varios papéis sociais que protagoniza e os recursos internos relativos a estas demandas.
Com o tempo, a capacidade de resiliéncia enfraquece, de tanto se flexibilizar e se adaptar com as
situacdes de estresse e de frustracdo constantes. Sebastiane (ANGERAMI-CAMON, 2002, p. 36) pro-
voca uma discussdo sobre estas questdes, levantando uma pergunta cerne desta pesquisa: “- Qual é
o limite de tolerancia destes profissionais antes de entrarem em esgotamento?”

A falta de vivenciar o sentimento de gratiddo, provindo das pessoas que desfrutam dos servicos
prestados, somados ao turno de trabalho, evidenciando-se no caso desta pesquisa a questdo do gé-
nero feminino, maioria amostral (95,2%), podem provocar a sindrome do trabalho vazio, bem como
salientar a dificil tarefa da dupla jornada de trabalho (afazeres da casa X trabalho efetivo de técnico
de enfermagem), além do pluriemprego. Ao ndo consequir perceber a importancia da parcela de tra-
balho no resultado final da atividade de promover a salde, “dos outros”, pois sempre quem salva o
paciente é o médico e “sua equipe de enfermagem”, contribui para a menos-valia do significado do
oficio, e ressalta o acometimento pelo burnout, depondo contra as razdes de procurar esta atividade,
a acao de ser alguém ativo no cuidado do outro.

2.2 SOBRE 0 ESTRESSE CRONICO (BURNOUT) E A PROMOGAO DA SAUDE ATRAVES DAS ATIVIDADES DE TEMPO LIVRE

Estudos longitudinais sobre trabalhadores da satde retratados por Sebastiani (ANGERAMI-CA-
MON, 2002, p. 20) nos levam a tecer algumas consideracdes em relacdo as fases reativas ao estresse.
O autor discorre que por meio do actimulo de estimulos adaptativos individuais (resiliéncia), em rela-
¢do a espagos temporais absorventes e com extensas cobrangas das forgas fisicas e mentais, transi-
tando por situagGes traumaticas e estimulos adaptativos constantes, acabam por sucumbir o estagio
de alarme (Estresse positivo) e provocam o acometimento da doenca propriamente dita (estresse
negativo, desgaste sem limites), de forma particular a cada sujeito (LOEHR, 1999).

A inflexibilidade frente as acdes cotidianas e os constantes desafios do oficio acabam por dar
origem a exaustdo nestes individuos, implicando, potencialmente, no adoecimento psicossomatico,
psicossocial e, finalmente, no estresse crénico (burnout).

As empresas por sua vez, preocupam-se essencialmente com os resultados e a operacionaliza¢do das
atividades referentes a existéncia delas, pois precisam ser competitivas em um mercado altamente ad-
verso, considerando que visam lucro. Pouco é feito no processo de efetivagdo do trabalho em relagdo a
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qualidade de vida do trabalhador, a qualidade midiética envolve processos correlacionados ao oficio da
satde (dirigidas aos pacientes), e, muitas vezes, ndo cuida do cuidador. Mesmo assim, ainda que a satde
plblica ndo atribua relevancia ao problema profissional e social da Sindrome do estresse crénico - Bur-
nout, ela faz parte do Cédigo Internacional de Doencas (CID-10: Z73.0) e se denomina como uma doenca
ocupacional no Ministério da Previdéncia e Assisténcia Social, desde 6 de maio de 1999 (SOBOLL, 2002).

A rotina do cuidador que é trabalhador idealista da sadde, buscando exceléncia e progresso da
carreira e da situacdo financeira e pessoal (seja qual forma a vé, a hierarquiza e a significa), exclui o
individuo de apreciar certos momentos que trazem resultados subjetivos, invisiveis, mas essenciais
ao proposito de vida. A familia, o lazer, o exercicio fisico e a salide ficam, de modo geral, relegados ao
segundo plano. Em relacdo a esta tematica, Soboll (2002) apresenta dados préaticos sobre a falta de
autocuidado, sua pesquisa identificou que nenhum dos 36 profissionais de enfermagem pesquisados
realizavam atividades fisicas; - a maioria ndo fazia exames preventivos e tratamento dentario; e os
hébitos alimentares eram inadequados, o que corrobora com nossa afirmagao.

O problema equacionado nesta pesquisa classifica o estresse cronico, burnout, pela cicatriz no
ténus e na vontade pessoal do individuo, sentindo-se queimado intimamente (a palavra provém do
inglés, burn + out = queimar de dentro para fora), ou seja, ser consumido pelo oficio e esgotar-se por
inteiro, desistindo de tudo (CODO, 2006). Para este autor, a sindrome de burnout é originada da multi-
dimensionalidade de trés componentes complexos, que tem a ver com os pressupostos aqui descritos:
a exaustdo emocional, a despersonalizagdo e a falta de envolvimento pessoal no trabalho.

A despersonalizagdo gera a mecanizagdo do trabalho do técnico em enfermagem que passa a des-
considerar e marginalizar o paciente, relegando-o, aparentemente, a um segundo plano. E o idealismo,
uma das estruturas que segura a resiliéncia no trabalho, desmorona, favorecendo o encaminhamento
ao estresse cronico. Ao ser observado e avaliado constitui-se uma estrutura ausente no ambiente de
trabalho, conceito a partir de Eco (2003), e o técnico em enfermagem passa a sofrer de uma tirania; deve
ser lembrado e consultado como cuidador, sem ser compreendido como o que salva as vidas.

Em compensacdo, se anestesia emocionalmente no desempenho, por que a doenga assistida co-
tidianamente neutraliza o sujeito, criando uma imagem estereotipada do cuidador, de pouco se im-
portar com o que acontece ao redor, a qual ja tratamos neste artigo. Como tantas outras profissdes,
o técnico em enfermagem ndo vive da histéria que escreveu sobre si, é o que esté sendo / fazendo no
momento, seu passado ndo conta. Com o tempo vira escravo da rotina, pela onipoténcia de dar conta
do tempo que se esvai em tantos trabalhos (pluriemprego), até que um dia a energia acaba, e esgota-
do, ele pifa, como um motor consumido pelo excesso de uso (BIEHL, 2004; SOBOLL, 2002).

Csikszentmihalyi (2013, 2016) revela, por meio da teoria do flow (fluir), que ao encontrar um tra-
balhador motivado e envolvido em seu oficio ele se encontra, muitas vezes, mergulhado em uma
perversa missao de fazer cada vez melhor, estando comprometido com os resultados, fica sozinho em
uma empreitada na selva. Nesta abordagem do autor, juntamente com a visdo do individuo desprovido
de compensagdes narcisistas, ao ndo oferecermos relagdes interpessoais efetivas, nem reconheci-
mento a atividade investida pelo cuidador, atingemos fortemente a moral e autoestima do sujeito,
influenciando na defasagem psicossocial sofrida pelo funcionério.
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Na caréncia do estimulo emocional e na falta de retorno do investimento despendido advém parte
do estresse experienciado, favorecendo na falta de sentido do trabalho que resulta na exaustdo emo-
cional, na despersonalizacdo e no pouco investimento no trabalho, o trindnimo de Codo (2006). Isto
tudo ha de ser o ponto de deformac&o da subjetividade (despersonalizac&o), por que o trabalhador
ndo se identifica mais com uma coisa nem outra, nem com a satde, tampouco com a doenga, aliena-
-se, submergindo perante o vazio existencial.

Maslach, Bakker & Leiter (2014, p. 17) corroboram com Csikszentmihalyi (2013) ao descre-
ver burnout: “o indice do deslocamento entre o que as pessoas sdo e o que elas tém que fazer.
Isto representa uma erosdo em valores, dignidade, espirito, e for¢a de vontade. Uma erosdo da
alma humana”. Esta frase expressa, também, que no oficio da doacdo constante passa-se a ser
missiondario no sentido mais amplo da escolha profissional, depois de certo tempo parece que
esta situagdo idealista se inverte e a propriedade que levou ao oficio de servir acaba por exaurir,
extraordinariamente, afastando os profissionais do trabalho de cuidador, tal que se baseava em
um significado maior.

E no tempo de ndo trabalho que se d4 a promocdo da salide, por meio do restabelecimento
das energias humanas no uso do tempo livre, é 4, enfim, onde o acometimento pelo burnout se
esvaziaria, seja pelo prazer, pela diversdo, por desenvolvimento ou, por descanso (DUMAZEDIER,
2008). Esta definicdo ratifica a sina da doenca do estresse cronico, onde a demanda externa se
torna superior a habilidade em lidar com as frustragdes e o cansaco, constituindo-se nos fatores
de vulnerabilidade especificos a estes profissionais, pluriempregados, com atividades em turno,
rotineiras e sem retorno afetivo.

Dejours (1999) destaca a organizacdo do trabalho em suas estruturas formais como impulsos para
um processo de desintegragdo emocional e fisica do sujeito, diante da tensdo constante e cronifica-
da. Sebastiane (ANGERAMI-CALMON, 2002, p. 27) denomina de psicose Reativa, a qual é a resposta
mérbida adaptativa ao colapso do estressado cronico, isto quando culmina no adoecimento, fruto
de surtos constantes em decorréncia de situa¢des de ameaga da integridade fisica e mental, sem
cuidados em proteger o cuidador. Como poderia ser diferente conviver diariamente com a morte e o
sofrimento? Manipular corpos sem vida?

Ainda que tratemos do assunto qualidade de vida no trabalho, enfatizamos as acdes relativas a
estresse e enfrentamento da atividade laboral e buscamos amenizar as doencas ocupacionais oca-
sionadas pela organizagdo do expediente empresarial, tendo em vista resultados efetivos, tais como
diminuir o absenteismo, os acidentes do trabalho, a rotatividade e o afastamento por seqguro-doenga,
ressaltando a patologia, supondo-se que a inquietagdo com as doencas psicossociais estdo em defa-
sagem as doencas fisicas e suas implicagdes.

Temos a pretensdo de sensibilizar os profissionais técnicos de enfermagem da situagdo de vulne-
rabilidade que sdo sujeitos e ajuda-los com algumas vicissitudes faceis de adotar na rotina individual,
buscando mudar efetivamente os scripts que levam ao adoecimento. Por exemplo, instigar a oferecer
secdes de desenvolvimento pessoal e grupal que visem a troca de experiéncias e que levem a cons-
cientizacdo do cuidado com o préprio corpo (lazer, ginastica, familia etc.).
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Donnell (2013) aborda Qualidade de vida como um conjunto equilibrado de realizagdes em todos
os planos; salde, trabalho, lazer, sexo, familia, desenvolvimento espiritual, e resume a sensagdo de
bem estar e qualidade de vida em quatro dimensdes fundamentais: o bem-estar fisico, mental, emo-
cional e espiritual. E a partir destes contetidos buscou-se estudar o que estes profissionais fazem no
tempo livre. Ele existe? E que tempo livre dispdem? Queriamos conhecer se estes momentos de liber-
dade proporcionavam reintegragdo dos estagios normais de animo e estimulo para o trabalho, para a
manutencao de uma vida pessoal e familiar qualificada e uma forte resiliéncia.

3 METODOLOGIA
3.1 DELINEAMENTO

Este estudo teve o intuito de verificar a relagdo das atividades referentes ao tempo livre como
promotora ou ndo dos sentimentos determinantes do burnout (a exaustdo emocional, a despersona-
lizagdo e a falta de envolvimento com o trabalho). Buscamos em uma amostra de 21 enfermeiros de
um hospital privado no RS, analisar as questdes sociodemograficas como varidveis dependentes do
estresse cronico e o uso do tempo livre como agente promotor da salide e maior resiliéncia frente ao
trabalho estressor, algamos algumas questdes relativas a valoracéo e significado da atividade profis-
sional como motivos de maior, ou menor resisténcia ao burnout.

0 trabalho de campo foi um estudo de caso realizado em um hospital privativo procedente de uma
comunidade religiosa, possui atualmente 450 funcionarios, destes, poucos mais de 200 formam a
equipe de enfermagem (técnicos - 2° grau e enfermeiros bacharéis). Adotamos como procedimento
de coleta e tratamento de dados a metodologia qualitativa, baseada em questiondrio com perguntas
semiestruturadas, abordando aspectos gerais do trabalho do técnico de enfermagem e as teorias re-
visadas para o artigo foram acrescentadas dos dados sociodemograficos e aplicagdo do questionério
Maslash Burnout Inventory (MBI), estas varidveis foram correlacionadas com auxilio do software IBM
SPSS STATISTICS BASE 22.0.

Para selecionar o grupo de 21 pessoas (10% do universo total da equipe de enfermagem) os dias
de aplicagdo do questiondrio foram alternados, visando obter uma diferenca entre chefias de turno e
para também observar a psicodindmica das equipes de trabalho. Quem aceitasse participar da pes-
quisa assinava o consentimento no termo de compromisso e ética e recebia as explicacdes necessé-
rias para preenchimento do kit-pesquisa - composto do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido,
somados ao formulario Sociodemografico e do MBI, a pesquisa foi previamente aprovada pelo comité
de ética do hospital.

Analisamos as respostas a partir da transcrigdo integral dos questionarios e estas foram organi-
zadas e constituidas por familiaridade, tendo o grupo de pesquisa como juizes, e para apresentar a
pesquisa estruturamos dois recortes gerais que agrupamos em: (1) Sentimentos em relacdo a ativida-
de laboral (percepcdes de significado e valor do trabalho), e (2) Atividades exercidas no uso do tempo
livre (DUMAZEDIER, 2008; DONNELL, 2013).
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Quanto as relagdes de género, dedicadas no referencial teérico, o trabalho noturno trouxe uma
resposta “feminina” neste estudo de caso (95,2% de mulheres), excluimos o tnico questionario cujo
respondente foi do sexo masculino, por ndo ser uma amostra significativa para tratar deste género.
Avaliamos os momentos de afabilidade a vida afetiva, ao social e a familia, em relacéo as implicacdes
indicativas de promocao da salde por meio do autocuidado, sem comparativo de género. Com estes
recortes e seus levantamentos estatisticos e contextuais selecionamos transcri¢cdes para compor um
“mosaico” de significados, que foram encadeados ipsis litteris, sequindo as argumentacdes em suas
l6gicas e ambivaléncias.

3.2 INSTRUMENTOS

Os seguintes instrumentos foram usados nesta pesquisa:

Formulario de dados sociodemogréficos: servindo para levantar as varidveis para caracterizagdo
da amostra dentre elas, sexo, idade, exercicio profissional e tempo de formado;

MBI - Maslach Burnout Inventory. O inventario MBI é um questionario de auto-informe, que serve
para examinar a estrutura do burnout: Despersonalizagao (DE), Exaustdo emocional (EE) e Realizacdo
Profissional (RP), tém 30 questdes desdobradas em seis possibilidades, tipo Lickert, com extensao
entre nunca (1) e sempre (6). A média esperada para os escores de EE situa-se entre os valores de 23-
25 pontos, para DE entre 18-23 pontos e para RP, 44-51 pontos;

Questiondario com perguntas semi-estruturadas: Referente ao uso do tempo livre e sentimentos
sobre o valor do trabalho

3.3 DESCRIGAO DA FORMA DE APRESENTAGAO DO LEVANTAMENTO DE DADOS

Para facilitar a compreensdo da pesquisa subdividimos a apresentagdo dos dados, organizando
em partes A, B e C, conforme o questiondrio também estava organizado.

Parte A: Dados concernentes a organizagao do trabalho e descri¢des sociodemogréficas da amostra

Aplicamos um questionério que compreendia dados relativos a varidveis sociodemograficas e a
atividade desenvolvida, observamos, também, o tempo de trabalho na fung¢éo noturna, o exercicio do
pluriemprego e quando da ocorréncia de outra ocupagdo, como eram distribuidos os periodos para
estas outras atividades extras hospital, universo da pesquisa.

Parte B: Questdes sobre sentimentos em relacido a atividade laboral (percepcdes de significado
e valor do trabalho).

Parte C: Questdes relativas a atividades exercidas no uso do tempo livre (baseadas em DUMA-
ZEDIER, 2008; DONNELL, 2013; com espaco para preenchimento livre).
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4 APRESENTAGAO DOS DADOS
4.1 PARTE A
4.1.1DESCRIGAD DO HOSPITAL AMBIENTE DA PESQUISA

0 Hospital é organizado e rotinizado pelos padrdes de qualidade, sua origem procede de um ca-
risma religioso, com as irmas fazendo parte do quadro de trabalhadores. A equipe de técnicos de
enfermagem se enquadra no funcionamento hospitalar da qual se espera, sobretudo, os valores de
respeito a hierarquia. A empresa identifica-se pelo alto padrdo de exigéncia, requerendo dedicagdo
maxima do cuidador e a busca constante de aperfeicoamento.

A pratica de servir se estrutura em comprometimento versus resultados, o qual implica em su-
bordinacdo alicergada e institucionalizada no enfermo, e a revelia, na sublimagdo dos préprios sen-
timentos e ansiedades proporcionados pelo oficio. Para suporte afetivo e emocional do cuidador, o
departamento de Recursos Humanos contribui com atividades de desenvolvimento e capacitagao. O
lado espiritual é favorecido pelo carater religioso da institui¢do, importante salientar que o hospital
exige dos colaboradores que os 30 dias de férias anuais sejam retirados de forma sequencial.

4.1.2 DADOS SOCIODEMOGRAFICOS CONCERNENTES A ORGANIZAGAO DO TRABALHO

O grupo pesquisado foi composto por onze mulheres solteiras e oito mulheres casadas, uma vitva,
nenhuma se incluiu em unido livre. A média de idade das respondentes foi de 26,8 anos, em meio a
elas, onze tém menos de 25 anos, dentre as quais, seis interromperam o curso superior e das quatro
que o estdo cursando, trés delas fazem o curso de enfermagem. Todas concluiram o nivel médio em
técnico de enfermagem, curriculo obrigatério para o exercicio desta funcao. Destas trabalhadoras,
quatorze tém mais de trés anos de empresa, quatro entre um ano e dois anos e duas menos de um ano.
Todas elas desempenham a atividade de técnico em enfermagem, sendo que sete tém mais de trés
anos no exercicio desta fungao, nove entre um e dois anos e quatro menos de um ano.

Importante dado a salientar nesta amostra é que sete das vinte respondentes ndo trabalham em outros
empregos (ou seja, 35%), mas treze sdo pluriempregadas (65%) e quatro delas estudam no tempo livre. Ao
serem perguntadas por que trabalham em outro emprego (pluriemprego), as respostas comuns foram: nove
delas relatam que o salario recebido no hospital é baixo e ndo supre as necessidades triviais e uma acrescen-
tou querer se ocupar no tempo livre ; j& outra, por querer juntar dinheiro para voltar a estudar e duas relata-
ram necessidade de pagar a faculdade, sendo que somente trés responderam trabalhar por que gostam do
que fazem. Na verdade, a base do pluriemprego foi declaradamente a motivacao financeira (55%).

Dessa forma, dentre treze respondentes com mais de uma atividade de trabalho, apenas cinco
delas estavam estudando, sendo que quatro sdo solteiras e trabalham para compensar o aspecto fi-
nanceiro. A despeito disto, das trés mulheres casadas e pluriempregadas todas o fazem por questdes
financeiras e somente uma delas esta estudando paralelamente.
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Quadro 1 - Compilagdo das informagdes sécio-demogréficas predominantes

Estado | Faixa | Graduagdo | Cursando | Tempo na

civil etaria | Incompleta | graduacdo | funcdo Atividade Extra-Hospital Pesquisa

Somente Estudam

Nenhum | Pluriemprego | o\ dam | e trabalham

Solteiras 6 4 14
26,8 (70%)
(50%) | anos (30%) (20%) | (+3anos) | (35%) 13 1 4

(65%) (5%) (20%)

Fonte: Dados da pesquisa.

O Quadro n°® 1 demonstra um resumo dos dados demograficos que foram mais significativos, a
partir disto, ressaltamos as informacdes que ddo sentido as respostas :

Das sete que responderam ndo trabalhar em pluriemprego foram dadas as seguintes explicagdes,
quatro ndo o fazem por achar muito esforgo juntar duas atividades de emprego ou, por querer estudar
na vida paralela, uma por preferir utilizar o tempo de néo trabalho para conviver com a familia (mari-
do e 2 filhos) e duas ndo argumentaram nada.

4.2 PARTEB

4.2.1 QUESTOES SOBRE SENTIMENTOS EM RELAGAO A ATIVIDADE LABORAL (PERCEPGOES DE SIGNIFICADO E VALOR DO
TRABALHO) CORRELACIONADAS COM AS VARIAVEIS SOCIODEMOGRAFICAS

As razdes que levaram a escolher a profissdo de cuidador descritas pela maioria das respondentes
independente da faixa etaria foram: “buscar na atividade ensejos idealistas e altruistas, a exemplo, que-
rer ajudar ou cuidar de pessoas que necessitam”. Os valores apresentados como essenciais para a pro-
fissdo de técnico de enfermagem consistiram em amor, dedicagéo, respeito, responsabilidade e a ética,
houve uma leve tendéncia nas mais jovens a emitir respostas mais afetivas e idealisticas e com o passar
da idade, as respostas se encaminharam para o profissionalismo (respeito, responsabilidade e ética).).

Nao obstante, a varidvel despersonalizagdo nos deixou em suposicdo duvidosa, ndo foi possivel afirmar
uma diferenca significativa para conceituar o encaminhamento para a sindrome de burnout, tampouco
afirmar que as mais novas s3o menos responsaveis e zelosas com o oficio de cuidador (despersonaliza-
¢d0), ao contrério, ha tendéncias de observar nas descricdes desta faixa etaria, um intenso altruismo.
Analisando sentimentos relativos a atividade laboral, doze delas (60%) se descreveram como realizadas
na profissdo, enquanto cinco (25%) se sentiam mais ou menos. Levando em conta que 100% da amostra é
reconhecida no oficio pela familia e comunidade, supomos que esta percepc¢do ativada contribui para o es-
tado de resiliéncia, diminuindo a desvalorizagdo do préprio trabalho (desinvestimento em cuidar do outro).

Vale ressaltar a determinagdo do estado de animo fisico e emocional das respondentes, em que
houve grande nimero de queixas de cansago, esgotamento, exaustdo e desanimo, fatores que sdo
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determinantes para o transito do estresse agudo para o estresse cronico (burnout). Duas pessoas in-
formaram sé querer dormir, experimentando um desanimo absoluto frente a todas as searas da vida,
principalmente por pertencerem a faixa etaria mais jovem da amostra, entre 20 e 25 anos, sendo elas
as pluriempregadas e estudantes!

N&o obstante, duas outras reclamam da atividade relativa a género versus cultura, onde a dupla
jornada casa-trabalho é fator de esgotamento. Das casadas; trés responderam estar muito felizes e
com animo para a vida, outras trés descreveram uma dualidade real, estarem bem, mas sentindo-se
cansadas, enquanto duas sdo as que se pronunciam totalmente cansadas (idades: 39 e 24 anos; ndo
estudantes, pluriempregadas).

E, finalmente, quanto as percepcdes entre a vontade de desistir e 0 sentimento de excesso de exi-
géncias, observa-se que a amostra é predominantemente positiva, embora denotem, de modo geral,
cansago em relagdo ao excesso de atividades, principalmente as técnicas de enfermagem com a faixa
etdria mais avangada, todas puxam para si a razdo de estar ali trabalhando e terem escolhido a pro-
fissdo por desejo, expressando verdadeiramente a aspiragdo de diminuir o niimero de agenciamentos
paralelos, mas ndo de abandonar o oficio de cuidador.

Esta questdo é extraordindria, consolida as razdes altruistas da escolha do trabalho que, se atra-
vessando as reclamagdes, parecem ser o pivo da resiliéncia e da manutengdo das respondentes nesta
diligéncia incomum, mesmo que haja um estresse agudo, é tratado como momentaneo. De outra
forma, também, expressam uma significativa tendéncia a ndo terem perdido o envolvimento com o
trabalho, que sequndo Codo (2006), é uma variavel norteadora da caracterizacdo do burnout.

4.3 PARTEC

4.3.1QUESTOES RELATIVAS A ATIVIDADES EXERCIDAS NO USO DO TEMPO LIVRE RELACIONADAS COM AS VARIAVEIS
SOCIODEMOGRAFICAS E TEMAS DE ESCOLHA LIVRE.

As variaveis sociodemograficas em fungdo do uso do tempo livre foram divididas entre faixas eta-
rias e estados civis, descritas abaixo conforme os autores Dumazedier (2008) e Donnell (2013).

Primeiramente, ressaltamos a maior frequéncia de respostas sobre o tempo livre de ndo serem de ho-
rarios a tarde, um dado relativamente importante, uma vez que demonstra acontecer folga, efetivamente,
cinco horas apés o trabalho de doze horas corridas e noturnas, porquanto soltam as 7 horas da manha e,
em tese, deveriam ir para casa descansar, sé se disponibilizam para isto depois do meio-dia. Se o trabalho
noturno desconfigura o relégio biolégico quando a noite ndo foi ocupada para dormir, o ideal seria buscar
uma constancia do tempo para o sono, a qual ndo se apresentou. Se ao responder esta questdo pensaram
em tempo para o descanso, conforme Dumazedier (2008), ao responderem que o significado de descanso
é dormir ou estar com a familia, houve consenso, independente da idade das respondentes.

Em relagdo ao aproveitamento do tempo livre nota-se um predominio dos trabalhos manuais e,
em seguida, a leitura, ou seja, primeiramente o espairecimento, depois o conhecimento. A diversao
é significada pela reunido de familia e passeios, situagdo que nos leva a cogitar a organizagao disto,
conjecturamos que os conjuges ndo sendo enfermeiros, ou, a0 menos ndo sendo trabalhadores de
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turno noturno, tém grandes chances de incompatibilidade de horéarios e se existem filhos pequenos,
ainda estudantes, reunir-se com a familia pode ser uma dificuldade e um privilégio, levando-se em
consideracdo como tal, derrubando a hipétese de negligéncia dos relacionamentos pessoais.

Apresentou-se, complementando, no uso de tempo livre o0 comparecimento constante em igrejas
de todas as origens e fés, somando-se aos bailes, atividades de investimento em relagdes interpesso-
ais e de valorizacao dos aspectos espirituais. Estas constatagdes reforcam as dimensdes de Donnell
(2013) tanto nas casadas como nas solteiras, sem determinacgdo de faixa etaria especifica, que mes-
mo o tempo livre sendo escasso, as respondentes investiam em suas crencas religiosas, nem sempre
cristds como a instituicdo que trabalham. E fazem trabalhos manuais invariavelmente, contudo, ndo
se exercitam (o corpo néo é valorizado no processo de busca individual de satde, tampouco de esté-
tica), aproveitando a familia como diversdo e espaco de libertacdo do trabalho.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

0 envolvimento do sujeito com a doacao constante, alusiva ao ato do cuidador (cuida + dor), repre-
sentado por altos encargos e baixos reforgos afetivos no trabalho, acabam por “cansar e desgastar”
a acdo do servir ao outro. Principalmente por que ha muito investimento emocional nos afazeres e
0s espagos institucionais ndo possibilitarem a criagdo de vinculos duradouros, ndo fortalecendo os
relacionamentos interpessoais, constituindo-se no cenario completo para o burnout, contudo, as res-
postas ndo configuraram estas afirmagdes sobre a profissao.

Encontramos profissionais idealistas, altruistas, que desenvolveram seus préprios mecanismos
de protecdo da salde, baseando-se nas qualidades e nos valores depositados no oficio, dentre elas
o reconhecimento da familia e da comunidade pela tarefa, hd ténus para aproveitar a vida. Sentimos
um esfriamento em relagdo a instituicdo como fonte geradora de energias, ndo é ali que a buscam
- despersonalizam o lugar, arido, refratério e institucionalizado na visdo das respondentes. Apesar
disso, vislumbramos a qualidade de vida desfrutada no além das atividades laborais, como também
respeito e ética em funcdo da tarefa.

Para sobreviver no mercado de trabalho e ter empregabilidade procuram estudar e buscam o plu-
riemprego com vistas a equacionar as dificuldades financeiras, tendo claramente a visdo da tran-
sitoriedade desta situacdo. Transcrevemos as anotac¢des que denotavam a espera do momento de
aproveitar o tempo livre como a libertacao, relativas ao descanso de 36 horas de folga e o grande
interesse pela diversdo. Outra crenca ratificada foi quanto ao resultado subjetivo do produto do tra-
balho, em que as atividades ndo eram socialmente valorizadas, isto ndo foi ato reflexivo de nenhum
dos questionarios. Percebeu-se acomodacdo a rotina do uso do tempo livre em atividades suaves e
descompromissadas, da liberdade conferida a ociosidade, a desocupacao e ao lazer despretensioso.

O fator de resiliéncia que detectamos nos discursos foi justamente a valorizagdo da atividade - o
idealismo e o altruismo depositado sobre o cuidado. Se o ritmo acelerado do oficio ndo da tempo e es-
pago para ter insights, os quais evitariam a construcéo a médio e longo prazo da desisténcia de tudo,
minimizam a vulnerabilidade por meio da resiliéncia pessoal e da melhoria da qualidade de vida, ou
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pela negagdo e alienagdo; e a contraponto, poderiam ser fatores de promogdo da salide. Quem sabe
sofrem menos porque ndo pensam com afinco sobre os problemas do dia a dia e potencializam assim
os momentos de vida, de significados e significantes positivos, aproveitando a liberdade do trabalho
para curtirem a vida despretensiosamente, com a vida ganha literalmente sem agregar culpas, expia-
das na ajuda ao outro, ndo deixa de ser uma situagdo confortavel e legitimada.

Nesta pesquisa, caracterizada pela predominancia do pluriemprego, observou-se importantes va-
lores a serem destacados nos técnicos de enfermagem: o uso do tempo livre para trabalhos manuais
e para a dedicacdo a familia. Supostamente, estes fatores resgatam o animo geral, sdo atividades que
oferecem reforgos afetivos e interpessoais, algumas vezes séo introspectivos e, contraditoriamente,
criam espacos para reflexdo e insights, dentre os quais, a avaliagdo dos impactos das a¢des individu-
ais sobre os outros e sobre o que protagonizam.

Observaram-se as seguintes varidveis dependentes, compondo o perfil da pesquisa:

O pluriemprego, ocorrido por questdes financeiras e por acreditarem que conseguem administrar
os horarios de trabalho e as folgas, estes que outrora possibilitavam o descanso do trabalho exausti-
vo, se tornaram a antitese, ou seja, a fonte de abarcar mais func¢des e ganhos;

A necessidade de atualizagdo constante, tanto de informacdes da atualidade como de novas pra-
ticas de saude sdo resolvidas pelas leituras, o desejo e o empenho na formagdo convencional sdo
anémicos, pouco parece importar a educagao formal, talvez porque a institui¢do ndo tenha politicas
de valorizagdo de carreira e saldarios, algo a ser estudado especificamente, noutra ocasido;

Ao conviver com o ritmo biolégico sobre pressdo, estresse e ampla alteragdo de horérios as técni-
cas em enfermagem trabalham diuturnamente, e muitas vezes organizam seus sonos para horarios
multivariados, onde dormem sob vigilancia de emergéncias que podem chama-las a toda a hora;

Possuem desgaste emocional porque o ambiente da salide exige ateng¢do constante, vivenciando
doencas e contato direto com a morte, enquanto o reforco socioafetivo recebido no trabalho é re-
sultado da avaliacdo de desempenho (mecanismos de avaliacdo institucional). Sdo estruturas frias
e estérieis na origem, sé suplantadas pela valoragdo da comunidade e da familia. Ndo hda espagos
estruturados para elogios e o feedback é sobre controle de qualidade e melhoria do resultado do
trabalho, nada de qualificacdo absoluta do trabalho, elas por sinal, ndo descrevem em suas respostas
sobre avaliagdes quanto ao emprego em si, ficam no lirico e no idealismo.

0 ambiente carece de valorizar o investimento pessoal com estimulos compensatérios ou, com os
“ganhos secundarios” (reforcos afetivos, status, carreira, relacdes duradouras etc.) e acaba criando
um individuo sem suporte social, que busca, neste caso, fontes préprias de energia, externas ao am-
biente organizacional. O efeito anonimato ndo apareceu, ha reconhecimento originado na familia, as-
sim sendo, ndo resvalam no cerne da vocagdo, no sentimento de vazio existencial, justamente porque
as redes externas ao emprego sustentam a caréncia de politicas de promocéao da salde psicoldgica.
Enfim, o resguardo psicossocial na familia ou nos amigos esta contribuindo para evitar que o indivi-
duo se torne candidato a Sindrome de burnout.

Acredita-se que a empresa que trabalha sua equipe de enfermagem, valorizando em momentos
qualificados de introspeccdo e mais-valia, terd um ganho em aumento da autoestima desses tra-
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balhadores, refletindo em antiestresse e melhoria dos relacionamentos interpessoais. Houve certa
surpresa em encontrar profissionais pluriempregados, cansados e mal-remunerados em estado de
salde psicoldgica superior ao que esperavamos, confirmando o valor para as pessoas de investirem
nas dimensdes de Dumazedier (2008) e de Donnell (2013) com vistas ao equilibrio contra o cenéario
propicio ao acometimento do burnout - descanso, diversdo, desenvolvimento, vida espiritual, mental,
fisica e emocional consolidadas - atividades que ndo custam financeiramente, necessitam somente
da criatividade, da consciéncia e da boa vontade.
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