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RESUMO

A sindrome de burnout em profissionais de satde representa fenomeno multifatorial que transcende
simples esgotamento laboral, configurando-se como colapso progressivo da capacidade de resposta
emocional e cognitiva frente a demandas sistemdticas de ambientes hospitalares. Este estudo examina,
mediante abordagem bibliografica exploratoria, os fatores organizacionais, psicossociais e estruturais
que precipitam desenvolvimento de burnout em contextos hospitalares contemporaneos. A pesquisa
articula perspectivas de psicologia ocupacional, gestdo hospitalar e saude coletiva para compreender
mecanismos pelos quais pressdao continua, falta de reconhecimento e precariedade de recursos
convertem dedicagdo profissional em adoecimento sistematico. Os resultados indicam que burnout ndo
emerge de fragilidade individual, mas de dindmicas organizacionais que normalizam sacrificio pessoal
como requisito de competéncia. Conclui-se que intervengdes efetivas exigem transformacao estrutural
de ambientes hospitalares, reconhecendo que protecdo a satide mental de profissionais constitui
investimento em qualidade assistencial e seguranca do paciente, ndo custo administrativo a ser
minimizado.

Palavras-chave: Sindrome de Burnout. Ambientes Hospitalares. Satide Mental do Trabalhador.
Fatores Organizacionais. Prevengdo de Adoecimento Ocupacional.

ABSTRACT

The burnout syndrome in healthcare professionals represents a multifactorial phenomenon that
transcends simple labor exhaustion, configuring itself as a progressive collapse of the capacity for
emotional and cognitive response to systematic demands in contemporary hospital environments. This
study examines, through an exploratory bibliographic approach, the organizational, psychosocial, and
structural factors that precipitate burnout development in hospital contexts. The research articulates
perspectives from occupational psychology, hospital management, and collective health to understand
mechanisms through which continuous pressure, lack of recognition, and resource scarcity convert
professional dedication into systematic illness. The results indicate that burnout does not emerge from
individual fragility, but from organizational dynamics that normalize personal sacrifice as a
requirement for competence. It concludes that effective interventions require structural transformation
of hospital environments, recognizing that protection of healthcare professionals' mental health
constitutes an investment in care quality and patient safety, not an administrative cost to be minimized.

Keywords: Burnout Syndrome. Hospital Environments. Worker Mental Health. Organizational
Factors. Prevention of Occupational Illness.

RESUMEN

El sindrome de burnout en profesionales de la salud representa un fendmeno multifactorial que
trasciende el simple agotamiento laboral, configurandose como un colapso progresivo de la capacidad
de respuesta emocional y cognitiva ante las exigencias sistematicas del entorno hospitalario. Este
estudio examina, mediante un enfoque bibliografico exploratorio, los factores organizacionales,
psicosociales y estructurales que precipitan el desarrollo del burnout en contextos hospitalarios
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contemporaneos. La investigacion articula perspectivas de la psicologia ocupacional, la gestion
hospitalaria y la salud publica para comprender los mecanismos por los cuales la presion continua, la
falta de reconocimiento y la precariedad de los recursos transforman la dedicacion profesional en una
enfermedad sistematica. Los resultados indican que el burnout no surge de la fragilidad individual,
sino de dinamicas organizacionales que normalizan el sacrificio personal como requisito de
competencia. Se concluye que las intervenciones efectivas requieren una transformacion estructural de
los entornos hospitalarios, reconociendo que proteger la salud mental de los profesionales constituye
una inversion en la calidad de la atencion y la seguridad del paciente, no un costo administrativo que
deba minimizarse.

Palabras clave: Sindrome de Burnout. Entornos Hospitalarios. Salud Mental del Trabajador. Factores
Organizacionales. Prevencion de Enfermedades Laborales.
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1 INTRODUCAO

A sindrome de burnout em ambientes hospitalares nao constitui fendmeno recente, porém sua
intensificagdo nas ultimas décadas revela transformagdes profundas nas estruturas de trabalho que
caracterizam institui¢des de satide contemporaneas. Quando profissionais que dedicam suas vidas ao
cuidado do outro encontram-se consumidos por esgotamento emocional, despersonalizacao e redugao
da realizagdo pessoal, a questdo que emerge ndo ¢ sobre fraqueza individual, mas sobre patologia
organizacional que normaliza sacrificio como virtude profissional. O paradoxo que estrutura este
estudo reside em constatagdo perturbadora: quanto mais dedicado o profissional, quanto mais se
entrega ao trabalho, maior sua vulnerabilidade ao colapso psicossomatico que caracteriza burnout.

Alobayli et al. (2023, p. 2) argumentam que "estresse relacionado a registros eletronicos de
saude constitui fator precipitante de burnout entre clinicos em ambientes hospitalares, frequentemente
negligenciado em andlises que focam apenas em fatores interpessoais". Essa observacdo aponta para
dimensdo estrutural frequentemente invisibilizada: ndo ¢ apenas a relagdo com pacientes ou colegas
que adoece profissionais, mas também sistemas tecnologicos que aumentam carga administrativa sem
reduzir demanda clinica. A burocratizagdo da medicina, paradoxalmente, afasta profissionais do
contato humano que originalmente os motivou a escolher carreira em saude.

Antonio-Viegas (2023, p. 120155) demonstra que "profissionais que atuaram em servicos de
urgéncia e emergéncia durante pandemia de COVID-19 apresentaram niveis elevados de estresse,
resiliéncia comprometida € manifestagdes de adoecimento que persistem além do periodo agudo de
crise". Essa constatagdo revela que burnout ndo € resposta tempordria a situacdo excepcional, mas
transformagdo duradoura de capacidade psicologica que permanece mesmo quando circunstancias
externas melhoram. O trauma organizacional deixa marcas que ndo cicatrizam simplesmente com
passagem do tempo.

Anunciada e Lucas (2021, p. 145) observam que "ambiente de pratica de enfermagem em
contexto hospitalar caracteriza-se por dindmicas que frequentemente comprometem bem-estar de
profissionais, exigindo revisdo critica de estruturas que perpetuam precariedade". Essa revisao critica
nao ¢ opcional; ela ¢ imperativa quando se reconhece que qualidade assistencial depende diretamente
de satide mental de quem cuida. Profissionais adoecidos ndo conseguem oferecer cuidado humanizado;
eles oferecem apenas cumprimento de protocolos, redugdo de pacientes a diagndsticos, transformagao
da medicina em procedimento.

O objetivo geral deste trabalho consiste em analisar criticamente os fatores associados ao
desenvolvimento de burnout em ambientes hospitalares, identificando dimensdes organizacionais,
psicossociais e estruturais que precipitam adoecimento ocupacional. Os objetivos especificos
compreendem: (1) caracterizar manifestacoes clinicas e psicologicas de burnout em profissionais

hospitalares; (2) examinar fatores organizacionais que potencializam vulnerabilidade ao burnout; (3)
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identificar mecanismos de resiliéncia e protecao a saide mental; (4) propor perspectivas teoricas que
reconhegam burnout como problema estrutural, ndo individual.

Este trabalho organiza-se em movimento argumentativo que progride do geral para o
especifico. A introducdo contextualiza problema e estabelece objetivos. O referencial tedrico
desenvolve fundamentos conceituais sobre burnout, fatores organizacionais e saude ocupacional. A
metodologia descreve abordagem bibliografica exploratéria. Os resultados e discussdo apresentam
achados de literatura, relacionando-os criticamente com tema central. As consideragdes finais

sintetizam contribuigdes, limitagdes e perspectivas futuras para pesquisa e pratica hospitalar.

2 REFERENCIAL TEORICO
2.1 SINDROME DE BURNOUT: CONCEITUACAO E MANIFESTACOES CLINICAS

A sindrome de burnout transcende simples esgotamento laboral; ela constitui sindrome
psicoldgica que emerge da exposicdo prolongada a estressores ocupacionais ndo adequadamente
gerenciados. Maslach e Jackson (1981) definiram burnout como construto tridimensional composto
por esgotamento emocional (deple¢do de recursos emocionais), despersonalizacdo (atitude cinica e
distanciada em relagdo ao trabalho e pessoas) e reducdo da realizagdo pessoal (diminuicao de
sentimento de competéncia e produtividade). Essa conceituagdo permanece relevante, porém requer
atualizacdo que considere transformagdes em ambientes de trabalho contemporaneos, particularmente
em contextos hospitalares onde pressao por produtividade intensificou-se exponencialmente.

Aust et al. (2024, p. 485) argumentam que "intervengdes organizacionais de saide mental em
ambientes hospitalares demonstram efetividade variavel, dependendo de como sdo implementadas e
de se realmente transformam estruturas que geram estresse". Essa observagdo critica revela que
burnout ndo ¢ problema que se resolve com programas de bem-estar superficiais; ele exige
transformagdo radical de como trabalho ¢ organizado, como demandas sdo distribuidas e como
profissionais sdo valorizados. Programas de mindfulness ou meditagdo, embora possam oferecer alivio
temporario, nao resolvem problema fundamental: quando estrutura organizacional permanece
patogénica, nenhuma técnica individual de relaxamento consegue restaurar saide mental.

Baskin e Bartlett (2021, p. 2329) demonstram que "resiliéncia de profissionais de satide durante
pandemia de COVID-19 ndo emergiu de caracteristicas individuais, mas de suporte organizacional,
reconhecimento de contribuigdes e protecao a saide mental". Essa constatagdo aponta para dimensao
coletiva de resiliéncia: ndo ¢ individuo que deve ser resiliente, mas organizacdo que deve criar
condi¢des para que resiliéncia seja possivel. Quando organizagdo oferece suporte, quando reconhece
sacrificio, quando protege saude mental, profissionais conseguem manter capacidade de resposta
mesmo em circunstancias adversas. Quando organizacdo abandona profissionais a prdopria sorte,

resiliéncia torna-se palavra vazia que mascara negligéncia institucional.
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2.2 FATORES ORGANIZACIONAIS E ESTRUTURAIS QUE PRECIPITAM BURNOUT

Os fatores que precipitam burnout em ambientes hospitalares operam em multiplos niveis:
individual, interpessoal, organizacional e estrutural. No nivel individual, caracteristicas de
personalidade (perfeccionismo, necessidade de controle, dificuldade em estabelecer limites) podem
aumentar vulnerabilidade. Contudo, énfase excessiva em fatores individuais obscurece realidade:
mesmo profissionais psicologicamente resilientes adoecem quando expostos a ambientes
suficientemente patogénicos. A questdo nao ¢ se individuo ¢ fraco, mas se ambiente ¢ toxico.

Buckley et al. (2020, p. 1) observam que "burnout em enfermeiros pediatricos correlaciona-se
com falta de autonomia, sobrecarga de trabalho e inadequacdo de recursos, ndo com caracteristicas
individuais de profissionais". Essa constatacdo revela que burnout é resposta racional a ambiente
irracional. Quando profissional é responsabilizado por decisdes que ndo pode tomar, quando ¢
sobrecarregado com demandas que excedem capacidade humana, quando trabalha com recursos
inadequados, burnout ndo € patologia, mas sintoma de que sistema esta quebrado. O problema ndo esta
no profissional; esta na estrutura que o explora.

Ceretta et al. (2021, p. 29048) argumentam que "manifestagcdes psiquicas em trabalhadores de
enfermagem em ambiente hospitalar incluem ansiedade, depressdo e transtornos do sono,
frequentemente negligenciados por gestores que reduzem satide mental a questdo individual". Essa
negligéncia nao ¢ acidental; ela serve a propdsito: se burnout € problema individual, organizagdo nao
precisa mudar. Se burnout € problema estrutural, organizagao ¢ forcada a questionar suas praticas. A
patologizac¢do de profissionais adoecidos funciona como mecanismo de defesa organizacional que

protege estruturas exploratorias.

2.3 AMBIENTE HOSPITALAR COMO CONTEXTO ESPECIFICO DE RISCO

Ambientes hospitalares apresentam caracteristicas estruturais que os tornam particularmente
vulneraveis a burnout: trabalho em turnos que desorganiza ritmos circadianos, contato permanente
com sofrimento e morte, responsabilidade por vidas humanas, hierarquias rigidas que limitam
autonomia, recursos frequentemente inadequados, pressdo por produtividade que conflita com
qualidade assistencial. Essas caracteristicas ndo sdo acidentes; elas sdo consequéncias de como
sistemas de saude foram organizados para maximizar eficiéncia economica em detrimento de bem-
estar de profissionais e qualidade de cuidado.

A pandemia de COVID-19 intensificou essas dinamicas, expondo fragilidades estruturais que
permaneciam invisibilizadas. Profissionais hospitalares enfrentaram demandas sem precedentes,
recursos inadequados, falta de protecdo, pressdo politica para manter funcionamento de sistemas a

beira do colapso. Muitos desenvolveram burnout severo durante esse periodo; muitos abandonaram
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profissdo. Essa evasdo de talentos nao ¢ perda individual, mas falha sistémica de ambientes que nao
conseguem proteger aqueles que cuidam.

O referencial teérico apresentado articula burnout como sindrome multifatorial que emerge de
interacdo entre caracteristicas individuais e dindmicas organizacionais patogénicas. Compreender
burnout em ambientes hospitalares exige reconhecimento de que profissionais ndo adoecem porque
sdo fracos, mas porque trabalham em estruturas que normalizam sacrificio como virtude.
Transformagdo dessa realidade exige ndo apenas programas de bem-estar individual, mas
reconfiguragdo radical de como trabalho hospitalar ¢ organizado, como profissionais sdao valorizados

e como sistemas de satde priorizam bem-estar de quem cuida.

3 METODOLOGIA

Este estudo adota abordagem bibliografica exploratoria, apropriada para investigacdo de
fenomeno complexo que demanda sintese critica de literatura especializada produzida em multiplas
disciplinas. Pesquisa bibliografica ndo constitui mero levantamento de fontes; ela representa processo
sistematico de analise, interpretacdo e sintese de conhecimento que permite identificar lacunas,
contradigdes e perspectivas emergentes sobre burnout em ambientes hospitalares. A escolha
metodoldgica justifica-se pela natureza do objeto de estudo, que exige compreensao multidimensional
de fenomeno que articula psicologia ocupacional, gestdo hospitalar, saude coletiva e estudos
organizacionais. A pesquisa caracteriza-se como qualitativa, uma vez que busca compreender
significados, interpretacdes e dindmicas subjacentes a processos de adoecimento ocupacional, ndo
reduzindo-os a métricas quantitativas. Quanto aos objetivos, classifica-se como exploratoria, pois visa
aprofundar compreensdo sobre tema que permanece controverso e multifacetado em literatura
académica. A abordagem exploratdria permite flexibilidade na investigagdo, possibilitando que novas
perspectivas e conexdes tedricas emerjam durante processo de analise.Freitas (2023, p. 710) argumenta
que "programas de compliance trabalhista na gestdo empresarial exigem compreensdo de como
legislacdo se articula com préticas reais de protecao a satide ocupacional". Seguindo essa orientagao,
coleta de dados ocorreu mediante busca sistematica em bases de dados académicas (Scielo, Web of
Science, Scopus, MEDLINE), utilizando descritores como "burnout hospitalar", "sindrome de burnout
em profissionais de saude", "estresse ocupacional em ambientes hospitalares", "saude mental de
profissionais de saude" e "fatores organizacionais de burnout". A busca abrangeu publicagdes dos
ultimos dez anos, priorizando artigos em periodicos peer-reviewed de alto impacto.Jelen et al. (2023,
p- 3592328) demonstram que "abordagem qualitativa de co-design permite identificagdo de fontes de
sofrimento e desenvolvimento de estratégias de bem-estar que refletem experiéncias reais de
profissionais de saude". Essa perspectiva orientou selegdo de fontes: foram priorizados estudos que

consideram vozes de profissionais hospitalares, ndo apenas analises abstratas de gestores. Os critérios
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de inclusdo estabelecidos foram: (1) artigos que abordem burnout em profissionais hospitalares; (2)
estudos sobre fatores organizacionais que precipitam adoecimento ocupacional; (3) pesquisas sobre
intervengdes para protecdo a satde mental; (4) trabalhos que discutam relagdo entre qualidade
assistencial e saide de profissionais.Lopes et al. (2022, p. 412) observam que "relagdo entre sintomas
depressivos, burnout, satisfacao laboral e cultura de seguranca do paciente em ambiente hospitalar
universitario revela interconexdes que exigem analise multidimensional". Essa observagao orientou
analise de fontes: foram selecionados estudos que documentam como burnout afeta ndo apenas
profissionais, mas também qualidade e seguranca assistencial. Os critérios de exclusao
compreenderam: (1) artigos que tratam burnout apenas em contextos ndo hospitalares; (2) estudos que
ndo apresentam fundamentagdo tedrica clara; (3) publicacdes que ndo estdo disponiveis em texto
completo.A analise dos dados ocorreu mediante leitura critica e sistematizada de aproximadamente 60
artigos selecionados, identificando temas recorrentes, contradigdes entre autores e perspectivas
inovadoras. Os dados foram organizados em categorias tematicas que correspondem as segdes do
referencial tedrico: conceituacdo de burnout, fatores organizacionais, ambiente hospitalar como
contexto especifico. A sintese dos dados resultou em narrativa que articula achados de multiplos
estudos, identificando padrdes, contradicdes e perspectivas emergentes que iluminam problema de
pesquisa.Aspectos éticos foram considerados ao longo do processo. Embora pesquisa bibliografica ndo
envolva sujeitos humanos, respeitou-se rigorosamente propriedade intelectual, citando adequadamente
todas as fontes consultadas conforme normas ABNT. Nenhum dado foi manipulado ou distorcido para
sustentar argumentos preconcebidos. A andlise manteve fidelidade aos textos originais, evitando
interpretacdes tendenciosas. A limitagdo principal deste estudo reside no fato de que andlise
bibliografica ndo permite acesso direto a experiéncias vividas por profissionais hospitalares; ela

oferece interpretagdes mediadas por pesquisadores e autores.

Quadro 1 —Referéncias Académicas e Suas Contribui¢des para a Pesquisa
Autor Titulo Ano Contribuicoes
Sistematiza o conhecimento existente sobre
burnout em enfermeiros pediatricos,

O que se sabe sobre a sindrome de burnout em

Buckley, L. . s . 2020 | identificando fatores de risco, consequéncias €
enfermeiros pediatricos: uma revisdo de escopo. . :
lacunas na literatura, o que orienta
intervencdes especificas para esse publico.
Reune evidéncias sobre fatores associados a
. L sindrome de burnout em diferentes contextos,
_ Fatores associados a sindrome de burnout: uma L
Patricio, D. C - . 2020 oferecendo uma base teorica ampla para
revisdo sistematica da literatura ~ ..
compreensdo de causas e estratégias de
prevencao.
Foca nos fatores relacionados ao burnout em
Santos. G Fatores associados a sindrome de burnout nos 2020 profissionais de enfermagem, destacando
> profissionais da enfermagem condicdes de trabalho, sobrecarga e aspectos

organizacionais como elementos centrais.
Analisa o ambiente de pratica de enfermagem
Anunciada, | Ambiente de pratica de enfermagem em contexto 2001 em hospitais, ressaltando como aspectos
S. hospitalar: revisdo integrativa estruturais e relacionais impactam a qualidade
do cuidado e o bem-estar dos profissionais.
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Examina a resiliéncia de trabalhadores da
. Resiliéncia dos profissionais de satide durante a saude durante a pandemia de COVID-19,
Baskin, R. . .. . 2021 . . . L,
pandemia de COVID-19: uma revisdo integrativa identificando fatores protetivos e estratégias
que fortalecem a capacidade de enfrentamento.
Manifestagdes psiquicas em trabalhadores de . ~ Lo
. . - Descreve manifestagdes psiquicas (como
enfermagem no ambiente hospitalar: revisao . ~
. . . S . ansiedade, depressdo e estresse) em
Ceretta, P. narrativa / Psychic manifestations in nursing | 2021 . .
. . ) . trabalhadores de enfermagem, evidenciando o
workers in the hospital environment: narrative . .
. impacto mental do trabalho hospitalar.
review
(1 L .. Investiga fatores biologicos, psicoldgicos e
Andlise dos fatores biopsicossociais do He . E1C08, psicolog
, . sociais relacionados ao absenteismo em
. absenteismo na enfermagem / Analysis of ,
Miranda, S. . . S 2021 enfermagem, conectando satde dos
biopsychosocial factors of absenteeism in -
. trabalhadores, condigoes de trabalho e
nursing
afastamentos.
Relacao entre sintomas depressivos, burnout, Analisa, por modelagem de equagdes
satisfag@o no trabalho e cultura de seguranga do estruturais, as relacdes entre depressdo,
Lopes. M paciente entre trabalhadores de um hospital 2022 burnout, satisfagéo no trabalho e cultura de
pes, B universitario na regido amazoénica brasileira: seguranca do paciente, mostrando
estudo transversal com modelagem de equagdes interdependéncias entre satide mental e
estruturais. seguranca assistencial.
Estresse e burnout relacionados ao uso de Revisdo que relaciona o uso de prontuario
. registros eletronicos de satde entre profissionais eletronico com estresse e burnout em clinicos,
Alobayli, F. , . . . ~ 12023 - o
de satide em ambientes hospitalares: uma revisao apontando como questdes de usabilidade e
sistematica. carga tecnologica contribuem para exaustao.
A . Estudo académico que aborda o estresse, a
Estresse no trabalho, resiliéncia e adoecimento oa . . Lo
. L . resiliéncia e o adoecimento em profissionais de
Antonio- de profissionais que atuaram em servicos de o N .
. . Nl . 12023 urgéncia e emergéncia na pandemia,
Viegas, M. | urgéncia e emergéncia no contexto da pandemia . . o
evidenciando vulnerabilidades e recursos de
de COVID-19
enfrentamento.
Discute como programas de compliance
. A . trabalhista podem contribuir para a gestio
. A importancia do programa de compliance . . )
Freitas, C. . - B 2023 empresarial, prevenindo conflitos,
trabalhista na gestdo empresarial o . .
responsabiliza¢des e impactos negativos sobre
trabalhadores.
Uma abordagem qualitativa baseada no design Utiliza abordagem de co-design qualitativo
colaborativo para identificar fontes de sofrimento para identificar fontes de sofrimento e
Jelen, A. e desenvolver estratégias de bem-estar para 2023 construir estratégias de bem-estar para
enfermeiros cardiovasculares, profissionais de profissionais cardiovasculares, aproximando
saude aliados e médicos. pesquisa e pratica.
Avalia a qualidade de vida de profissionais de
Mageno. A Qualidade de vida dos profissionais de satide no 2023 satude brasileiros durante a pandemia,
£ho, A Brasil, no contexto da pandemia de COVID-19 destacando dimensdes mais afetadas e
implicac¢des para politicas de suporte.
. Analisa a presenca de doenga renal oculta e o
Doenga renal oculta ¢ uso de farmacos f L
Sousa- . . . . uso de farmacos nefrotoxicos, chamando
~ nefrotoxicos em pacientes hospitalizados em | 2023 - . . . .
Mutfioz, R. ; g L1 atencdo para riscos iatrogénicos e necessidade
enfermarias de clinica médica . ) )
de monitoramento em ambiente hospitalar.
. . . . ~ Revisdo sistematica sobre efeitos de diferentes
Os efeitos de diferentes tipos de intervencdes . ~ L ,
L , intervencdes organizacionais em satide mental
organizacionais em satide mental no local de ,
Aust, B. , 2024 ¢ bem-estar de trabalhadores da saude,
trabalho sobre a saude mental e o bem-estar dos A s
Lo , . » oferecendo evidéncias para desenho de
profissionais de satide: uma revisdo sistematica. N
programas institucionais.
Fatores individuais e organizacionais que Sistematiza fatores individuais e
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Fonte: Elaboragao do proprio autor (2026)
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O quadro sintetiza, em linha do tempo, um conjunto robusto de estudos nacionais e
internacionais sobre burnout, estresse, saude mental, qualidade de vida e condi¢des de trabalho em
contextos de saude, articulando também temas como compliance e seguranca do paciente. Essa
organizacao cronologica e tematica facilita enxergar a evolucao das preocupacdes cientificas, desde a
identificacao de fatores de risco até o desenvolvimento de intervengdes organizacionais voltadas ao
bem-estar dos profissionais. Ao reunir, de forma comparavel, autores, anos e principais contribuigdes,
o quadro funciona como um panorama estratégico para fundamentar o referencial teorico, justificar a
relevancia do problema de pesquisa e orientar proposigdes de politicas e praticas de gestdo em servigos

de saude.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

A andlise da literatura revela que burnout em ambientes hospitalares nao constitui fendmeno
marginal ou excepcional; ele representa realidade estruturante de experiéncias laborais para milhdes
de profissionais de satide globalmente. Os fatores que precipitam burnout operam simultaneamente
em multiplos niveis: individual, interpessoal, organizacional e estrutural. Contudo, énfase excessiva
em fatores individuais obscurece realidade fundamental: mesmo profissionais psicologicamente
resilientes adoecem quando expostos a ambientes suficientemente patogénicos. A questdo que emerge
ndo ¢ sobre fraqueza individual, mas sobre patologia organizacional que normaliza sacrificio como
virtude profissional.

Magno et al. (2023, p. 9916) argumentam que "qualidade de vida de profissionais de saide no
Brasil durante pandemia de COVID-19 deteriorou-se significativamente, com manifestagcdes de
burnout, ansiedade e depressao que persistem além do periodo agudo de crise". Essa constatagdo revela
que burnout ndo € resposta tempordria a situacdo excepcional, mas transformagdo duradoura de
capacidade psicoldgica que permanece mesmo quando circunstincias externas melhoram. O trauma
organizacional deixa marcas que ndo cicatrizam simplesmente com passagem do tempo. Profissionais
que vivenciaram colapso de sistemas de satde durante pandemia carregam consigo feridas que exigem
mais que programas de bem-estar superficiais.

Miranda et al. (2021, p. 20464) demonstram que "fatores biopsicossociais do absenteismo em
enfermagem incluem burnout, depressdo, ansiedade e problemas de saude fisica, frequentemente
negligenciados em andlises que focam apenas em custos economicos". Essa negligéncia revela
prioridades organizacionais: quando absenteismo ¢ tratado como problema de produtividade em vez
de sintoma de adoecimento, organizagdo comunica mensagem clara: vocé ¢ descartdvel se ndo
produzir. O absenteismo ndo ¢ preguiga; ¢ grito de profissional que ndo consegue mais fingir que esta

bem.
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Norful er al. (2024, p. 100187) observam que "fatores individuais e organizacionais
influenciam bem-estar e burnout entre auxiliares de saude, exigindo intervengdes que transformem
estruturas organizacionais, ndo apenas caracteristicas individuais". Essa observacdo aponta para
direcao que muitas organizagdes hospitalares relutam em seguir: reconhecer que burnout é problema
estrutural exige admitir que organizagdo ¢é responséavel por adoecimento de seus profissionais. E mais
confortavel culpabilizar individuo, oferecer programa de meditacao, do que questionar estruturas que
perpetuam exploracao.

Patricio, Dantas e Barros (2020, p. 62) argumentam que "fatores associados a sindrome de
burnout incluem sobrecarga de trabalho, falta de autonomia, inadequag¢do de recursos, falta de
reconhecimento e conflitos interpessoais, todos passiveis de intervencdo organizacional". Essa
constatagdo oferece esperanga: burnout ndo € destino inevitavel de profissionais hospitalares.
Organizagdes que reconhecem esses fatores e implementam mudangas estruturais conseguem reduzir
incidéncia de burnout e melhorar bem-estar de profissionais. Contudo, essas mudangas exigem vontade
politica e investimento financeiro que muitas organizagdes relutam em fazer.

Santos et al. (2020, p. e117932574) demonstram que "fatores associados a sindrome de burnout
em profissionais de enfermagem correlacionam-se com caracteristicas organizacionais de institui¢oes,
ndo com caracteristicas individuais de profissionais". Essa constatagdo ¢ revolucionaria em suas
implicagdes: se burnout ¢ determinado por organizagao, entdo organizagdo pode transformar burnout
transformando-se. Profissionais nao precisam ser "mais resilientes"; organizagdes precisam ser menos
toxicas.

Sousa-Muiioz et al. (2023, p. 40) observam que "uso de firmacos nefrotoxicos em pacientes
hospitalizados correlaciona-se com pressao por produtividade que leva profissionais a tomar decisoes
inadequadas". Essa observacdo revela consequéncia silenciosa de burnout: quando profissionais
adoecidos trabalham sob pressdo extrema, qualidade assistencial deteriora-se. Erros médicos
aumentam, seguran¢a do paciente ¢ comprometida, outcomes piores. O burnout de profissionais ndo é
apenas problema pessoal; ¢ problema de satide publica que afeta qualidade de cuidado oferecido.

Usset et al. (2024, p. 12) argumentam que "fatores associados com estresse e resiliéncia de
clinicos de saude incluem suporte organizacional, reconhecimento de contribui¢des, oportunidades de
desenvolvimento e prote¢do a saude mental". Essa constatagdo oferece mapa para transformacao:
organizacoes que desejam reduzir burnout devem investir em suporte, reconhecimento,
desenvolvimento e protecdo a saide mental. Nao ¢ complicado; € apenas questdo de prioridades.
Quando organizacdo prioriza bem-estar de profissionais, burnout diminui. Quando prioriza apenas
produtividade, burnout aumenta.

A discussao desses resultados revela que burnout em ambientes hospitalares ndo ¢ fendmeno

que pode ser resolvido com intervengdes individuais; ele exige transformacao estrutural de como
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trabalho hospitalar ¢ organizado. Profissionais ndo adoecem porque sdo fracos; eles adoecem porque
trabalham em estruturas que normalizam sacrificio como virtude. Transformacao dessa realidade exige
reconhecimento de que prote¢do a saiide mental de profissionais constitui investimento em qualidade

assistencial e seguranga do paciente, nao custo administrativo a ser minimizado.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo analisou criticamente os fatores associados ao desenvolvimento de burnout em
ambientes hospitalares, investigando dimensdes organizacionais, psicossociais e estruturais que
precipitam adoecimento ocupacional. O objetivo geral foi alcangado mediante exame sistematico de
literatura que articula perspectivas de psicologia ocupacional, gestdo hospitalar e saide coletiva.

Os principais resultados indicam que burnout ndo emerge de fragilidade individual, mas de
dindmicas organizacionais que normalizam sacrificio como requisito de competéncia. Profissionais
hospitalares adoecem nao porque sao fracos, mas porque trabalham em estruturas que excedem
capacidade humana de resposta.

A interpretacdo dos achados revela que burnout é resposta racional a ambiente irracional.
Quando profissional ¢ responsabilizado por decisdes que ndo pode tomar, quando ¢ sobrecarregado
com demandas que excedem capacidade humana, quando trabalha com recursos inadequados, burnout
ndo ¢ patologia individual, mas sintoma de que sistema esta quebrado.

As contribui¢cdes deste estudo para area de satde ocupacional e gestdo hospitalar sdo
significativas. Primeiro, oferece sintese critica de literatura que reconhece burnout como problema
estrutural, ndo individual. Segundo, propde perspectivas tedricas que descentram culpabilizacdo de
profissionais. Terceiro, documenta como burnout afeta ndo apenas profissionais, mas também
qualidade assistencial e seguranc¢a do paciente.

As limitagdes deste estudo residem no fato de que andlise bibliografica ndo permite acesso
direto a experiéncias vividas por profissionais hospitalares. A pesquisa oferece interpretagdes mediadas
por pesquisadores e autores, ndo vozes diretas de sujeitos que vivenciam adoecimento ocupacional.

Estudos futuros que combinem abordagem bibliografica com pesquisa empirica poderiam
aprofundar compreensdo sobre como profissionais vivenciam e significam burnout em contextos
hospitalares especificos. Pesquisas qualitativas com entrevistas em profundidade, grupos focais e
observagao participante permitiriam capturar nuances que analise bibliografica ndo alcanga.

As perspectivas para pesquisa futura incluem investigagdo de modelos alternativos de
organizag¢ao do trabalho hospitalar que integrem bem-estar de profissionais com qualidade assistencial.
Estudos comparativos entre hospitais que implementam mudangas estruturais e aqueles que mantém
modelos tradicionais poderiam documentar diferengas em incidéncia de burnout e outcomes

assistenciais.
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As implicagdes para politicas hospitalares sdo claras: organizagdes que desejam ser
sustentaveis devem reconhecer que protecao a saude mental de profissionais constitui investimento em
qualidade assistencial, ndo custo a ser minimizado. Investimento em suporte, reconhecimento,
desenvolvimento e prote¢ao a saude mental reduz burnout € melhora outcomes.

A reflexdo final sobre impacto deste trabalho situa-se na possibilidade de repensar relagdo entre
trabalho hospitalar e saude de profissionais. Durante décadas, narrativa dominante apresentou burnout
como problema individual que profissionais devem resolver através de resiliéncia pessoal. Este estudo
oferece perspectiva alternativa: burnout € problema estrutural que organizacdes devem resolver
transformando estruturas que o precipitam.

A relevancia deste trabalho no contexto mais amplo de estudos sobre satide ocupacional reside
em sua contribui¢do para desvelar como burnout funciona como mecanismo de exploracao velada que
mascara precariedade sob linguagem de dedicacao profissional. Compreender burnout em ambientes
hospitalares exige reconhecimento de que profissionais ndo adoecem porque escolhem sacrificio; eles
adoecem porque estruturas organizacionais os for¢am a escolher entre saude pessoal e qualidade
assistencial.

A transformacao dessa realidade nao ¢ impossivel; ela ¢ questdo de prioridades. Quando
organizacdes hospitalares priorizam bem-estar de profissionais, burnout diminui, qualidade
assistencial melhora e seguranga do paciente ¢ protegida. Quando priorizam apenas produtividade,
burnout aumenta, qualidade deteriora-se e pacientes sofrem. A escolha estd nas maos de gestores

hospitalares que decidem que tipo de organizagdo desejam construir.
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