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RESUMO

Introducéo

A Enfermagem é considerada como uma das profissdes com niveis de Burnout elevados, tendo
em conta que se encontra sujeita a constantes situacdes de exaustdo emocional e stress. E
fulcral apostar em estratégias de prevencéo, pois elevados niveis de stress colocam em causa a
qualidade e a eficacia do trabalho prestado, tendo consequentemente um forte impacto na sadde
dos doentes e na sua propria qualidade de vida. A Saude Ocupacional desempenha um papel
importante na prevenc¢éo, na identificagcdo e no controlo dos niveis de Burnout nos Enfermeiros.
Objetivos e Metodologia

Com este trabalho pretende-se identificar as estratégias existentes na prevencéo do Burnout nos
Enfermeiros, para isso, realizou-se uma revisdo da literatura, com pesquisa em bases de dados
acedidas através da plataforma B-on e da base de dados SciELO, incluindo artigos publicados
entre janeiro de 2015 e marco de 2022, em lingua portuguesa e inglesa e que abordassem as
estratégias na prevencdo do Burnout nos Enfermeiros. Utilizaram-se os descritores Mesh:
Burnout, Prevention Strategies e Nurses, os quais foram conjugados com o operador booleano
AND. Foram selecionados sete artigos para posterior andlise.

Resultados

A prevencdo da sindrome de Burnout nos Enfermeiros passa pela aposta na adocao de
estratégias, tanto a nivel individual, como organizacional. O Enfermeiro deve desenvolver a
capacidade de autocontrolo do stress e de autorreconhecimento dos sinais e sintomas de
Burnout, com vista a promover a sua salde mental e o seu bem-estar. A organizacdo tem a
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possibilidade de criar as condi¢cdes necessarias para um local de trabalho mais saudavel e menos
promotor de stress. Foram identificadas estratégias como o treino de resiliéncia, pratica de yoga,
promocédo do autocuidado, comprometimento organizacional e incentivo a promocao da saude
mental, verificando-se que equipas de Enfermagem com elementos mais capacitados em saude
mental conseguem desempenhar fun¢des de maior qualidade e eficacia.

Conclusdes

E fulcral o estudo crescente desta tematica, uma vez que com estratégias adequadas e focadas
na prevencdo da sindrome de Burnout, poder-se-a diminuir os niveis de stress nos elementos
das equipas de Enfermagem e consequentemente uma melhoria da qualidade dos cuidados
prestados.

Palavras-chave: Burnout; Enfermeiros; Estratégias de Prevencéo; Salde Ocupacional.

ABSTRACT

Introduction

Nursing is one of the professions with high Burnout levels, taking into account that it is subjected
to constant situations of emotional exhaustion and stress.

It is essential to invest in Burnout prevention strategies for Nurses, since high levels of stress
jeopardize the quality and effectiveness of their work, and consequently have a strong impact on
patients' health and in their own quality of life. Occupational Health plays an important role in the
prevention, identification and control of Burnout levels in Nurses.

Objectives and Methodology

To this end, we conducted a review using the B-on and SciELO databases, including articles
published between january 2015 and march 2022, in portuguese and english, which addressed
Burnout prevention strategies among Nurses. The following descriptors/terms were used:
Burnout, Prevention Strategies and Nurses, which were combined with the boolean operator
AND. Seven articles were selected for further analysis of evidence.

Results

The prevention of Burnout syndrome in Nurses requires the adoption of strategies, both at the
individual and organizational levels. Nurses should develop the ability to self-monitor stress and
self-recognize the sighs and symptoms of Burnout, with a view to promoting their mental health
and well-being. The organization has the possibility to create the necessary conditions for a
healthier and less stress-promoting workplace. Strategies such as resilience training, frequent
yoga practice, promotion of self-care, engagement and encouragement of mental health
promotion were identified, and it was found that Nursing teams with mental health empowered
members are able to perform higher quality and more effective functions.

Conclusions

It is crucial to study this topic more, since with the appropriate strategies focused on the
prevention of Burnout syndrome, there is a noticeable decrease in stress levels among Nursing
team members, and consequently an improvement in the quality of care provided.

Keywords: Burnout; Nurses; Prevention Strategies; Occupational Health.

INTRODUGCAO

Os riscos psicossociais relacionados com o trabalho s&o identificados como uma das grandes
ameacas contemporaneas, para a Saude e Seguranc¢a dos trabalhadores, sendo os profissionais
de saude dos grupos mais expostos a estes, e de forma particular os Enfermeiros, pois sédo
considerados um grupo de risco por se encontrarem consecutivamente sujeitos a situagfes de
maior exaustdo emocional e stress (1). Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), os
transtornos mentais atingem cerca de 700 milhdes de pessoas mundialmente, representando
13% do total das doencgas (2) e atualmente, segundo a Agéncia Europeia para a Seguranca e
Saude no Trabalho (EU-OSHA), os custos financeiros com problemas de salde mental
ascendem anualmente na Europa aos 240 mil milhdes de euros, surgindo o stress e a depressao

como os problemas mais referidos (3).



Um dos riscos psicossociais que tem despertado maior atengéo e tem sido alvo de varios estudos
€ o Sindrome de Burnout, também conhecido como Sindrome do Esgotamento Profissional, uma
condicdo mental que se caracteriza por exaustdo emocional, despersonalizacdo e baixa
realizacdo pessoal advinda da decorrente tensdo emocional que é vivenciada pelo trabalhador
(4). Este ocorre quando a situacéo vivida é encarada como uma incapacidade do individuo em
responder aos desafios que Ihe sdo impostos e como tal, inicia-se com a consciencializacdo da
falta de controlo da situacéo (5). Pela sua elevada prevaléncia, a OMS declarou recentemente
na Classificacdo Internacional de Doencas- 112 revisao (CID-11) o Burnout como um “fendmeno
ocupacional”, reconhecendo-o como um grave problema de saude (6).

Como referido, a profissdo de Enfermagem é considerada como uma das mais exposta aos
riscos psicossociais, tendo sido classificada pela Health Education Authority (Autoridade de
Educacao em Saude) como a quarta profissdo mais stressante no setor publico (7), traduzindo-
se em elevados niveis de Burnout nos Enfermeiros, como mostra um estudo realizado com
Enfermeiros portugueses, onde estes revelam valores elevados sobretudo a nivel da dimenséao
exaustdo emocional (27%) e da despersonalizagéo (16%) (8).

A relevancia em estudar o stress nos Enfermeiros esta relacionada com a natureza dos cuidados
que prestam, porque a qualidade e a eficacia do seu trabalho podem ter um forte impacto na
saude dos doentes (9). Sendo de salientar que também as carateristicas individuais, como a
auséncia de uma personalidade adequada, autoestima, otimismo e/ou inteligéncia emocional,
tém modulacdo no desenvolvimento de Burnout (10).

De forma a contribuir para a resolugdo desta problematica é importante uma aposta crescente
na prevencdao do stress no local de trabalho, para tal, devem ser adotadas estratégias preventivas
adequadas. Estas tém como objetivo a prevenc¢éo da sindrome, traduzindo-se num conjunto de
atitudes que devem ser tomadas por antecipacdo, de modo a evitar determinados
acontecimentos.

A avaliacdo de riscos é o cerne da gestdo da Seguranca e Salde no Trabalho, pois sem esta
nao serdao tomadas medidas preventivas adequadas, visto que se um perigo n&o for identificado,
nao havera a possibilidade de ser controlado (11).

E fundamental que a equipa de Salde e Seguranca Ocupacional identifique os fatores de risco
nos locais de trabalho, avalie os mesmos e proponha/implemente medidas de prevencéo e
protecdo, com consequente avaliagdo de eficacia das mesmas, sendo esta tarefa facilitada pelo
acompanhamento de proximidade e pela relacdo terapéutica que estabelecem com os
Enfermeiros do Trabalho (12).

A maneira mais eficaz de prevenir e controlar danos a saude é através da eliminacdo de perigos
e riscos ocupacionais. Por vezes, em contexto organizacional, verificam-se varios riscos
envolvidos dificultando a selecéo de quais devem ser priorizados de forma a garantir a protecéo
do trabalhador (11).

Atualmente verifica-se a existéncia de diversos métodos de avaliacéo de riscos, sendo um deles
0 Método da Piramide Invertida, elaborada pelo Instituto Nacional de Seguranca e Saulde

Ocupacional (NIOSH), que tem como objetivo abordar de uma forma pratica a gestédo de riscos



no local de trabalho. A piramide é composta por cincos niveis de controlo, do mais para o menos
eficaz. Sendo os dois primeiros niveis de controlo, respetivamente, a eliminagéo e a substituicao
do risco, pode-se concluir que a medida de eliminacdo é considerada a mais eficaz; no entanto,
€ a tarefa mais dificil de ser realizada (13). Quando ndo é possivel a eliminacéo do risco, este
deve ser reduzido e controlado, implementando as medidas definidas. A eliminacédo/reducao dos
riscos deve ser assegurada através de avaliacdes periddicas juntos dos trabalhadores (14).
Devido a elevada pertinéncia desta tematica estabeleceu-se como objetivo deste artigo,
descrever o conhecimento sobre as estratégias que devem ser adotadas, tanto a nivel individual
como organizacional, para a prevenc¢do do Burnout nos Enfermeiros.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo da literatura que tem a finalidade de reunir e sintetizar resultados de
pesquisas sobre um determinado tema ou questdo, de maneira sistematica e ordenada,
contribuindo para o aprofundamento do conhecimento (15).

Para a construcdo da questdo de investigacdo e definicdo dos critérios de inclusdo e exclusao
utilizou-se o método PI[C]OD. Desta forma: “P” corresponde a: Participantes — Quem foi
estudado?; “I”: Intervengdes — O que foi feito?; “C”: Comparacgdes, entre parénteses, pois podem
ou nao existir; “O”: Outcomes — Resultados, efeitos ou consequéncias das intervencdes e “D”:
Desenho do estudo (16).

Posto isto definiu-se:

P - Participantes - Enfermeiros

| - Intervengdes - Prevencéo do Burnout

[C] - Comparacdes - Nao se aplica

O - Outcomes (resultados) - Estratégias de prevenc¢do do Burnout nos Enfermeiros

D - Desenho do Estudo - Estudos Quantitativos e Qualitativos

O presente artigo teve como base a seguinte questdo de investigacdo: “Quais as estratégias
utilizadas na prevencéo do Burnout nos Enfermeiros?”.

Como critérios de inclusdo definiram-se: estudos originais, em portugués ou inglés, publicados
desde 2015 e em texto completo. Como critérios de exclusdo consideraram-se: artigos com custo
adicional, estudos repetidos e qualquer artigo ndo referente a tematica em estudo.

Foi realizada uma pesquisa na plataforma de acesso B-on e base de dados SciELO, utilizando
os descritores Mesh: Burnout, Estratégias de prevencdo e Enfermeiros e as respetivas
correspondéncias em inglés: Burnout, Prevention Strategies e Nurses, associados ao operador
booleano AND.

Para a selecao dos estudos, os artigos foram avaliados inicialmente pelo titulo e resumo para
identificacdo dos critérios de inclus@o. Posteriormente, foi realizada uma analise completa de
cada artigo selecionado. No Quadro 1 apresenta-se resumidamente as pesquisas realizadas.
Todo o processo de pesquisa seguiu as diretrizes PRISMA, podendo o fluxograma representativo

do mesmo ser consultado na Figura 1.

RESULTADOS/ DISCUSSAO



ApOs o processo de pesquisa, selecionaram-se sete artigos que vao ao encontro da questéo de
investigacdo, onde sdo identificaveis as estratégias para a prevencdo do Burnout nos
Enfermeiros. Elaborou-se um Quadro de analise dos artigos (Quadro 2), de forma a facilitar a
sintese de informacao.

Os Enfermeiros constituem a maioria dos profissionais de salde e vivenciam o meio hospitalar
de uma forma muito especifica devido as tarefas que desempenham, que exigem uma constante
interacdo com os doentes e outros profissionais da instituicdo (17). E por isso relevante estudar
a classe profissional de Enfermagem, visto que estes estdo altamente expostos ao stress no
local de trabalho, vivenciam diariamente situa¢des imprevisiveis, executam tarefas por vezes
desagradaveis e angustiantes, necessitam de prestar cuidados constantes a pessoas doentes e
sdo expostos a condi¢Bes de trabalho inadequadas, relacionadas quer com o ambiente, quer
com os recursos materiais (9). Eles lidam diariamente com a dor fisica e emocional, estando
expostos a sofrimento, conflitos, disputa de poder, ansiedade e stress (18).

Segundo Batalha, 2020 verifica-se uma relagédo entre niveis moderados a elevados de Burnout
e a manifestagdo de vulnerabilidade psicoldgica nos Enfermeiros, repercutindo-se a nivel pessoal
e profissional, com um decréscimo da qualidade dos cuidados prestados (18). Constata-se
também um crescente e preocupante aumento da relacdo entre niveis elevados de Burnout e a
manifestacdo de intencéo, por parte dos Enfermeiros, de abandonar o atual local de trabalho ou
até mesmo a profisséo (19)(20). Tais factos reforgcam a pertinéncia do estudo dos fatores de risco
ao desenvolvimento do Burnout e quais as estratégias a implementar.

Para uma analise mais diferenciada e sistematizada classificou-se por categorias alguns desses
fatores que contribuem para o stress ocupacional nos profissionais de Enfermagem:
Sobrecarga de trabalho

A contratacdo de um menor numero de trabalhadores do que seria necessario para o
funcionamento adequado das instituicbes de salde, gera uma sobrecarga de trabalho e
consequentemente um desgaste fisico, mental e emocional (9).

Rela¢des interpessoais prejudicadas

Para se manterem as boas relacdes no local de trabalho, é fundamental que a equipa de
Enfermagem saiba gerir os possiveis conflitos de opinibes, de pensamentos e de interesses.
Quando o relacionamento interpessoal da equipa esta prejudicado, ha uma maior probabilidade
de sobrecarga de trabalho, pois a realizac&o de tarefas depende muitas vezes da colaboracdo
entre colegas. Nesse sentido, sugere-se um maior investimento em temas como a lideranca, o
trabalho em equipa, a cooperacdo e as habilidades sociais no trabalho, promovendo-se um
espaco de acolhimento onde os Enfermeiros possam expressar 0s seus sentimentos e refletir,
sobre a sua relagdo com a equipa e com os doentes (9).

Convivéncia com a morte

Outro fator de stress presente no ambiente de trabalho dos profissionais de Enfermagem € a
convivéncia constante com a morte, tendo a agravante de que estes profissionais vivenciam
muitas vezes o conflito de comunicar a familia a morte do doente, surgindo a necessidade de as

instituicBes de saude disponibilizarem apoio psicolégico, quando necessario (9).



O stress ocupacional resulta entdo de um complexo conjunto de fatores, ndo sendo
consequéncia apenas de um Unico fendbmeno presente no ambiente de trabalho, podendo estes
ser classificados como internos (aqueles associados a forma como o individuo reage perante
situacdes que surgem no seu quotidiano) ou externos (que reportam a fatores presentes no
ambiente) (9).

Segundo varios autores, as estratégias a utilizar para prevenir o Burnout nos Enfermeiros podem
ser divididas em dois grupos: Individuais e Organizacionais (18) (21) (22). A nivel individual
identificaram-se como estratégias preventivas, o desenvolvimento de autoavaliacdo e promocéao
do autoconhecimento (18), devendo o Enfermeiro apostar na investigacdo da tematica e ter a
autonomia de frequentar formacdes sobre Burnout e 0os seus principais sinais e sintomas, de
forma a facilitar o seu reconhecimento (22) e promover exercicios de autorreflexdo e
autodescoberta (23); a gestdo adequada do stress, através da adocdo de comportamentos
saudaveis, tais como a ingestdo de uma alimentagdo adequada, usufruir do periodo de férias e
evitar o sedentarismo, realizando atividades de lazer e recreacéo; a idealizacéo de expectativas
realistas no local de trabalho; a promoc&o da partilha com os colegas e o recurso a psicoterapia
em casos mais graves (18). Os Enfermeiros que n&o investem na promocéo do seu bem-estar e
da sua qualidade de vida, acabam por concentrar toda a sua atencdo no trabalho.
Consequentemente, quando este ndo corresponde as suas expectativas, ficam mais vulneraveis e
tornam-se mais suscetiveis a desenvolver elevados niveis de Burnout (22).

No que diz respeito as estratégias a implementar a nivel organizacional, estas centram-se no
local de trabalho e tentam alterar as condi¢Bes que estdo a causar stress nos Enfermeiros, pois
ambientes capacitados como positivos traduzem-se numa maior satisfacdo laboral, menores
niveis de exaustdo e uma menor intencdo de abandonar o emprego atual e a profisséo, o que
pode melhorar o atendimento ao doente (19). A organizacao laboral deve promover a redefinicdo
de tarefas; a aposta no reconhecimento das equipas e dos profissionais e o desenvolvimento de
politicas mais justas e equitativas (18) tais como, fornecer formacao continua (19), promover a
rotatividade dos Enfermeiros, com base no seu perfil individual e objetivos pessoais, procurando
melhorar a adequacgéo das suas func¢des (10) e incluir os Enfermeiros na tomada de deciséo,
partilhando com estes mais informacgdes acerca de possiveis mudancgas a efetuar e dos objetivos
a atingir (24).

Identificam-se ainda como medidas preventivas de stress no local de trabalho, o recrutamento
de mais Enfermeiros para aliviar a notéria escassez de pessoal e assim reduzir a carga de
trabalho; a remuneracao adequada e atempada; a disponibilizacdo de instalacdes recreativas,
onde seja possivel realizar pausas ou periodos de descanso; a criacdo de programas periédicos
nos servicos, sobre diferentes aspetos da pratica profissional como estratégias eficazes de
coping, comunicacao interpessoal e gestao de stress. E também assinalada como uma estratégia
preventiva, o desenvolvimento de ferramentas de medicdo, validas e confiaveis para uma
avaliacdo periédica dos niveis de Burnout nos Enfermeiros (21), tais como, a aplicacao do
Maslach Burnout Inventory (MBI), que se divide em 3 dimensfes: Exaustdo Emocional,

Despersonalizacdo e Realizacdo Pessoal. Inclui 22 itens medidos numa escala de 0 a 6 pontos



(“nunca” até “todos os dias”). Para a avaliagao global foi estabelecido Burnout alto, quando 2 a 3
dimensdes tém niveis altos; Burnout médio quando 2 ou mais dimens6es tém valores médios e
Burnout baixo quando mais de duas dimensfes tém niveis baixos (17) e a Escala de Stress
Profissional em Enfermeiros que integra 4 dimensdes: Sobrecarga (4 itens), Interacdo conflituosa
(4 itens), Contacto com a morte e dor (4 itens) e Ambiguidade de papel (4 itens). E constituida
por 16 itens, medidos através de uma escala de 4 pontos, variando entre 1 “Discordo totalmente”
e 4 “Concordo totalmente”. Pontuacdes mais elevadas indicam maior intensidade dos fatores de
stress profissional (25).

Assim verifica-se que as estratégias de prevencédo de Burnout existentes passam nao s0, pela
promocédo do autoconhecimento e da autogestao do stress, como também pelo contributo das
instituicbes que empregam os Enfermeiros, existindo ainda estratégias pouco estudadas, como
a aposta em préaticas mente-corpo (ex.: yoga), que promovem a gestao de stress e a construgédo
de resiliéncia emocional. Num estudo de Alexander, Walker e Wong, 2015 é reforcada esta
perspetiva através de um estudo experimental de oito semanas, com dois grupos de vinte
enfermeiros: um grupo submetido a um programa supervisionado de yoga, face a um grupo
controlo. No fim do estudo, a amostra dos Enfermeiros que praticaram yoga apresentava maiores
niveis de autocuidado e atencdo e menos exaustdo emocional e despersonalizagéo,
comparativamente ao controlo. Salientando-se que as organizagfes que as disponibilizarem aos
seus trabalhadores, podem obter um retorno positivo, tanto a nivel do autocuidado, da saude
mental, como dos indicadores relacionados com a seguranc¢a do doente e com a qualidade dos
cuidados prestados (23).

Nem sempre existe reconhecimento do desgaste que a profissdo provoca na saude dos
Enfermeiros, pois o enfoque assenta, muitas vezes, na maximizacdo da qualidade dos cuidados
prestados, levando a uma desvalorizacdo do bem-estar e da satude dos Enfermeiros (17). Neste
sentido, deve-se promover a saude psicologica e favorecer a felicidade no local de trabalho,
através de estratégias como o comprometimento organizacional e a resiliéncia, em vez de
apenas se reduzir os fatores de stress.

O comprometimento organizacional é identificado como um fator protetor do Burnout, uma vez
que consiste num estado mental positivo e satisfatério relacionado com o trabalho, traduzindo-
se em altos niveis de energia e resiliéncia mental durante o trabalho. Verifica-se que Enfermeiros
com niveis elevados de comprometimento organizacional apresentam uma maior capacidade
para gerir as suas necessidades diérias e trabalhar com felicidade (17).

E reforcada também, por véarios autores, a importancia da promocdo de comportamentos
resilientes, por parte dos Enfermeiros, uma vez que trabalhadores com elevado grau de
resiliéncia tém a tendéncia de apresentar baixos niveis de Burnout (18), pois séo capazes de,
ap6s a adversidade, recuperarem o equilibrio, tanto em termos mentais quanto emocionais,
tornando-se pessoas mais fortes e preparadas. A resiliéncia, € uma competéncia que pode ser
desenvolvida pelos Enfermeiros, enquanto individuo, a partir das suas vivéncias, sendo
considerada fulcral, uma vez que os protege da exaustdo emocional e contribui para a sua

realizacéo pessoal. De modo a promover comportamentos resilientes, devem ser implementadas



estratégias como a realizagdo de pausas no trabalho, especialmente apos o falecimento de um
doente; a criagdo de meios de apoio para os Enfermeiros; a promoc¢éo de atividades sociais fora
do hospital e o estabelecimento de um clima de confianca (26), através do recurso a agGes de
formacéo, psicoeducacdo, treino de competéncias, dindmicas de grupo e focus group, que
corresponde a uma metodologia com recurso ha partilha de opiniées e observacéo das reacdes
dos participantes, procurando-se analisar e identificar pontos fortes e fracos que devem ser
melhorados e trabalhados (10).

Pela existéncia de estudos que referem a incidéncia de stress nos Enfermeiros e estudantes de
Enfermagem, que futuramente irdo ingressar na vida profissional, surge a necessidade de
reforcar também o incentivo a promocéo da saide mental, através da Enfermagem do Trabalho
ou de Servicos de Saude Ocupacional e das Escolas de Enfermagem, que no ambito dos seus
planos de estudo, devem incluir contetidos relacionados com a gestéo do stress e prevencéo do
Burnout. (17).

CONCLUSAO

Este artigo teve enfoque no sofrimento mental e psicolégico que os Enfermeiros vivenciam no
seu local de trabalho, apesar da dedicagcdo e envolvimento com que desempenham as suas
fungbes. Pretendeu-se, que o Burnout deixe de ser abordado apenas com foco nos fatores
desencadeantes, mas sim numa perspetiva preventiva, com a identificacdo de estratégias
promotoras de bem-estar e salde mental nos Enfermeiros.

A prevencdo do sindrome de Burnout nos Enfermeiros passa pela aposta na adocdo de
estratégias, tanto a nivel individual como organizacional. O Enfermeiro, enquanto individuo, deve
desenvolver a capacidade de autocontrolo do stress e de autorreconhecimento dos sinais e
sintomas de Burnout, com vista a promover a sua salde mental e o0 seu bem-estar. A organizacéo
deve adotar também um papel importante na prevengdo do Burnout, uma vez que tem a
possibilidade de criar as condi¢cdes necessérias para um local de trabalho mais saudavel e menos
promotor de stress.

Respondendo a questdo de investigacdo, identificamos que estratégias como o treino de
resiliéncia, a pratica de yoga, a promog¢éo do autocuidado, o0 comprometimento organizacional e
0 incentivo a promocdao da salde mental tém sido alvo na préatica, verificando-se que equipas de
Enfermagem com elementos mais capacitados de salude mental conseguem desempenhar
funcdes de maior qualidade e eficacia. Estas estratégias visam reverter o aumento exponencial
do Burnout na sociedade atual e possibilitar as instituicdes de salde terem Enfermeiros que,
para além da sua elevada dedicacdo, estejam motivados e satisfeitos com a sua atividade
profissional.

Quatro dos sete estudos analisados reportam a Enfermeiros portugueses: este facto revela uma
consciencializacao da prevaléncia crescente de niveis de Burnout na populacdo portuguesa, em
especial na nossa populagéo alvo, os Enfermeiros. Conclui-se ser fulcral o estudo crescente
desta tematica, e a formacdo de estratégias custo-efetivas, uma vez que com as estratégias

adequadas e focadas na prevenc¢do da sindrome de Burnout, ha uma notoria diminuicdo dos



niveis de stress nos elementos das equipas de Enfermagem e consequentemente uma melhoria

da qualidade dos cuidados prestados.
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