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Resumo

Enquadramento: a inteligéncia emocional na pratica do enfermeiro em cuidados intensivos intervém na
capacidade em regular as suas préprias respostas emocionais e do doente.

Objetivo: compreender a relagdo entre a inteligéncia emocional e o impacto no desempenho do
enfermeiro de cuidados intensivos, através de uma revisao integrativa da literatura.

Metodologia: realizou-se uma revisdo integrativa da literatura no primeiro semestre de 2022, nas bases de
dados: Web of Science, Scopus e PubMed, onde se efetuou um levantamento das producdes cientificas,
publicadas entre 2018 - 2022, sobre a tematica escolhida.

Resultados: a revisdo integrativa incluiu a andlise de 3 artigos selecionados entre 52 inicialmente
identificados. A gestdo adequada das emogdes dos enfermeiros e dos doentes aos quais prestam cuidados
tem um impacto positivo nos cuidados prestados. O otimismo irreal e niveis de frustracdao elevados dos
enfermeiros, levam frequentemente a condi¢ées de burnout, com impacto negativo nos cuidados ao
doente. A inteligéncia emocional e o mindfulness detém um papel protetor do burnout nos enfermeiros.
Conclusdo: a inteligéncia emocional e o mindfulness podem melhorar o bem-estar individual dos
enfermeiros e equipa, em unidades de cuidados intensivos.
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Resumen

Marco contextual: la inteligencia emocional en la practica de las enfermeras de cuidados intensivos
interviene en la capacidad de regular sus propias respuestas emocionales y del paciente.

Objetivo: comprender la relacidn entre la inteligencia emocional y el impacto en el desempefio de los
enfermeros intensivistas, a través de una revisidn integrativa de la literatura.

Metodologia: en el primer semestre de 2022 se realizd una revisién integradora de la literatura, en las
bases de datos: Web of Science, Scopus y PubMed, donde se realizd6 una encuesta de producciones
cientificas, publicada entre 2018 y 2022, sobre el tema elegido.

Resultados: la revisidn integrativa incluyé el analisis de 3 articulos seleccionados de un total de 52
identificados inicialmente. El manejo adecuado de las emociones de los enfermeros y pacientes a quienes
prestan cuidados tiene un impacto positivo en el cuidado prestado. El optimismo poco realista de las
enfermeras y los altos niveles de frustracién a menudo conducen a condiciones de agotamiento, con un
impacto negativo en la atencién al paciente. La inteligencia emocional y la atencién plena tienen un papel
protector del agotamiento en las enfermeiras.

Conclusidn: la inteligencia emocional y la atencién plena pueden mejorar el bienestar individual de las
enfermeras y el personal de las unidades de cuidados intensivos.

Palabras clave: inteligencia emocional; cuidados criticos; atencidon de enfermeria
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Introdugao

A hospitalizacdo em uma Unidade de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIP) representa para a familia
uma ruptura no seu modo de ser-no-mundo, ao deparar-se com a facticidade existencial de existir como um ser
humano vulnerdvel e finito. Vivenciar o adoecimento e o agravamento do quadro clinico da crianga, faz com que
a familia se depare com o risco de finitude, compreendendo-se como um ser langado-no-mundo que n3do tem
controle sobre as facticidades da existéncia (Heidegger, 2015).

A Enfermagem em cuidados intensivos envolve o cuidado de doentes com patologias e condi¢cdes
potencialmente fatais, sdo descritos como cuidados de saide complexos e particulares, num ambiente Unico,
tecnologicamente rico e avangado (Santos et al, 2021). Para prestar cuidados a doentes vulneraveis e apoio aos
seus familiares, os enfermeiros necessitam de uma base de conhecimentos ampla, especializada e com sélidas
capacidades de decisdo, para funcionarem adequadamente num ambiente t3o stressante.

E licito afirmar que os enfermeiros de cuidados intensivos experienciam uma grande carga
emocional, devido a natureza desafiadora e intensa das suas fung¢Ges (Abedian, 2023). A fadiga, o stress
traumatico secunddrio e a necessidade de gerir emog¢des complexas, ndo apenas dos doentes, mas também dos
familiares, sdo desafios comuns que tém de ser geridos pelos enfermeiros, e sdo inerentes ao seu desempenho
e a necessidade de gerirem as suas proprias emocgdes, acrescentando novas exigéncias aos seus cuidados.
Estudos demonstram que enfermeiros de unidades de cuidados intensivos estdo expostos repetidamente a
situacBes traumaticas e eventos estressantes (Abedian, 2023) . A qualidade do cuidado ao doente critico pode
ser melhorada por enfermeiros com competéncias de inteligéncia emocional (IE), como a capacidade de
comunicar efetivamente com doentes e colegas, de os compreender, de estar consciente das suas prdprias
emocodes, usando métodos de coping positivos e ter bem-estar (Aitamaa et al., 2021). Assim, a inteligéncia



emocional pode e deve ser monitorizada em duas dimensdes: a percecao e compreensdo do enfermeiro sobre
os sentimentos dos seus doentes e o uso dessas percec¢des pelos enfermeiros nos cuidados prestados (Nagel et
al., 2016). Uma equipa de enfermagem com alto nivel de inteligéncia emocional facilita a tomada de decisdo, a
resiliéncia e constrdi confianga, sendo estas qualidades fundamentais para uma assisténcia segura ao doente e
para promover a inovacdo na melhoria da qualidade (Farhana, 2023).

Esta revisdo integrativa objetiva analisar na literatura cientifica qual o impacto da inteligéncia
emocional no cuidar do enfermeiro em cuidados intensivos. Optou-se por realizar uma revisdo integrativa
devido a sua capacidade de proporcionar uma visdao abrangente e sintetizada sobre este tema complexo. Esta
permite a inclusdo de diferentes tipos de estudos, incluindo pesquisas qualitativas e quantitativas, o que
possibilita uma andlise mais completa e diversificada das evidéncias disponiveis. Além disso, facilita a
identificacdo de lacunas na literatura, bem como a criacdo de novas perspetivas e hipdteses sobre o tema,
contribuindo de forma significativa para a pratica clinica e para futuras investiga¢des na area.

Enquadramento/Fundamentagdo tedrica

Todo o ser humano é provido daquilo a que chamamos de inteligéncia, sendo que esta é
multifacetada: beneficiamos da inteligéncia fisica (a capacidade de controlar movimentos habeis, através do
controlo do cérebro e do sistema nervoso), da inteligéncia intelectual (a capacidade de resolucdo de problemas
e desempenhar tarefas académicas), de inteligéncia espiritual (através do controlo e gestdo de crencas/valores)
e de inteligéncia emocional (permitindo o controlo e a gestdo das nossas proprias emocdes e das emocgGes dos
outros) (Bikmoradi et al., 2018).

Pessoas com inteligéncia intelectual moderada e alta inteligéncia emocional sdo mais bem-sucedidas
do que as pessoas com alta inteligéncia intelectual e baixa inteligéncia emocional (Bikmoradi et al., 2018).

O conceito de inteligéncia emocional evoluiu nos ultimos 25 anos e tem sido amplamente utilizado
na drea empresarial e da gestdo, na drea educativa e na pratica de enfermagem. A IE pode ser descrita como a
capacidade de gerir as préprias emocgoes e as emogdes dos outros (Bikmoradi et al., 2018; Dugue et al., 2021;
Mayer & Salovey, 1995). O conhecimento em torno da IE desenvolveu-se na década de 1990, a partir de
pesquisas sobre pensamentos, emog&es e habilidades (Raghubir, 2018). Seguiram-se outros autores, além de
Mayer e Salovey, como Reuven Bar-On e Daniel Goleman, todos na mesma década, que criaram outras
defini¢cdes de IE (Smith et al., 2009), mas que na sua base sdo todas semelhantes na medida em que reconhecem
como a prépria emogdo pode impactar outra. Apds uma revisdo de cada modelo de IE, foi reconhecido que o
modelo de IE de Goleman tentou confluir as terminologias usadas para descrever a IE em quatro dimensées que
foram amplamente aceites em varias disciplinas, incluindo a Enfermagem (Raghubir, 2018): a autoconsciéncia
(capacidade de avaliar as proprias emogdes), a autogestdo (capacidade de usar as préprias emogdes para
raciocinar e resolver problemas), a consciéncia social (capacidade de compreender as emoc¢Ges dos outros) e a
gestdo social/relacional (capacidade de gerir eficazmente as prdprias emogdes e dos outros, com o objetivo de
trabalho em equipa) (Codier & Codier, 2017). Uma elevada IE é definida como a capacidade de identificar
corretamente as emogdes em si mesmo e nos outros, a capacidade de usar emocgdes para facilitar o raciocinio,
a capacidade de entender emocdes e a capacidade de gerir emog¢des em si mesmo e em situagdes emocionais
(Bikmoradi et al., 2018; Lewis, 2019).

Os atributos da |IE podem ser agrupados em duas categorias: atributos pessoais e sociais. Os atributos
pessoais incluem a autoconsciéncia e a autogestdo. A autoconsciéncia envolve reconhecer e compreender as
proprias emogdes e motivacdes. Autogestdo é a capacidade de controlar ou redirecionar emogdes
construtivamente. Os atributos sociais sdo a consciéncia social e a gestdo de relacionamentos. A consciéncia



social é a capacidade de observar e compreender as emogGes, necessidades e preocupagbes dos outros,
perceber sinais emocionais e a capacidade de ver as coisas com os pontos de vista de outras pessoas. A gestao
de relacionamentos é a capacidade de gestdo dos relacionamentos com os outros, utilizando as emocdes de si
mesmo e dos outros, para desenvolver e manter bons relacionamentos, comunicar-se com clareza, inspirar e
influenciar os outros (Raghubir, 2018).

A Enfermagem é uma arte que toca a vida dos outros: os enfermeiros sdo responsaveis por trazer
bem-estar aos doentes. Apesar disso, a Enfermagem é considerada uma profissdo altamente stressante e
complexa porque deve aplicar varias competéncias simultaneamente (conhecimento, habilidades motoras e
afeto) (Ernawati & Bratajaya, 2021). As relagdes humanas e as emog¢des sdo parte integrante do cuidado de
Enfermagem e contribuem para a qualidade do mesmo. Quando os enfermeiros compreendem, identificam e
aprendem a gerir as suas préprias emocdes e as dos doentes, a satisfacdo do doente para com a sua experiéncia
e os cuidados prestados sdo aperfeicoados (Dugue et al., 2021). Sendo assim, a IE permite que os enfermeiros
tomem melhores decisGes, melhorando os relacionamentos e melhorando a qualidade dos cuidados prestados
aos doentes e seus familiares (Renaud et al., 2012).

A |E, na pratica clinica, melhora a capacidade do enfermeiro em regular as suas prdprias respostas
emocionais para evitar um efeito negativo na sua cognicdo e comportamento, e também para responder
adequadamente as necessidades do doente e expressar empatia, aspetos essenciais da profissdo de
enfermagem (Dugue et al.,, 2021; Lewis, 2019). A capacidade de combinar o raciocinio intelectual com a
regulacdo emocional produz melhores resultados pessoais, no local de trabalho e nos relacionamentos.

Questdo de investigacao

Qual o impacto da inteligéncia emocional na presta¢do dos cuidados do enfermeiro em unidades de
cuidados intensivos?

Metodologia

Os artigos de revisdao, bem como outros artigos de carater cientifico, carecem entdo de uma pesquisa
aprofundada que usa fontes bibliograficas, de forma a obter resultados anteriormente escritos por outros
autores, fundamentado e respondendo ao objetivo inicialmente proposto (Ercole et al., 2014; Sousa et al., 2018).

A revisdo integrativa da literatura (RIL) é uma metodologia de pesquisa que visa sintetizar, de forma
abrangente, o conhecimento existente sobre um determinado problema de pesquisa, e destaca-se como uma
abordagem que permite a inclusdo de diversos tipos de estudos (Ercole et al., 2014). Contribui ndo s6 para a
consolidacdo do conhecimento existente, mas também para a identificacdo de lacunas na literatura e para a
criagdo de novas hipdteses e dire¢bes de pesquisa. Assim, a sua aplicagdo é crucial para profissionais que
desejam fundamentar a pratica clinica com base nas melhores evidéncias disponiveis.

Com o objetivo de dar resposta aos desafios que surgem diariamente na Enfermagem,
especificamente na drea dos cuidados intensivos, procurando a melhor evidéncia entre a inteligéncia emocional
e o impacto no desempenho do enfermeiro na presta¢do de cuidados, optou-se pelo desenvolvimento de uma
RIL, realizada no primeiro semestre de 2022. A RIL tem como objetivo reunir e sintetizar os resultados obtidos
na pesquisa bibliografica, sobre um tema/questdo previamente definido/a, de forma ampla, sistematica e
organizada. Define-se como integrativa por agrupar informag¢Ges mais amplas sobre determinado tema,
originando assim um corpo de conhecimento proprio. Esta seguiu seis etapas: identificacdo do tema, sele¢do da
questdo da pesquisa, estabelecimento dos critérios de inclusdo e exclusdo, categorizacdo dos estudos
selecionados, analise e interpretacdo dos resultados e apresentacao da revisao-sintese do conhecimento (Ercole
et al., 2014).



Todas as revisGes que sdo produzidas, devem ser as mais rigorosas possiveis e extremamente
organizadas e elaboradas de forma criteriosa. A pertinéncia e o sucesso da pesquisa estardo sempre pendentes
da qualidade da questdo de pesquisa que foi formulada (Cunha, 2021a; Ercole et al., 2014; Sousa et al., 2018).
Esta foi elaborada tendo em conta a metodologia/acrénimo PCC — P (populagdo), C (conceito) e C (contexto)
(Sousa et al., 2018).

A questdo de pesquisa elaborada foi: qual o impacto da inteligéncia emocional na prestacdao dos
cuidados do enfermeiro em unidades de cuidados intensivos?

Para responder a esta questdao foram consultadas as bases de dados: Web of Science, Scopus e
PubMed; através dos descritores devidamente confirmados no DeCS/MeSH: Inteligéncia Emocional, Cuidados
Intensivos e Cuidados de enfermagem; combinados pelo operador booleano AND. Optou-se por priorizar artigos
publicados em revistas cientificas indexadas, assegurando a qualidade e validade dos estudos analisados, o que
resultou na exclusdo de artigos provenientes da literatura cinzenta.

Recorreu-se a limitagdo das palavras-chave, selecionando previamente “estudos de revisdo e estudos
qualitativos/quantitativos indexados, disponiveis completos”; com o friso cronoldgico 2018-2022; e com o
limitador linguistico de apenas informacdo em portugués, espanhol e inglés, oriunda de fontes primarias. O
processo de sele¢do e pesquisa pode ser verificado na Tabela 1. O limite temporal de 2018-2022 foi estabelecido
com o intuito de focar em estudos recentes que reflitam as praticas e tendéncias atuais na area de inteligéncia
emocional aplicada aos cuidados intensivos, garantindo que as conclusdes desta revisdo sejam baseadas em
evidéncias atuais e relevantes para a prdatica clinica contemporanea.

Foram aplicados critérios de inclusdo: estudos com enfermeiros e em unidades de cuidados
intensivos. Como critérios de exclusdo: estudos com outros profissionais de satide/alunos de enfermagem e

todos os restantes servigos hospitalares.

Tabela 1 Processo de pesquisa e sele¢cdo dos estudos analisados

Total de estudos

Descritores Processo de exclusdo de artigos (2 .
. Bases de dados . selecionados para a
combinados revisores) .~
revisdo
Emotional intelligence | Web of Science=14 | Utilizando o gestor de referéncias | n=3
AND nursing care AND | Scopus=19 Endnote:
critical care PubMed=19
-Duplicados: 6
n=52 - Titulo: 26
- Resumo: 17
n=49

Consultadas as bases de dados Web of Science, Scopus e PubMed foram obtidos um total de
cinquenta e dois artigos, foi realizada uma analise do titulo e do resumo dos artigos a fim de excluir trabalhos
repetidos e titulos que ndo se adequassem ao propdsito da revisdao. Os artigos verificados foram filtrados em
conformidade com os critérios de inclusdo estabelecidos previamente e com a leitura integral dos textos que
estavam disponiveis. Foram selecionados trés artigos que foram organizados quanto a identificacdo do artigo;
titulo e autores; ano, pais e lingua; objetivos e métodos; principais resultados e conclusdes; nivel de evidéncia
(Tabela 2).

Esta pesquisa foi realizada e analisada por dois revisores independentes, com experiéncia académica,
cientifica e profissional no assunto a desenvolver, que utilizaram métodos padronizados de revisdo, incluindo a
dupla verificacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, a resolugdo de discrepancias por consenso e a aplicacdo
de ferramentas de avaliacdo critica para garantir a validade e a qualidade dos estudos incluidos.



A elaboracdo desta RIL tem por base todos os valores e principios ético-legais, tendo por base os
pressupostos da Declaragdo de Helsinquia. Todos os artigos utilizados serdo referenciados e citados conforme
integridade académica, tendo em conta todo o respeito pelo trabalho que os seus autores desenvolveram.

Resultados

Existem varios instrumentos que podem avaliar a qualidade metodoldgica da pesquisa elaborada, de
forma que os investigadores consigam determinar a for¢a/nivel de evidéncia de cada artigo extraido e que irdo
dar corpo a revisdo. E através da atribuicio de um nivel de evidéncia, com base no desenho do estudo, que é
possivel fazer-se um julgamento inicial e uma avaliacdo critica sobre o rigor e a qualidade metodolégica do
mesmo (Cunha, 2021; Ercole et al., 2014; Institute, 2014).

Para testar a elegibilidade e credibilidade dos artigos resultantes (Tabela 2), aplicaram-se trés
instrumentos distintos: aplicou-se primeiramente a classificacdo Joana Briggs Institute (JBI) Leves of Evidence
for Effectiveness (resultando trés artigos de nivel 4.b); de seguida, seguiu-se a avaliagdo dos artigos através das
Critical Appraisal Tools, sendo que todos obtiveram uma resultados superiores a 75%; e, posteriormente, a
tabela JBI Grades of Recomendation (em que a totalidade dos artigos obteve o grau A — strong) (Cunha, 2021;

Institute, 2013, 2014, 2022).

Tabela 2 Tabela sinéptica dos artigos incluidos nesta revisao

Identificagdo Pais, lingua e Objetivos e Nivel de
Titulo e autores Principais resultados e conclusoes

dos artigos ano métodos evidéncia

Al Emotional Espanha; Analisar a | - Uma gestdo adequada das emogdes, tanto as proprias, | 4.b
intelligence of | Inglés; 2021. | inteligéncia como as do doente critico - impacta positivamente no
intensive care emocional da | resultado dos cuidados prestados, portanto, na salde
nurses in a equipa de | do doente;
tertiary enfermagem na | - A inteligéncia emocional foi avaliada através da Trait
hospital area do doente | Meta-Mood Scale-24 (TMMS-24); destacou-se um

critico. défice na capacidade de sentir e expressar sentimentos
Ordofiez- de forma adequada nos enfermeiros;
Rufat, P. Polit- Estudo -Verificou-se no dominio da aten¢do emocional, uma
Martinez, M. descritivo, maior adequagdo do género masculino face ao género
V. transversal. feminino. Mas relativamente ao dominio da clareza de
Martinez- sentimentos, verificou-se maior dificuldade registada
Estalella, G. no género masculino. No dominio da reparagao
Videla-Ces, S. emocional, mais de 65% da amostra manteve uma

regulagdo emocional adequada.

A2 Caring Turquia; Avaliar arelagdo | - Este estudo concluiu que um nivel de educagdo mais | 4.b
behaviors, Inglés; 2021; | entre o | elevado; o trabalho por turnos; e pontuagGes elevadas
moral comportamento | nas escalas de avaliagdo emocional, autonomia,
sensitivity, no cuidar e a | expressdo de benevoléncia, e subescalas de conduta
and emotional sensibilidade foram preditores de comportamento no cuidar, mais
intelligence in moral, a | elevado;
intensive care inteligéncia - Enfermeiros que conseguem avaliar os seus proprios
nurses: A emocional e as | sentimentos e os dos seus doentes tendem a
descriptive caracteristicas estabelecer relagdes mais positivas com os seus
study. descritivas em | doentes;

enfermeiros de | - O comportamento no cuidar dos enfermeiros diminuiu
Taylan, Segil cuidados com o aumento do otimismo e dos sentimentos de
Ozkan, ilknur intensivos. ajuda. Esta correlagdo inesperada indicou que o
Sahin, Glinnaz aumento do otimismo pode reduzir o nivel de
Estudo comportamento do cuidar devido ao otimismo irreal, e
descritivo. consequente frustracdo pela consciencializagdo da




insuficiéncia dos cuidados que prestam ou irdo prestar
aos doentes de cuidados intensivos;

- Os comportamentos no cuidar dos enfermeiros
intensivistas estavam relacionados com a sua
escolaridade, estilo de trabalho, inteligéncia emocional

e sensibilidade ética.

A3 Mindfulness, China; Construir - Foram avaliadas trés dimens&es (Burnout, Mindfulness | 4.b
emotional Inglés; modelos de | e inteligéncia emocional), através das escalas: The
intelligence, 2020 equagao Maslach Burnout Inventory; Mindful Attention
and estrutural, para | Awareness Scale, e Emotional Intelligence Scale.
occupational testar o papel | - Do estudo da correlagdo destas trés dimensGes
burnout in mediador da | destacou-se que o Mindfulness afeta direta e
intensive care Inteligéncia indiretamente o Burnout ocupacional em duas
nurses: A emocional entre | dimensdes, reduzindo a exaustdo emocional e a
mediating o Mindfulness e | despersonalizagdo, e aumenta o efeito positivo na
effect model. Burnout. dimensdo realizagdo pessoal através da inteligéncia

emocional.
Xie, Caixia Estudo - O Mindfulness é fundamental para minimizar o
Li, Xinyu descritivo Burnout dos enfermeiros de cuidados intensivos.
Zeng, Yanli transversal. - A inteligéncia emocional aumenta o impacto positivo
Hu, Xiuying do Mindfulness na redugdo do Burnout em enfermeiros

em cuidados intensivos.

Os resultados emergem da analise do conteudo dos trés artigos obtidos, dando assim origem a duas
dimensodes: | — Inteligéncia emocional na arte do cuidar; e Il — importancia da gestdo emocional na prestacao de
cuidados ao doente critico: o poder das emoc¢des em contexto de cuidados intensivos, com especial enfoque no
burnout e no mindfulness.

Discussao

A IE incentiva os enfermeiros a usar a empatia como recurso para a compreensdo de situagdes que
se baseiam na reflexdo profissional e julgamentos morais relacionados a tomada de decisdo. Situagdes de alto
risco de vida, como a ressuscitagdo cardiopulmonar (RCP), ndo dependem apenas das habilidades técnicas dos
profissionais de saide, mas também das habilidades ndo técnicas, tais como: a lideranca, a gestdo de tarefas e
procedimentos, habilidades de comunicagdo, consciencializagdo da situagdo, e a inteligéncia emocional. O treino
destas habilidades nao técnicas, foi implementado no ambito da Anestesia, Medicina de Emergéncia e Cirurgia,
envolvendo situagGes de alto risco de vida. Estudos anteriores (Kelm et al., 2018; Green et al., 2016) indicam
que, para os profissionais que exercem fun¢des em Cuidados Intensivos, o dominio de habilidades ndo técnicas,
como a consciencializagdo da situagao, pode aumentar a capacidade do profissional em realizar tarefas e
procedimentos de elevado risco e complexidade.

Estes resultados corroboram a literatura existente, onde se observa que o treino de habilidades em
competéncias nao técnicas, como a autoconsciéncia e o controlo emocional, melhora significativamente o
comportamento, a comunica¢do e a formacao das equipas de saude, resultando numa reducdo de erros e da
mortalidade entre doentes criticos (McCulloch et al., 2009; Machado et al., 2021). Enquanto muitos programas
de formagdo tradicionais em RCP enfatizam principalmente as competéncias técnicas, ha uma crescente
incorporagdo de competéncias ndo técnicas, dada a sua importancia no desempenho da equipa em situacdes
criticas (Kelm et al., 2018). Esta tendéncia reflete um consenso na literatura de que competéncias nao técnicas,
como a autoconsciéncia, sdo cruciais, embora dificeis de ensinar, avaliar e manter.

Considerando que as habilidades técnicas, em procedimentos como a RCP, serdo sempre
importantes, uma maior e melhor compreensao do controlo e inteligéncia emocional dos profissionais de saude,



da lideranca e da gestdo de equipas, é necessaria para maximizar o desempenho do profissional e os resultados
no doente critico. Esta situacdo assume particular relevancia quando estamos a falar de cuidados de saude, e
particularmente em servigcos de cuidados Intensivos, onde a exigéncia de concentra¢do para o desempenho e as
especificidades do contexto, podem induzir os profissionais a um nivel de exaustdo emocional de tal forma
elevado que culmina indubitavelmente em burnout. Esta sindrome, induz, tal como referido anteriormente,
sintomas como a exaustdao emocional, despersonalizacdo e reducdo da realizacdo pessoal, podendo afetar até
86% dos enfermeiros e ocorre quando as expectativas do individuo em relagcdo a si mesmo diferem das
expectativas da organizagdo (Costa & Moss, 2018). Os enfermeiros de cuidados intensivos sdo referidos como
tendo maiores taxas de burnout em comparag¢do com os enfermeiros de cuidados gerais. Ha estudos que
relatam que a prevaléncia de burnout pode variar até 70% em cuidados intensivos nos profissionais de saude
(van Mol et al., 2015), e que pode afetar negativamente o atendimento e a satisfacdo do doente (Vahey et al.,
2004). O burnout a longo prazo, nos enfermeiros, afeta severamente a salde fisica e mental, bem como o
desempenho profissional, conduzindo eventualmente a uma redugdo da qualidade dos cuidados (Poghosyan et
al., 2010).

Tem sido relatado que o mindfulness estd intimamente ligado a IE, que, por sua vez, estd
estreitamente associada a reducdo do burnout (Xie et al., 2021). O mindfulness envolve-se intencionalmente
nas emocdes presentes em curso, sem julgamento (Keng et al., 2011; Sauer et al., 2013). O mindfulness ndo é
apenas um estado psicolégico, mas é também uma capacidade individual de coping (Hunter, 2017).

Estudos demonstraram que o mindfulness e a IE sdo fatores preditivos e de prote¢do do burnout
(Galaiya et al., 2020), mas sdo escassos 0s que avaliam as relacdes entre o mindfulness, a IE e o burnout,
especificamente em enfermeiros de cuidados intensivos. No entanto, estd bem estabelecido que a IE
desempenha um importante papel mediador entre o mindfulness e a ansiedade, a depressdo, e entre as
caracteristicas do trabalho e o burnout (Foster et al.,, 2018). Neste contexto, existem certas caracteristicas
identificaveis nos enfermeiros que permitem sinalizar os individuos com maior risco de desenvolvimento de
sindrome de burnout. Essas caracteristicas incluem aqueles que tém um alto nivel de idealismo e/ou
perfecionismo, que estdo muito comprometidos com o trabalho, com dificuldades em estabelecer um equilibrio
e limites entre trabalho e vida pessoal. O desempenho recomendado, isto é, comportamentos de autocuidado
gue tendem para o corpo, a mente e o espirito, podem ajudar a mitigar os efeitos da sindrome de burnout. Estas
medidas, embora importantes e fundamentais, devem ser incrementadas com intervengdes que incutam um
sentido de realizacdo no enfermeiro (Costa & Moss, 2018).

Kelm et al. (2018), no seu estudo “Mindfulness Meditation and Interprofessional Cardiopulmonary
Resuscitation: A Mixed-Methods Pilot Study” de métodos mistos, com profissionais de salude de equipas
multiprofissionais da medicina de emergéncia, concluiu que mindfulness é uma técnica de meditacdo que, com
treino, tem o potencial de melhorar o bem-estar do profissional e reduzir o stress em individuos envolvidos em
equipas de reanimacao, o que poderia traduzir-se numa melhor comunicagao da equipa e prestagdo de cuidados
sob stress. Os resultados qualitativos deste estudo, mostraram que a meditacdo pelo mindfulness mudou a
forma como os participantes responderam ao stress relacionado com o trabalho, incluindo o stress em situagoes
de risco de vida para os doentes. O desempenho da equipa, o trabalho em equipa, gestdo de tarefas e
desempenho geral, melhorou significativamente apds o treino de meditacdo mindfulness.

Esta RIL destaca a necessidade de integrar a IE e o mindfulness como intervencdes regulares no
ambiente de trabalho para reduzir o stress e melhorar o desempenho da equipa, algo que, apesar de sugerido
por Xie et al. (2021), ainda ndo é amplamente aplicado nas praticas clinicas. A interconexado entre a IE, o
mindfulness e a reducdo do burnout, evidenciada nesta revisdo, sugere que programas continuos de
desenvolvimento destas competéncias podem ter um impacto profundo na qualidade dos cuidados e no bem-



estar dos profissionais de saide. Pode melhorar o bem-estar individual e a fungdo da equipa, em ambientes
clinicos de alto stress e risco clinico, como as unidades de cuidados intensivos.

Apesar dos resultados, reconhecemos as limitagGes desta revisdo. A analise foi baseada numa RIL
restrita a trés artigos, o que limita a generalizacdo dos resultados. Além disso, a exclusdo de literatura cinzenta
e a limitacdo temporal de 2018-2022 podem ter restringido a amplitude das evidéncias analisadas. Essas
limitacOes sugerem que estudos futuros, com uma base de dados mais ampla e incluindo diferentes tipos de
publicacGes, seriam benéficos para confirmar e expandir os resultados, bem como a sua discussao.

Conclusao

Ainteligéncia emocional e o mindfulness, podem melhorar o bem-estar individual dos enfermeiros e
equipa, em ambientes clinicos de alto stress e risco clinico como as unidades de cuidados intensivos, atuando
como fatores de protecao ao burnout. Explorar tais relacdes poderia ajudar a aumentar os efeitos positivos da
IE do mindfulness no burnout e desenvolver estratégias de intervencdo para enfermeiros de cuidados intensivos.

ImplicagGes para a Pratica Futura

Os resultados desta revisdo apontam para a necessidade crucial de implementar programas de
formacdo continua focados no desenvolvimento da inteligéncia emocional e do mindfulness, como uma
estratégia eficaz para mitigar os efeitos do burnout entre os enfermeiros em cuidados intensivos. As instituicées
de saude ao fomentarem essas competéncias nos seus programas de desenvolvimento profissional, com o
objetivo de fortalecer a resiliéncia no ambiente de trabalho, poderiam levar a uma melhoria significativa na
seguranca e na qualidade dos cuidados. Além disso, futuros estudos poderdo explorar intervencdes especificas
gue visem aumentar a inteligéncia emocional dos enfermeiros, de forma a que se possa avaliar o impacto direto
destas intervengdes, tanto no bem-estar dos profissionais, quanto na qualidade dos cuidados prestados, em
unidades de cuidados intensivos.
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