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LITERATURA
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Silva, Helena Maria de Oliveira Chagas Barros

RESUMO

Dentre os agravos de saude ocupacional que acometem o0s
profissionais de enfermagem, o adoecimento por esgotamento
cronico — denominado Sindrome de Burnout — ocupa posi¢ao de
destaque, sobretudo entre aqueles vinculados a ambientes de
cuidados criticos, como as Unidades de Terapia Intensiva. Nesses
setores, a complexidade técnica das intervengdes, a convivéncia
permanente com situacdes limitrofes de vida e morte, a sobrecarga
funcional e as exigéncias afetivas impostas pela natureza do cuidado
intensivo configuram um contexto de vulnerabilidade singular para o
adoecimento mental. A irrup¢do da pandemia de COVID-19, a partir
de 2020, aprofundou de maneira expressiva esse cenario, elevando os
indices de comprometimento psicolégico entre os trabalhadores da
saude. O presente trabalho tem como objetivo sistematizar as
produgdes cientificas disponiveis sobre o adoecimento ocupacional
por burnout em enfermeiros atuantes em Unidades de Terapia
Intensiva, com publicagdes situadas no intervalo entre 2020 ¢ 2026.
Ja a metrologia foi baseada em Revisdo integrativa da literatura,
realizada nas bases de dados BVS (LILACS, BDEnf),
PubMed/MEDLINE, SciELO e Scopus, abrangendo o periodo de
janeiro de 2020 a junho de 2026. A estratégia de busca empregou
descritores controlados segundo os vocabularios DeCS/MeSH:
"Esgotamento Profissional", "Enfermagem", "Unidade de Terapia
Intensiva", "Burnout" e "Intensive Care Unit". O percurso de seleg¢ao
dos estudos foi estruturado conforme o protocolo PRISMA,
culminando na inclusdo de 20 produgdes cientificas. Resultados: A
prevaléncia de burnout entre enfermeiros de Unidades de Terapia
Intensiva situou-se entre 34,4% e 58% nos estudos analisados.
Sobrecarga de trabalho, extensao dos turnos, contato cotidiano com a
morte, suporte organizacional insuficiente e tensdes interpessoais
foram os principais determinantes identificados. No contexto
pandémico, houve intensificacdo da exaustdo emocional, do distresse
moral, da ansiedade e da depressdo. As repercussdes abrangeram
desejo de abandono profissional, comprometimento da seguranca do
paciente e incremento dos afastamentos. Consideragdes Finais: O
burnout em enfermeiros de UTI ¢ fenomeno de alta prevaléncia e
natureza multidimensional. Mostram-se necessarias  politicas
institucionais de saude do trabalhador, suporte psicologico
estruturado e ampliagdo das pesquisas longitudinais no cenario
brasileiro.

Palavras-chave: Esgotamento Profissional; Enfermagem; Unidade
de Terapia Intensiva; Sindrome de Burnout; Saude do Trabalhador.
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ABSTRACT

Introduction: Among the occupational health conditions affecting nursing professionals, chronic
exhaustion disorder — referred to as Burnout Syndrome — holds particular relevance, especially
among those working in critical care settings such as Intensive Care Units. In these environments,
the technical complexity of care procedures, constant exposure to life-threatening situations,
functional overload, and the intense emotional demands inherent to intensive nursing practice
converge to create conditions of heightened vulnerability to mental illness. The emergence of the
COVID-19 pandemic in 2020 substantially deepened this scenario, driving up rates of
psychological impairment among healthcare workers. Objective: To systematize the available
scientific output on occupational burnout among nurses working in Intensive Care Units, drawing
from publications within the 2020-2026 timeframe. Method: An integrative literature review was
conducted across the BVS (LILACS, BDEnft), PubMed/MEDLINE, SciELO, and Scopus databases,
covering January 2020 through June 2026. The search strategy employed controlled descriptors
from the DeCS/MeSH vocabularies: "Esgotamento Profissional," "Enfermagem," "Unidade de
Terapia Intensiva," "Burnout," and "Intensive Care Unit." Study selection followed the PRISMA
protocol, resulting in 20 included studies. Results: Burnout prevalence among Intensive Care Unit
nurses ranged from 34.4% to 58% across the reviewed studies. Work overload, extended shift
duration, daily contact with death, insufficient organizational support, and interpersonal tensions
were the primary determinants identified. During the pandemic period, there was a marked
intensification of emotional exhaustion, moral distress, anxiety, and depression. Consequences
encompassed intention to leave the profession, compromised care safety, and increased sick leave.
Final Considerations: Burnout in intensive care nurses is a highly prevalent and multidimensional
phenomenon. Institutional worker health policies, structured psychological support, and expanded

longitudinal research within the Brazilian context are urgently needed.

Keywords: Professional Exhaustion; Nursing; Intensive Care Unit; Burnout Syndrome; Worker

Health.
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INTRODUCAO

Concebida como estrutura hospitalar de referéncia para o manejo clinico de pacientes em
condicdo critica, a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) caracteriza-se pela convergéncia de
tecnologia de ponta, vigilancia continua e tomadas de decisdo que exigem elevada capacidade
técnica e psicoldgica dos profissionais envolvidos. No interior dessas unidades, o enfermeiro ocupa
posicdo estratégica: ¢ ele quem responde pelo cuidado direto e ininterrupto ao paciente, pela
coordenacdo da equipe de enfermagem e pela articulagdo com os demais membros da equipe
multiprofissional. Essa posi¢dao, contudo, implica exposi¢cdo sistematica a situagdes de extrema
adversidade — mortes frequentes, sofrimento de pacientes e familiares, pressdo cognitiva intensa e
volume de trabalho que frequentemente supera as capacidades operacionais dos servigos (ALVES et
al., 2023; OLIVEIRA et al., 2022).

Diante desse conjunto de condi¢des, os enfermeiros que atuam em terapia intensiva tornam-
se grupo particularmente exposto ao desenvolvimento da Sindrome de Burnout. Formulada
originalmente por Christina Maslach, essa sindrome ¢ concebida como resposta ao estresse
ocupacional de carater cronico e manifesta-se em trés eixos dimensionais: a exaustdo emocional,
definida pelo esgotamento progressivo dos recursos afetivos do trabalhador; a despersonalizagao,
que se traduz em comportamentos de distanciamento, frieza ou indiferenca em relagao as pessoas
atendidas; e a diminui¢do da realizagdo profissional, configurada pela percepcdo subjetiva de
ineficacia, perda de proposito e desmotivacdo com a atividade laboral (CREMONA et al., 2021;
MONSALVE-REYES et al., 2021).

Do ponto de vista epidemioldgico, a magnitude do burnout entre enfermeiros intensivistas ¢
expressiva em escala global. Revisdes sistematicas com meta-andlise recentemente publicadas
indicam que cerca de 44% desses profissionais apresentam niveis clinicamente relevantes do
fenomeno (LOUNDOU et al., 2023), com estimativas que variam entre 34,4% e 58% conforme o
instrumento de avaliacdo empregado, as particularidades do contexto investigado e as condi¢des
organizacionais de cada servico (MONSALVE-REYES et al., 2021; CREMONA et al., 2021). Tais
dados conferem ao problema uma dimensao sistémica de urgéncia, com desdobramentos tanto para
a saude coletiva dos trabalhadores quanto para a efetividade da assisténcia prestada.

No Brasil, a dimensao do problema adquire contornos especificos. Investigagdes nacionais
assinalam que a combinacdo entre sobrecarga laboral, vinculos empregaticios instaveis, dupla
jornada e insuficiéncia cronica de recursos materiais ¢ humanos potencializa o risco de burnout

entre enfermeiros intensivistas (OLIVEIRA et al., 2022; ALVES et al., 2023). Tal cenario ¢ ainda
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agravado pela fragilidade das politicas institucionais de saude ocupacional e pela auséncia, em
muitos servicos, de mecanismos formais de acompanhamento psicoldgico dos trabalhadores.

Um ponto de inflexdo significativo nesse panorama foi representado pela pandemia de
COVID-19. Iniciada em 2020 e prolongando-se pelos anos seguintes, a crise sanitdria produziu
condig¢des de trabalho sem precedentes nos ambientes de cuidados criticos: multiplicacdo abrupta da
demanda por leitos de UTI, desabastecimento de equipamentos de prote¢do individual (EPI),
incerteza clinica e cientifica, risco cotidiano de contdgio, superlotacdo generalizada e mortes em
escala massiva (BILALI et al.,, 2021; CROWE et al.,, 2022; GUTTORMSON et al., 2022).
Pesquisas realizadas em distintos paises — Estados Unidos, Bélgica, Canadd e Brasil —
documentaram incrementos alarmantes nos niveis de exaustdo emocional, distresse moral,
transtornos ansiosos, sintomas depressivos e propensdao ao abandono da profissdo, tanto nos
periodos de maior intensidade pandémica quanto nos meses subsequentes (GUTTORMSON et al.,
2022; BRUYNEEL et al., 2022; PORTELA et al., 2023; MARTIN et al., 2023).

Nesse quadro, a produgdo cientifica dedicada ao burnout em enfermeiros de UTI
experimentou crescimento acelerado, traduzindo a urgéncia social e académica de compreender a
abrangéncia do fendmeno, suas determinantes e os caminhos possiveis de enfrentamento. Revisdes
integrativas e sistematicas da literatura cumprem papel central nesse processo, ao permitir a sintese
critica de um vasto conjunto de evidéncias e ao subsidiar praticas orientadas por dados confiaveis,
tanto no campo da gestdo hospitalar quanto na formulagdo de politicas voltadas a saude dos
trabalhadores (COELHO et al., 2023; REIS JUNIOR et al., 2022).

Com base nessas consideragdes, a presente revisao integrativa justifica-se pela necessidade
de consolidar e analisar criticamente as evidéncias cientificas produzidas entre 2020 e 2026 a
respeito do adoecimento ocupacional dos enfermeiros atuantes em Unidades de Terapia Intensiva.
Aprofundar o entendimento desse fendmeno ¢ condigdo necessaria para a elaboracao de respostas
efetivas que protejam a saude dos profissionais, assegurem a continuidade ¢ a qualidade da
assisténcia e contribuam para a constru¢cdo de ambientes de trabalho mais saudaveis e humanizados

(DUARTE et al., 2025; LIMA et al., 2026).

OBJETIVO
Sintetizar as evidéncias cientificas disponiveis na literatura sobre o adoecimento
ocupacional por burnout — Sindrome de Burnout — em enfermeiros atuantes em Unidades de

Terapia Intensiva, com publicagdes situadas entre janeiro de 2020 e junho de 2026, contemplando a
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estimativa de prevaléncia do fendmeno, a caracterizagdo dos principais fatores desencadeantes, as
repercussdes sobre o trabalhador e sobre a qualidade da assisténcia prestada ao paciente, bem como

as estratégias protetoras e de manejo descritas na produgdo cientifica consultada.

MATERIAIS E METODOS

O delineamento adotado neste trabalho corresponde a revisdo integrativa da literatura,
modalidade metodolégica que viabiliza a integracdo de conhecimentos oriundos de diferentes tipos
de investigacdo — experimentais, observacionais e revisoes anteriores —, permitindo elaborar
sinteses abrangentes e conclusdes gerais acerca do objeto investigado. O desenvolvimento da
revisdo seguiu um percurso estruturado em seis fases: (1) delimitacdo da tematica e formulagdo da
questdo de pesquisa; (2) defini¢do dos critérios de inclusdo e exclusdo; (3) levantamento e triagem
dos estudos; (4) categorizagdo das producdes incluidas; (5) analise critica e interpretacdo dos
achados; e (6) redacao e apresentacao da sintese final.

A questdo norteadora foi construida mediante aplicacdo do protocolo PICO, cujos elementos
se distribuem da seguinte forma: (P) Enfermeiros com atuacdo em Unidades de Terapia Intensiva;
(I) Adoecimento ocupacional por burnout — Sindrome de Burnout; (C) Nao aplicavel; (O)
Estimativas de prevaléncia, fatores associados e repercussoes do burnout. A partir disso, indaga-se:
que producgdes cientificas foram publicadas entre 2020 e 2026 acerca do esgotamento profissional
de enfermeiros em UTI, e quais sdo seus principais achados?

O levantamento bibliografico foi conduzido em quatro bases de dados eletronicas:
Biblioteca Virtual em Saude (BVS), contemplando os repositorios LILACS e BDEnf;
PubMed/MEDLINE; Scientific Electronic Library Online (SciELO); e Scopus. Para a composi¢do
das estratégias de busca, foram empregados descritores controlados extraidos dos vocabulérios
DeCS (Descritores em Ciéncias da Satde) e MeSH (Medical Subject Headings), combinados
mediante os operadores booleanos AND e OR: "Esgotamento Profissional" OR "Burnout" AND
"Enfermagem" OR "Nurses" AND "Unidade de Terapia Intensiva" OR "Intensive Care Unit". O
periodo de cobertura abrangeu janeiro de 2020 a junho de 2026.

Para fins de selecao, foram estabelecidos os seguintes critérios de inclusdo: artigos originais
de pesquisa empirica ou revisdes de literatura (sistematicas, integrativas e scoping reviews);
redigidos em portugués, inglés ou espanhol; disponiveis em texto completo; cujo foco recaisse
exclusiva ou predominantemente sobre enfermeiros alocados em UTI; e publicados dentro do

recorte temporal definido. Foram excluidos da revisdo: produgdes anteriores a 2020; teses,
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dissertagdes e trabalhos de conclusdo de curso; estudos direcionados exclusivamente a técnicos de
enfermagem sem contemplar enfermeiros; relatos de caso isolados; e textos de natureza opinativa,
como editoriais, cartas ao editor € comentarios.

A triagem e selecdo dos estudos obedeceu as diretrizes do protocolo PRISMA (Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses). O rastreamento inicial resultou em
856 referéncias identificadas nas bases consultadas. Apds a exclusdo de duplicatas, permaneceram
612 registros. A avaliagdo por titulo e resumo permitiu pré-selecionar 87 artigos, submetidos a
leitura integral. Desse total, 32 atenderam integralmente aos critérios de elegibilidade. Aplicada
avaliacao rigorosa da qualidade metodologica e da pertinéncia ao objetivo da revisao, chegou-se ao
conjunto final de 20 estudos incluidos na sintese.

A extragdo das informacdes foi realizada com auxilio de instrumento padronizado de coleta
— quadro sinoptico —, no qual foram registrados: autores e ano de publicacdo, pais de realizacao,
objetivos do estudo, delineamento metodologico, caracteristicas da populagdo investigada e
principais resultados. O tratamento dos dados foi realizado por meio de sintese narrativa, com os
achados organizados em categorias tematicas constituidas a posteriori, a partir da convergéncia dos

resultados entre os estudos incorporados.

RESULTADOS

Ao final do processo de selecdo, foram incorporados a revisao 20 estudos, publicados entre
2021 e 2024, oriundos de distintos contextos nacionais — Brasil, Estados Unidos, Bélgica, Canada,
China — e de revisoes de abrangéncia internacional. Os delineamentos metodolégicos dos trabalhos
incluidos sdo heterogéneos, compreendendo revisdes sistematicas com meta-analise, revisdes
integrativas, scoping reviews, estudos transversais e levantamentos nacionais de larga escala. O

Quadro 1 apresenta a caracterizacao dos principais estudos incluidos.

Quadro 1 — Caracterizacao dos estudos incluidos na revisao integrativa (2021-2024)

Autor/Ano Pais Objetivo Método Amostra Principais
Resultados
ALVES et al., Brasil Revisar a Revisao N/A (revisdo) | 59% dos estudos
2023 produgéo integrativa apontaram alta
sobre burnout exaustao
em emocional;
enfermeiros de sobrecarga e
UTI condigdes
inadequadas
como fatores
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centrais.

BILALI et al., Internacional Investigar Revisao 28 estudos / n | Prevaléncia de
2021 (meta-andlise) | burnout e sistematica e >10.000 burnout de 34,4%;
fatores de meta-analise risco aumentado
risco na associado a UTI,
pandemia falta de EPl e
COVID-19 suporte
insuficiente.
BRUYNEEL et Bélgica Avaliar Estudo n=3.770 41% com burnout
al., 2022 burnout e transversal enfermeiros elevado; intengéo
intencao de multicéntrico de UTI de abandono em
abandono 28%; ambiente de
apos dois trabalho precario
anos de como preditor.
pandemia
COELHO et al., | Internacional Mapear Scoping 22 artigos Burnout
2023 burnout em review prevalente em
enfermeiros de todos os estudos;
UTI e impacto pandemia ampliou
da COVID-19 exaustao
emocional;
suporte
organizacional
como fator
protetor.
CREMONA et Internacional Avaliar carga Revisao 19 estudos Prevaléncia de
al., 2021 de burnout em | sistematica burnout entre
UTI e pronto- 49,3% e 58%;
SOCOorro na meédicos e
pandemia enfermeiros
igualmente
afetados; turnos
prolongados como
fator principal.
CROWE et al., Canada Avaliar Estudo n=1.054 47% com
2022 impacto observacional | enfermeiros sintomas de
mental da burnout; 31% com
COVID-19 em ansiedade grave;
enfermeiros suporte de pares
intensivistas como fator
protetor.
GUTTORMSO EUA Examinar Inquérito n =6.504 52% reportaram
N et al., 2022 burnout, nacional enfermeiros intencao de deixar
(a) sofrimento de UTI a profissao;
moral e saude sofrimento moral
mental na correlacionado
pandemia com esgotamento.
LOUNDOU et Internacional Quantificar Revisdo 42 estudos / n | 44% dos
al., 2023 (meta-analise) | burnout em sistematica e > 26.000 enfermeiros de
médicos e meta-analise UTI com burnout;
enfermeiros de preditores: carga
UTlI de trabalho, baixa
autonomia e
suporte.
MONSALVE- Internacional Estimar Revisao 30 estudos / n | Exaustao
REYES et al., (meta-andlise) | prevalénciae | sistematica e >15.000 emocional em
2021 fatores de meta-analise 43%;
risco em despersonalizagao
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enfermeiros de
UTI

em 35%; reduzida
realizagdo em
38%.

OLIVEIRA et Brasil Analisar Reviséo N/A (revisdo) | Turnos noturnos,
al., 2022 fatores da integrativa dupla jornada e
sobrecarga de falta de
enfermeiros reconhecimento
relacionados como principais
ao burnout fatores;
afastamentos por
burnout em
ascensao.
PORTELA et Brasil Analisar Revisao N/A (revisdo) | Aumento de
al., 2023 impacto da integrativa ansiedade (60%),
COVID-19 na depressao (42%)
saude mental e burnout (38%)
de enfermeiros durante a
de UTI pandemia; suporte
psicoldgico
€sCcasso.
REN et al., China Verificar se Estudo n=312 Suporte
2023 suporte transversal enfermeiros organizacional
organizacional de UTI percebido
modera moderou
frustragao e significativamente
burnout em a relagao entre
UTI frustragdo no
trabalho e
burnout.
SHEN et al., China Analisar Analise de n = 541 Depressao e
2024 relagdo entre rede (network | enfermeiros exaustao
depressao e analysis) de UTI emocional
burnout em formaram eixo
UTI na fase central da rede;
tardia da intervengao nesse
COVID-19 no reduziria
ambos.
MARTIN et al., EUA Examinar Inquérito n>9.000 62% com
2023 impacto da nacional enfermeiros sintomas de
pandemia (survey) burnout; 31%
sobre burnout planejavam deixar
em a profissdo em 2
enfermeiros anos; carga de
americanos trabalho como

causa principal.

Fonte: Elaborado pelo autor (2026).

A leitura analitica dos trabalhos possibilitou a organizagdo dos achados em cinco categorias

tematicas: (1) prevaléncia do burnout em enfermeiros de UTI; (2) fatores desencadeantes do

adoecimento; (3) repercussdes da pandemia de COVID-19; (4) consequéncias do burnout sobre

trabalhadores e sistemas de satude; e (5) fatores protetores e recursos de enfrentamento.
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Prevaléncia do Burnout em Enfermeiros de UTI

As estimativas de prevaléncia do burnout entre enfermeiros intensivistas apresentam
variagdo consideravel em fun¢do do instrumento de mensuracao adotado, da localizacdo geografica
do estudo e do periodo de coleta de dados. Na revisao sistematica com meta-analise conduzida por
LOUNDOU et al. (2023), que reuniu 42 estudos e mais de 26.000 participantes, a prevaléncia
global de burnout situou-se em 44% para essa categoria profissional, com elevada heterogeneidade
entre os trabalhos analisados. Resultados convergentes foram obtidos por MONSALVE-REYES et
al. (2021), cuja meta-andlise abrangeu 30 estudos e mais de 15.000 participantes: 43% dos
enfermeiros  intensivistas apresentavam exaustdo emocional elevada, enquanto alta
despersonalizagdo foi registrada em 35% e baixa realizacdo profissional em 38% da amostra total.

Dados relativos ao periodo pandémico foram levantados por CREMONA et al. (2021), que
constataram oscilacdo das taxas de burnout entre 49,3% e 58% em profissionais de saude
vinculados a UTI e servigos de pronto-socorro durante a COVID-19 — valores consideravelmente
mais elevados do que os observados antes da pandemia. Em sentido complementar, BILALI et al.
(2021), por meio de revisdo sistematica com meta-analise englobando mais de 10.000 participantes,
calcularam prevaléncia de 34,4% de burnout entre enfermeiros no periodo pandémico, com risco
significativamente mais elevado naqueles lotados em unidades de terapia intensiva. Por fim, a
scoping review de COELHO et al. (2023), que incorporou 22 artigos, constatou a presenca do
burnout em todos os estudos analisados, o que ressalta a dimensdo universal e persistente desse

adoecimento no contexto da enfermagem intensiva.

Fatores Desencadeantes do Burnout

A literatura incluida aponta uma multiplicidade de determinantes do burnout em enfermeiros
de ambientes criticos, distribuidos em trés planos: individual, organizacional e ambiental. No plano
organizacional, a sobrecarga de trabalho — materializada em indices desfavoraveis de proporcao
enfermeiro-paciente, turnos de longa durag¢do e acimulo de vinculos empregaticios — destacou-se
como o fator de maior recorréncia entre os estudos (OLIVEIRA et al., 2022; ALVES et al., 2023;
FERREIRA; ARAUJO; LOPES JUNIOR, 2024). No ambito ambiental, a exposi¢do permanente a
morte, ao sofrimento humano e a instabilidade clinica dos pacientes em terapia intensiva configura
fonte continua de desgaste emocional, amplificada pelas responsabilidades técnicas e deontologicas

que permeiam a atuagdo nesse campo (CENTENARO et al., 2023; PORTELA et al., 2023).

R Bras. Met. Cient 9 revistabrasileirametodocientifico.com



A percepgao de suporte organizacional reduzido também se revelou preditor relevante do
adoecimento. Em estudo transversal com 312 enfermeiros de UTI na China, REN et al. (2023)
demonstraram que o suporte organizacional percebido desempenhou papel moderador significativo
na relagdo entre a frustracdo laboral e o burnout, indicando que contextos institucionais mais
apoiadores funcionam como fator de protegao mesmo sob condigdes de elevada pressao de trabalho.
Adicionalmente, conflitos no ambito das relacdes interprofissionais, auséncia de reconhecimento
pelo trabalho realizado, falhas nos canais de comunicagdo intraequipe e limitacdo da autonomia
clinica do enfermeiro foram recorrentemente associados ao desenvolvimento do burnout (REIS

JUNIOR et al., 2022; DUARTE et al., 2025).

Impacto da Pandemia de COVID-19

A pandemia de COVID-19 constituiu um evento de ruptura de magnitude inédita para os
enfermeiros que atuam em cuidados criticos, aprofundando os niveis de burnout e propiciando o
aparecimento e a intensificacdo de outros transtornos mentais concomitantes. No levantamento
nacional norte-americano realizado por GUTTORMSON et al. (2022), com 6.504 enfermeiros de
UTI, verificou-se que 52% manifestavam intencdo de abandonar a profissdo, com alta prevaléncia
de sofrimento moral correlacionado ao esgotamento emocional. Na mesma dire¢do, CROWE et al.
(2022) identificaram que 47% dos enfermeiros canadenses de cuidados criticos reportavam
sintomas de burnout durante o periodo pandémico, e 31% apresentavam ansiedade de grau grave.

Na Bélgica, dados reunidos por BRUYNEEL et al. (2022) evidenciaram que, decorridos
dois anos de pandemia, 41% dos enfermeiros de UTI apresentavam burnout de intensidade elevada
e 28% manifestavam inten¢ao de deixar a profissdo — sendo as condigdes inadequadas do ambiente
de trabalho identificadas como o principal preditor do fendmeno nesse contexto. No cenario
brasileiro, a revisao integrativa de PORTELA et al. (2023) registrou incrementos nos indices de
ansiedade (60%), depressao (42%) e burnout (38%) em enfermeiros de UTI ao longo da pandemia,
com suporte psicologico institucional descrito como escasso ou inexistente na maior parte dos
servigos investigados. A comparacdo de dados pré e pds-pandemia empreendida por REIS JUNIOR
et al. (2022) corroborou a deterioracdao acentuada de todos os indicadores de burnout no periodo de

crise sanitaria.

Consequéncias do Burnout
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As repercussoes do burnout nos enfermeiros de UTI transcendem a dimensao individual do
adoecimento, alcancando as organizagdes de satide e, de maneira concreta, a seguranca € a
qualidade da assisténcia oferecida aos pacientes. No inquérito de MARTIN et al. (2023), realizado
com mais de 9.000 enfermeiros americanos, 62% exibiam sintomas de burnout e 31% declaravam
intencdo de deixar a profissdao no horizonte dos dois anos subsequentes. LIMA et al. (2026)
demonstraram que o adoecimento por esgotamento profissional compromete diretamente os padroes
assistenciais, elevando a ocorréncia de erros clinicos, rupturas na comunicagdo e eventos adversos
nos servicos de saude.

Sob perspectiva analitica distinta, SHEN et al. (2024) aplicaram a metodologia de anélise de
rede (network analysis) a uma amostra de 541 enfermeiros de UTI chineses na fase tardia da
COVID-19, identificando que a depressao e a exaustdo emocional formavam o n6 central da rede
sintomatoldgica, com maior potencial de propagacdo para os demais componentes do burnout.
BRUYNEEL et al. (2022) salientaram que a intencdo de saida da profissdo — estreitamente
associada ao adoecimento por burnout — representa ameaca real a disponibilidade de enfermeiros
intensivistas experientes, com consequéncias sistémicas para a capacidade operacional das UTI em

todo o mundo.

Fatores Protetores e Estratégias de Enfrentamento

Em contraponto as condigdes de risco mapeadas, os estudos revisados identificaram
elementos capazes de exercer fungdo protetora diante do burnout. Entre esses, o suporte
organizacional percebido ocupa posicao de destaque, modulando a relacdo entre os estressores
ocupacionais € o adoecimento mental dos trabalhadores (REN et al., 2023). A coesdo do trabalho
em equipe, a qualidade da comunicagdo entre os integrantes do time multiprofissional e as redes de
apoio entre pares igualmente emergiram como recursos protetores de relevancia (CROWE et al.,
2022; COELHO et al., 2023). A resiliéncia no plano individual, embora insuficiente para compensar
deficiéncias estruturais no ambiente de trabalho, contribui para atenuar os efeitos deletérios da

exposi¢ao prolongada ao estresse ocupacional (COELHO et al., 2023; DUARTE et al., 2025).

DISCUSSAO
Os dados reunidos nesta revisdo integrativa confirmam que o adoecimento por burnout em
enfermeiros de Unidades de Terapia Intensiva ¢ fendomeno prevalente, de natureza multidimensional

e de graves consequéncias tanto para os trabalhadores quanto para os sistemas de saude. A
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consisténcia dos achados entre estudos conduzidos em diferentes paises ¢ mediante variadas
abordagens metodologicas reforca a solidez das evidéncias disponiveis e aponta para a
transversalidade do problema, independentemente das condigdes politicas, econdomicas e culturais
de cada contexto.

A faixa de prevaléncia entre 34,4% e 58% em enfermeiros de UTI, documentada por
LOUNDOU et al. (2023), MONSALVE-REYES et al. (2021) e CREMONA et al. (2021), supera de
forma expressiva os indices registrados em outras categorias profissionais de satide ¢ mesmo entre
enfermeiros vinculados a outros setores hospitalares. Esse dado sustenta a tese de que ambientes de
cuidados intensivos constituem contextos de risco diferenciado para o desenvolvimento do burnout,
em virtude da densidade assistencial que os caracteriza, da intensidade dos cuidados demandados e
da permanente exposicao a eventos criticos e situagdes de morte.

A luz do Maslach Burnout Inventory (MBI), instrumento mais amplamente empregado nos
estudos incluidos, as trés dimensdes do burnout assumem expressdo caracteristica entre os
enfermeiros intensivistas. A exaustdo emocional — componente nuclear da sindrome — traduz o
esgotamento progressivo dos recursos afetivos e cognitivos do profissional, frequentemente
precipitado por turnos prolongados, episddios de alta carga emocional e pela insuficiéncia de apoio
pessoal e institucional para lidar adequadamente com as demandas do trabalho (CREMONA et al.,
2021; MONSALVE-REYES et al., 2021). A despersonaliza¢do, por sua vez, manifesta-se como
mecanismo adaptativo de carater disfuncional: o distanciamento afetivo em relacdo aos pacientes
emerge como tentativa de autoprote¢do diante do sofrimento continuo, mas acaba comprometendo a
humanizagdo do cuidado e incrementando o risco de erros assistenciais (ALVES et al., 2023;
COELHO et al., 2023). Ja4 a baixa realizagdo profissional — terceira dimensdo do quadro —
alimenta-se de sentimentos de ineficacia, invisibilidade institucional e restricdo a autonomia clinica,
elementos estruturais presentes em muitos servigcos de terapia intensiva (OLIVEIRA et al., 2022;
FERREIRA; ARAUJO; LOPES JUNIOR, 2024).

A pandemia de COVID-19 atuou como potencializador de todas essas dimensdes. Os
estudos de GUTTORMSON et al. (2022), CROWE et al. (2022), BRUYNEEL et al. (2022) e
PORTELA et al. (2023) documentam de maneira convergente o agravamento do burnout durante a
crise sanitaria, associado a fendmenos como distresse moral — sofrimento decorrente da
impossibilidade de agir em conformidade com os proprios valores éticos —, transtorno de estresse
pos-traumatico, ansiedade, depressdo e percep¢do de abandono institucional. A combinagdo entre

escassez de equipamentos de protecdo, incerteza cientifica, escalada abrupta da demanda e
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mortalidade em massa gerou condi¢des de estresse traumatico que ultrapassaram os limites da
resiliéncia individual e coletiva. A meta-analise de BILALI et al. (2021) demonstrou que a atuagao
em UTI durante a pandemia elevou de modo significativo o risco de burnout em comparagdo com
outros setores hospitalares.

Merece atencdao especial a analise das repercussdes do burnout sobre a seguranca
assistencial. LIMA et al. (2026) e MARTIN et al. (2023) evidenciaram que profissionais acometidos
por burnout apresentam maior propensdo a ocorréncia de erros, falhas comunicativas e eventos
adversos, afetando diretamente a qualidade e a seguranca dos cuidados oferecidos. Tal achado
revela que o burnout transcende a dimensao individual de um problema de satide ocupacional para
constituir uma questdo de seguranca sistémica, que interpela gestores hospitalares e formuladores
de politicas publicas. SHEN et al. (2024) acrescentam que a coexisténcia de depressio e burnout —
frequentemente observada em enfermeiros intensivistas — potencializa mutuamente ambos o0s
quadros, obstaculizando a recuperagdo espontanea sem intervencao estruturada e sistematica.

A intencdo de abandonar a profissdo, identificada como consequéncia do burnout em
multiplos estudos (BRUYNEEL et al., 2022; MARTIN et al., 2023; GUTTORMSON et al., 2022),
configura ameaga concreta a sustentabilidade da forga de trabalho em enfermagem intensiva. A
perda de profissionais experientes motivada pelo adoecimento mental representa custos humanos e
financeiros consideraveis para as institui¢des de saude, comprometendo a continuidade, a seguranga
e a efetividade da assisténcia prestada nas UTI.

No campo das estratégias de prevencdo e enfrentamento, os estudos analisados apontam
para iniciativas em dois planos complementares: o individual e o organizacional. No plano
individual, intervencdes fundamentadas em praticas de mindfulness, técnicas de regulagdo
emocional, supervisdo clinica e suporte entre pares mostraram-se eficazes na redu¢ao de sintomas
de burnout em contextos de elevada exigéncia afetiva (COELHO et al., 2023; CROWE et al., 2022).
No plano organizacional — considerado pelos autores como o de maior impacto potencial —, as
recomendacdes recaem sobre a diminuicao das proporgdes enfermeiro-paciente, a adocao de escalas
de trabalho que respeitem os limites humanos, a oferta de programas institucionais de suporte
psicoldgico, o reconhecimento salarial e profissional dos trabalhadores, e a criagdo de espagos
seguros para a expressao das vivéncias de sofrimento no contexto laboral (REN et al., 2023;
OLIVEIRA et al., 2022; DUARTE et al., 2025).

No que diz respeito as limitagdes dos trabalhos incluidos, cabe destacar a heterogeneidade

metodoldgica relevante, que se manifesta na diversidade de instrumentos de mensuracdo do
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burnout, na variacao dos pontos de corte adotados e nas diferencas entre as amostras investigadas.
O predominio de estudos de delineamento transversal impede o estabelecimento de relagdes causais
entre os fatores identificados e o desenvolvimento do adoecimento. A escassez de pesquisas
intervencionistas com delineamentos metodologicamente robustos limita as conclusdes sobre a
eficacia das estratégias preventivas e terapéuticas. No contexto brasileiro especificamente, a
producdo cientifica, embora em expansdo, ainda apresenta lacunas em termos de representatividade
regional e diversidade de contextos assistenciais (ALVES et al., 2023; PORTELA et al., 2023;
CENTENARO et al., 2023).

CONSIDERACOES FINAIS

O conjunto de evidéncias reunido nesta revisdo integrativa demonstra que o adoecimento
por burnout — Sindrome de Burnout — em enfermeiros atuantes em Unidades de Terapia Intensiva
constitui fendomeno de alta prevaléncia, com indices situados entre 34,4% e 58%, e de natureza
tridimensional, abrangendo exaustdo emocional, despersonalizacdo e redugdo da realizagdo
profissional. Os fatores mais frequentemente associados ao desencadeamento do quadro foram a
sobrecarga funcional, os turnos extensos, a exposi¢ao cotidiana a morte e ao sofrimento humano, o
suporte organizacional percebido como insuficiente e as tensdes no ambiente interprofissional. A
pandemia de COVID-19 operou como catalisador desse processo, ampliando os indices de burnout
e associando-o a outros comprometimentos de saude mental, tais como ansiedade, depressao e
estresse pos-traumatico.

As repercussoes do burnout extrapolam a esfera individual do trabalhador, alcancando a
seguranga do paciente, a qualidade da assisténcia e a sustentabilidade do quadro de profissionais em
enfermagem intensiva — especialmente em razdo das elevadas taxas de intencdo de abandono da
profissdo reportadas pelos trabalhadores adoecidos. Os recursos protetores identificados pela
literatura compreendem o suporte organizacional percebido, a coesdo do trabalho em equipe, a
qualidade da comunica¢do multiprofissional e a resiliéncia individual, sendo os fatores de natureza
organizacional aqueles de maior potencial protetivo.

A anélise da producao cientifica permitiu identificar lacunas relevantes, com destaque para o
cenario brasileiro: insuficiéncia de estudos longitudinais, auséncia de dados representativos das
diversas regides do pais e caréncia de pesquisas de intervencao que avaliem com rigor a eficacia de

programas de preven¢do do burnout em UTI nacionais. Recomenda-se, portanto, que investigagdes
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futuras adotem delineamentos longitudinais e intervencionistas, contemplando amostras que
reflitam a diversidade regional do Brasil.

Do ponto de vista das implicagdes praticas, torna-se inadiavel que gestores hospitalares,
conselhos de enfermagem e instdncias governamentais assumam O COMpPromisso com a
implementagao de politicas de satde do trabalhador voltadas especificamente aos profissionais de
enfermagem intensivistas. Essas politicas precisam contemplar a oferta estruturada de suporte
psicologico institucional, a revisdo das condi¢cdes e das cargas de trabalho, a valorizacdao
profissional e a constru¢do de ambientes organizacionais que promovam ativamente o bem-estar e a
saude mental dos trabalhadores. Investir na prevencao do burnout em enfermeiros de UTI ¢, em

ultima instincia, investir na qualidade e na seguranca da assisténcia a saude de toda a populagdo.
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