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| - INTRODUCAO

A teoria sugere que o nivel de stress nos profissionais dos servicos de saude seja elevado
(Moreno-Jiménez & Puente, 1999), podendo culminar no burnout. Este pode ser
conceptualizado como a fase final do stress profissional cronico, apresentando trés dimensoes:
exaustao emocional, despersonalizacao e baixa realizacao pessoal (Maslach, 1998; 2006). O
burnout comecou a ser estudado enquanto sindrome de stress cronico propria das profissoes
de ajuda, pois estas exigem uma atencao intensa e prolongada a pessoas que estao numa
situacdo de dependéncia (Maslach & Jackson, 1981; Moreno-Jiménez & Puente, 1999).

Il - OBJECTIVOS

Nas profissoes de saude e de ajuda, os médicos tém sido estudados pelas condicoes de stress
decorrentes das situacdes emocionalmente intensas que enfrentam no seu quotidiano
(Magalhaes & Glina, 2006; Nogueira-Martins, 2003). Apresentam também elevada prevaléncia
de suicidio, depressao, problemas conjugais e profissionais (Frasquilho, 2005a; 2005b;
Nogueira-Martins, 2003), o que contribui para a vulnerabilidade psicologica destes
profissionais. Pretendemos neste trabalho conhecer a prevaléncia do burnout em médicos,
caracterizar o seu estado emocional e analisar a relacao entre estas variaveis em funcao de
dados sociodemograficos.

Il - METODOLOGIA

Participantes

88 médicos de varios servicos de um Hospital do Grande Porto com uma média de idades de 38
anos (DP=11.1), variando entre 24 e 63 anos. Predomina o sexo feminino (53%), o estado civil
de casado ou em uniao de facto (52%), havendo contudo um elevado numero de solteiros
(41%). A maioria dos inquiridos nao tem filhos (52%) e esta no inicio da carreira hospitalar,
possuindo em meédia 12.8 anos de servico (DP=10.9). Trabalham em média 42 horas semanais
(52%) e fazem horas extraordinarias (51%).

IV - RESULTADOS E CONCLUSOES

Verificamos que a maioria dos inquiridos apresenta um grau de satisfacao profissional actual
elevado, bem como uma motivacao profissional actual elevada (Grafico 1). Contudo, a
motivacao laboral era mais elevada no inicio da actividade profissional (média de 4.4, DP=0.8,
proxima do ponto maximo), sendo a motivacao maxima assinalada por mais de metade da
amostra (56%). Este resultado é condizente com estudos que referem a alta motivacao dos
jovens médicos quando iniciam a sua carreira profissional (Frasquilho, 2005a; 2005b; Gaspar,
2006; Nogueira-Martins, 2003; Spickard et al., 2002). Verificamos ainda que os médicos da
amostra nao mudavam de funcoes, de instituicao ou mesmo de profissao, caso tivessem
oportunidade paraisso (Grafico 2).

Grafico 1. Satisfagdo e Motivacdo Profissionais Grafico 2. Mudanga de Func¢ao, Instituicdo e/ou de Profissao
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Tabela 1 — Valores globais da amostra para o burnout e para as emocgoes positivas e negativas

Média (DP) Minimo-Maximo 7z 1 . .
[Exastio Enotona 52,39 (6.954) o Os médicos inquiridos apresentam afectos
nventory | Despersonalizagdo 5,26 (4,803) 0-22 positivos, bem-estar psicoldgico e niveis
Realizagdo Pessoal 37,22 (7,130) 14-48 ] o
Emocoes positivas 28,40 (1,608) 21-30 acima da meédia no estado de humor e
Emocoes negativas 23,35 (1,794) 16-27

felicidade. Em relacao ao burnout,
apresentam niveis moderados de exaustao emocional, niveis baixos de despersonalizacao e niveis
elevados de realizacao pessoal (Tabela 1). Estes dados estao de acordo com estudos que referem que os
médicos tendem a experienciar niveis altos de realizacdao pessoal na sua profissdao (Magalhaes & Glina,
2006; Moreno-Jiménezetal., 2006; Schaufeli, 1999).

Tabela 2 — Correlagao entre burnout, emocoes e idade (R de Pearson e sig.)

Variaveis Emocdes Positivas | Emogoes Negativas Idade o 21 . .
Maslach | Exaustdo Emocional | __-.303 (.004) 3427(.001) -270°(.011) Verificamos que os medicos mais realizados
Burnout | Despersonalizagéo .098(.364) .201(.060) .006(.957) pessoa | mente sao oS gque aprese ntam
Inventory [ Regjizagao pessoal .302**(.004) -.067(.534) .050(.642)

resultados mais elevados nos afectos
positivos, exibindo niveis mais elevados de bem-estar e humor (Tabela 2). Os médicos que apresentam

mais exaustao emocional, sentem mais afectos negativos, caracterizados por estados de humor diminuido
Questionario constituido por questbes relativas a dados sociodemograficos, profissionais, e niveis mais baixos de felicidade relatada. Os médicos mais velhos estdo menos exaustos

satisfacdo e motivagao laborais. O burnout foi avaliado por uma adaptacdao do Maslach emocionalmente, confirmando a teoria que considera o burnout mais associado a profissionais mais
Burnout Inventory (Maslach & Leiter, 1997) e o estado emocional foi medido pela Affect novos.
Balance Scale (Bradburn & Noll, 1969) numa versao adaptada por Oliveira (2008).

Instrumentos

Tabela 3 — Correlagao entre burnout, emog¢oes, motivagcao e satisfacao (R de Pearson e sig.)

. — s —— T e .
Procedimento anavets alistagao otivagao otivagao Como esperado, a satisfacao profissional
. ’ . s . s . . Maslach E t5 ional -.460** (.000 -.465** (.000 -.137 (.207 i - i
Os dados foram recolhidos em 2007 através de um questiondrio anénimo, auto-preenchido, Bumost | Deaoomiacs gy os | o lors | -oesiaen | actual correlaciona-se de forma negativa
. . . . . ~ . . ~ . Inventory I' Realizacao pessoal .241* (.023) .215* (.046) 119 (.274) com o burnout e com emocgoes negatlvas, e
distribuido e recolhido com autorizagao escrita da Direcgao do Hospital. ATect | Emogoes posil O 57 Lo 025 (759) - T
Balance | oco0S Positivas 3577 (-001) de forma positiva com estados emocionais
Scale Emogdes negativas -.241* (.024) -.287** (.007) .019 (.862)

positivos (Tabela 3). A motivacado com a
profissao no momento actual correlaciona-se negativamente com o burnout. Os resultados sao
concordantes com outros estudos sobre o burnout (Freudenberger, 1974; 1975; Maslach & Leiter, 1997;
Maslach, Schaufeli & Leiter, 2001).
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