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Resumo

Objetivo: Analisar oimpacto da pandemiade covid-19 nas dimensdes da sindrome de burnout- esgotamento emocional (EE), despersonalizagdo
(DP) e baixa realizacdo pessoal com o trabalho (RP)- entre farmacéuticos hospitalares (FH) no Brasil. A pesquisa compara dados de 2011 e
2022, explorando a associagdo entre perfil sdcio organizacional, meio laboral com essas dimensdes de burnout. Método: Conduzido em
formato transversal analitico, o estudo selecionou FH associados a Sociedade Brasileira de Farmacia Hospitalar. Foram coletados dados via
questionario, abordando perfis sécio organizacionais, bem como a escala de Maslach burnout. Andlises estatisticas, como frequéncia, teste qui-
guadrado e validacdo alfa de Cronbach, foram empregadas para examinar as associacdes entre variaveis e dimensdes de burnout. Resultados:
Participaram 174 FH em 2011 e 237 em 2022. Ambos os periodos revelaram vinculos entre “satisfacdo com o trabalho” e “remuneracdo” com
as dimensdes EE, DP e RP, antes e depois da pandemia. O estudo de 2022 ainda destacou a falta de estimulo a capacitagdo como associada
as dimensdes de burnout. Horas de trabalho mantiveram associagdes em ambos os estudos, exceto RP na pesquisa mais recente. Varidveis
como tipo de contrato e perfil do ambiente de trabalho ndo apresentaram relacdes significantes. Escolaridade ndo se correlacionou com as
dimensdes na pesquisa mais recente, enquanto o nimero de filhos associou-se a DP em 2022, em comparacdo com associa¢des a EE e DP no
estudo anterior. Estado civil e género mostraram ligagdo com a RP em ambos os estudos, enquanto a idade se relacionou com a DP no estudo
de 2011 e apenas com DP no estudo mais recente.A prevaléncia de burnout entre FH aumentou apds a pandemia, com 68,8% manifestando a
sindrome em 2022, em comparacdo com 44,0% em 2011.Conclusdo: Houve impacto da pandemia de covid-19 na satde dos farmacéuticos
hospitalares. A relacdo entre satisfacdo no trabalho, remuneragdo e horas de trabalho com as dimensdes de burnout destaca a necessidade
de politicas e praticas organizacionais voltadas para o bem-estar desses profissionais. O aumento significativo da prevaléncia de burnout apds
a pandemia destaca a importancia de estratégias de suporte a saude mental e ocupacional dos FH, exigindo discussGes e a¢des tanto nas
instituicGes de salide quanto nos ambitos governamentais e profissionais.

Palavras-chave: esgotamento profissional, burnout, farmacéutico, covid-19, saude ocupacional.

The impact of COVID-19 on emotional exhaustion: depersonalization and self-perceived
low performance among hospital pharmacists in Brazil

Abstract

Objective: To analyze the impact of the covid-19 pandemic on the dimensions of burnout Syndrome - emotional exhaustion (EE),
depersonalization (DP), and reduced professional accomplishment (RP)- among hospital pharmacists (HP) in Brazil. The research compares
data from 2011 and 2022, exploring the association between social organization profile and working environment with these burnout
dimensions. Method: Conducted in analytical cross-sectional format, the study selected HP associated with the Brazilian Society of Hospital
Pharmacy. Data were collected through a questionnaire, addressing socio-organizational profiles, as well as the Maslach burnout Scale.
Statistical analyses, including frequency, chi-square test, and Cronbach’s alpha validation, were employed to examine associations between
variables and burnout dimensions. Results: A total of 174 HP participated in 2011, and 237 in 2022. Both periods revealed links between
“job satisfaction” and “compensation” with the dimensions EE, DP, and RP, before and after the pandemic. The 2022 study also highlighted
the lack of training encouragement as associated with burnout dimensions. Working hours maintained associations in both studies, except
RP in the most recent research. Variables such as contract type and work environment profile did not show significant relationships.
Education did not correlate with dimensions in the most recent study, whereas the number of children was associated with DP in 2022,
compared to associations with EE and DP in the previous study. Marital status and gender showed a connection with RP in both studies,
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whereas age related to DP in the 2011 study and only with DP in the most recent study. The prevalence of burnout among HP increased
after the pandemic, with 68.8% exhibiting the syndrome in 2022, compared to 44.0% in 2011. Conclusion: There was an impact of the
covid-19 pandemic on the health of hospital pharmacists. The relationship between job satisfaction, compensation, and working hours
with burnout dimensions highly highlight the need for policies and organizational practices to focus on the well-being of these profes-
sionals. The significant increase in burnout prevalence after the pandemic highlights the importance of strategies to support the mental
and occupational HP health, requiring discussions and actions both within healthcare institutions and in governmental and professional

realms.

Keywords: occupational burnout, burnout, pharmacist, covid-19, burnout Syndrome, occupational health.

Introdugao

Farmacéuticos hospitalares no desenvolvimento de suas fungdes
clinico-assistenciaisem ambiente hospitalar e em servigos de satde
podem manifestar estresse ocupacional na forma de sindrome
de burnout (SB). A sindrome de burnout é caracterizada por trés
dimensdes: esgotamento emocional (RE), despersonalizacdo (DP)
e sensacdo de ineficacia ou baixa realizagdo no trabalho (RP)"2.
Na crise sanitdria provocada pela pandemia de covid-19 nos anos
de 2020 e 2021, os farmacéuticos prestaram servicos de alta
relevancia no gerenciamento das farmacias em hospitais voltados
para o combate a covid-19, bem como nas farmacias comunitarias
na prestacdo de cuidados ao paciente, familia e comunidade.

Nos dias atuais, a SB vem sendo considerada como um sério
processo de deterioracdo da qualidade de vida do trabalhador,
tendo em vista suas implicagbes para a saude fisica e mental®.
A sindrome de burnout é uma forma de resposta ao estresse
laboral, um estado de esgotamento crénico, sendo esta uma
condicdo na qual o trabalhador apresenta um forte desgaste
fisico e emocional, que pode afetar sua salde e o desempenho
no trabalho, sendo considerado um problema social, de extrema
relevancia em varios paises®.

Para a Organizacdo Pan-Americana de Saude®, a SB se refere
especificamente a fendbmenos no contexto ocupacional e ndo
deve ser aplicada para descrever experiéncias em outras dreas da
vida.

Os farmacéuticos hospitalares realizam atividades profissionais
nas areas de logistica, geréncia, administrativa, clinico-assistencial
e de ensino e pesquisa®. Quando estas atividades no trabalho
estdo associadas as condi¢Ges desfavoraveis, relacionadas a
estrutura fisica precaria e deficiéncia de recursos humanos e falta
de materiais, podem levar ao desgaste laboral.

Assim, os farmacéuticos que atuam na area hospitalar constituem um
grupo de profissionais expostos a uma variedade de fatores adversos,
de diferentes naturezas, facilmente desencadeadores de doencas
profissionais, tornando-se uma realidade preocupante, tendo em vista
gue podem também acarretar o comprometimento da qualidade da
assisténcia prestada aos usuarios dos servicos de salde.

Entende-se que o desgaste laboral desses profissionais pode ter
se agravado pela pandemia principalmente nos periodos mais
criticos, tendo em vista a falta de medicamentos e produtos para
tratamento de pacientes com covid-19, pois tais insumos sdo de
responsabilidade de gestdo da farmacia hospitalar’.

O interesse para a realizagdo deste estudo decorreu da
preocupacdo com a saude dos farmacéuticos hospitalares,
considerando a expressdo valorosa deste trabalhador no processo
de trabalho em saude e no enfretamento da pandemia de covid-
19n0 Brasil®.

Entende-se que as informagdes e conclusdes resultantes desta
pesquisa poderdo ser Uteis para os farmacéuticos hospitalares,
contribuindo na aplicacdo do conhecimento e de saberes
especialmente no que trata a qualidade de vida e a sindrome de
burnout.

Considera-se que esse estudo também possui uma justificativa de
ordem gerencial/prética, como por exemplo na gestdo de pessoas
no ambito das Farmacias Hospitalares, e que permita reflexdes
acerca da construgdo de programas de “salde no trabalho” para
esses profissionais, pois, a cada dia, vivenciam uma corrida em
busca de producédo e, consequentemente, uma desvalorizacdo da
sua qualidade de vida.

Sendo assim, este estudo torna-se relevante por contribuir para a
ampliacdo do conhecimento e da compreensdo das dificuldades
laborais encontradas pelos farmacéuticos com suas condicBes
de trabalho, de modo que seja possivel futuramente formular
estratégias para reduzir os niveis de estresse que podem gerar a
sindrome de burnout e contribuir para a elaborac¢do de politicas
publicas de saude para o trabalhador.

O objetivo deste estudo foi analisar as possiveis impactos
da pandemia de covid-19 no esgotamento emocional,
despersonalizagdo e sensagdo de baixa realizagdo pessoal no
trabalho, caracterizadas como sindrome de burnout, em
farmacéuticos hospitalares do Brasil, considerando o periodo
anterior (2014) e posterior (2022) a pandemia.

Métodos

O estudo foi transversal analitico, desenvolvido com farmacéuticos
hospitalares que atuam em servicos de Farmacia de hospitais e
outros servicos de saude especializados no Brasil e que assistiram
pacientes durante a pandemia de covid-19. O convite foi enviado aos
participantes por meio de um questiondrio, associado ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) os associados da Sociedade
Brasileira de Farmacia Hospitalar (SBRAFH), nos periodo de novembro
de 2011 e, posteriormente, em fevereiro e marco de 2022.

A SBRAFH é uma sociedade nacional, de caracter cientifico,
relune profissionais na especialidade farmacéutica hospitalar
com a finalidade de integrar e incentivar o desenvolvimento da
farmacia hospitalar em servicos de salde e apoiar atividades
cientificas, culturais, atividades de pesquisas, de assessoramento,
de aprimoramento, de capacitagdo profissional e de divulgagdo da
assisténcia farmacéutica®.

A amostra da pesquisa foi selecionada por conveniéncia, ou seja,
foram considerados todos os participantes inscritos e socios da
SBRAFH, que voluntariamente, aceitaram participar da pesquisa e
responderam ao questiondrio.
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A coleta de dados foi realizada por meio de pesquisa virtual e o
questionario foi disponibilizado pela SBRAFH aos seus associados.
O participante da pesquisa teve acesso ao questionario somente
apos assinar o Termo de Consentimento livre esclarecido (TCLE) e
aceitar participar da pesquisa. O projeto foi aprovado em 2011 pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Secretaria de Satde do Distrito
Federal (protocolo 0382.0.013.000-11 e em 2021 pelo Comité de
Etica em Pesquisa do Instituto de Previdéncia dos Servidores do
Estado de Minas Gerais (CAAE: 53367721.7.000.5136) e carta de
aprovacao 5.128.281) de novembro de 2021.

O questiondrio  sdcio-organizacional (primeira parte do
questionario) constou de 13 perguntas e teve como finalidade
analisar na amostra as seguintes variaveis:

Demograficas: idade, género, estado civil (solteiro, casado,
divorciado, separado judicialmente, vilvo ou outro) e nimero de
filhos.

Escolaridade: considerou-se o nivel de formacdo em graduacao,
especialista, mestrado, doutorado e pds-doutorado.

Meio laboral: foram consideradas as caracteristicas do regime
de propriedade do Hospital ou Servicos de Saude em Publico
e Privado, sendo que o Privado pode ser classificado em
“com fins lucrativos” e “sem fins lucrativos” (beneficente ou
filantrépicos). Quanto ao perfil assistencial do Hospital ou Servico
de Saude, foram classificados em: Hospital de clinicas basicas,
Hospital de urgéncia, Hospital especializado, Hospital geral,
Hospital universitario e de ensino e pesquisa. Quanto ao porte, os
hospitais foram classificados na capacidade normal ou operacional
por numero de leitos: pequeno porte se refere a 50 leitos; médio
porte, de 51 a 150 leitos; grande porte, de 151 a 500 leitos; e de
capacidade extra aqueles com 500 ou mais leitos.

Em relacdo a varidvel “Contrato de trabalho”, foram classificados
3 tipos:

Regime celetista: tipo de contratacbes para servicos privados
que se baseia em um conjunto de leis, Consolidagdo das Leis do
Trabalho (CLT), que regulamenta as relagGes trabalhistas, ou seja,
garante direitos como férias, saldrio, licengas em servigos privados
(Brasil — Poder Executivo Federal, 1943).

Publico celetista: tipo de contratacdo de trabalhadores para
servigos publicos em que o contrato de trabalho se baseia na
Consolidacdo das Leis do Trabalho (CLT) — que regulamenta as
relagOes trabalhistas, ou seja, garante direitos como férias, salario,
licengas em servigos privados —, mas por ser contratacdo para
servicos publicos da administracdo direta e indireta, deve ter
processo seletivo publico (concurso). Os profissionais contratados
por este meio sdo chamados de empregados publicos.

Publico estatutario: tipo de contratagdo de profissionais para os
servigos publicos em regime de estatuto por meio de concurso
publico. Este tipo de regime garante mais seguranca, em razdo
da estabilidade garantida apds aprovacgdo no estagio probatdrio.
Os profissionais contratados por este meio sdo chamados de
servidores publicos?®.

Quanto as “Horas de Trabalho”, foram apresentadas aos
participantes da pesquisa as opc¢bes de 20, 30,40 e mais de 40
horas semanais, por se tratar do padrdo de carga horaria mais
comum para os servicos farmacéuticos no Brasil.

Considerando a questdo sobre “Estimulo a capacita¢do”, foi
apresentada a opgdo “sim, tenho incentivo” e a opgdo “nao, ndo
tenho incentivo”.
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Quanto a “Satisfagdo com o Trabalho”, foi apresentada a opgdo
“sim, me sinto satisfeito” e a opg¢do “ndo, ndo me sinto satisfeito”.

No que se refere a “Remuneragdo”, foi questionado ao participante
da pesquisa se se sente satisfeito com a remuneragdo, ou se ndo
se sente satisfeito com a remuneracdo.

A primeira parte do questionario sobre as questBes socio-
organizacionais dos trabalhadores, foi adaptada do artigo de
referéncia para este trabalho, Novaes et al (2014)*. Foi subtraida
do questionario de referencia a pergunta sobre ocupacdo/fungdo
(direcdo, supervisdo e operagdo), tendo em vista que no periodo
pandémico muitas atividades foram sobrepostas devido a crise
sanitaria, as demais perguntas foram mantidas. Foi acrescido
ao questiondrio deste estudo a varidvel o “tipo de contrato” do
trabalhador.

As caracteristicas da “Vivéncia do trabalhador”, segunda parte
do questionario, constam das trés dimensGes conceituais
de Maslach e Jackson (1986): Esgotamento Emocional (EE),
Despersonalizagdo (DP), Realizacdo pessoal com o trabalho (RP).
Foi utilizado o questiondrio de Maslach burnout. A validagdo
semantica, a tradugdo, a adaptagdo e a normatizagdo para uso no
Brasil foram realizadas pelo Laboratério de Psicologia do Trabalho
da Universidade de Brasilia, mesmo questionario utilizado no
artigo de referéncia de Novaes et al (2014)' .

O questionario aplicado é composto por 22 perguntas do tipo
Likert, com pontuacBes para as respostas de 1 a 7, sendo: 1 —
Nunca; 2 — Uma vez ao ano ou menos; 3 — Uma vez ao més ou
menos; 4 — Algumas vezes ao més; 5 — Uma vez por semana; 6 —
Algumas vezes por semana; 7 — Todos os dias.

A escala Likert € um tipo de escala aditiva que corresponde a um nivel
de medicdo ordinal, ou seja, consiste em uma série de itens ou juizos
no modo de afirmacgdes, em que se solicita a reacdo do participante
da pesquisa/respondente da pesquisa. O estimulo (item ou juizo)
que é apresentado ao respondente, representa a propriedade
que o pesquisador esta interessado em medir, e as respostas sdo
solicitadas em termos de graus de concordancia ou discordancia que
o respondente tem com a determinada frase. Os nimeros de op¢des
de respostas mais utilizados sdo cinco e sete, onde a cada categoria
€ atribuido um valor numérico que levara o participante da pesquisa
/ respondente da pesquisa a um escore total produto dos escores
de todos os itens. A referida pontuacdo final indica a posi¢do do
participante da pesquisa/respondente dentro da escala'?.

Os itens ou juizos no modo de afirmacgdes sobre as trés dimensdes
conceituais de Maslach burnout encontram-se a seguir:

1. Esgotamento Emocional (EE)

Eu me sinto esgotado ao final de um dia de trabalho.

Eu sinto que os clientes me culpam por alguns de seus
problemas.

Eu me sinto como se estivesse no final do meu limite.
Eu me sinto emocionalmente exausto (a) pelo meu trabalho.

Eu me sinto cansado (a) quando levanto de manhd e tenho
de encarar outro dia de trabalho.

Eu me sinto esgotado (a) com meu trabalho.
Eu sinto que estou trabalhando demais no meu emprego.

Trabalhar com pessoas o dia inteiro é realmente um grande
esforco para mim.

elSSN: 2316-7750
pISSN: 2179-5924

rbfhss.org.br/

[kl

© Autores 3



Moraes HM, Novaes MR, Mosca CO. The Impact of COVID-19 on Emotional Exhaustion: Depersonalization and Self-perceived
Low Performance among Hospital Pharmacists in Brazil. Rev Bras Farm Hosp Serv Saude. 2024;15(1):1028. DOI: 10.30968/

rbfhss.2024.151.1028.

RBFHSS

2. Despersonalizacdo (DE)

Eu me sinto frustado (a) com o meu trabalho.
Trabalhar diretamente com pessoas me deixa estressado (a).

Eu sinto que trato alguns dos meus clientes como se eles
fossem objetos.

Eu acho que me tornei mais insensivel com as pessoas desde
que comecei este trabalho.

Euacho que este trabalho estd me endurecendo emocionalmente.

3. Realizacdo pessoal com o trabalho (RP)

Eu me sinto cheio de energia.

Eu me sinto estimulado (a) depois de trabalhar lado a lado
com minha clientela.

No meu trabalho eu lido com os problemas emocionais com
muita calma.

Eu posso criar facilmente um ambiente tranquilo com a
minha clientela.

Eu sinto que estou influenciando positivamente a vida de
outras pessoas através do meu trabalho.

Eu trato de forma adequada os problemas da minha clientela.

Eu posso entender facilmente o que sente a minha clientela
acerca das coisas.

Eundo meimporto realmente com alguns dos meus pacientes
ou clientes.

Eu tenho realizado muitas coisas importantes neste trabalho.

As respostas possiveis aos itens ou juizos apresentados acima sdo:
) 1 —Nunca;
) 2—Uma vez ao ano ao menos;

3 —Uma vez ao més ao menos;

4 — Algumas vezes ao més;

6 — Algumas vezes por semana;

7 — Todos os dias.

(
(
(
(
(
(
(

)
)
) 5—Uma vez por semana;
)
)

A anadlise estatistica das respostas dos questionarios foi feita
da seguinte forma: inicialmente foi realizada uma anélise de
distribuicdo de frequéncia absoluta (n) e relativa (percentual)
dos respondentes pelas varidveis referentes as caracteristicas
socio-organizacionais da primeira parte do questionario, ou seja,
variaveis demograficas (com quatro quest&es), Escolaridade (com
uma questdo) e Meio Laboral (com 8 questdes).

Para a analise estatistica das dimensGes da escala de Maslach
burnout, foram somadas as respostas referentes a cada tipo
de dimensdo e elaboradas as tabelas de frequéncia. Logo,
criamos uma nova varidvel por dimensdo denominada de: total
— esgotamento emocional; total — despersonalizagdo; e total —
realizagdo para caracterizar o somatdrio das respostas.

Revista Brasileira de Farmécia Hospitalar e Servicos de Satide

Associando as varidveis de dimensdo de Maslach burnout
(Esgotamento Emocional (EE), Despersonalizacdo (DE) e Realizacdo
pessoal com o trabalho (RP) com as varidveis categorizadas que
descrevem o perfil socio-organizacional dos respondentes, foi
possivel observar a distribuicdo de frequéncia dos dados.

Oteste estatistico qui-quadrado foi aplicado para verificar a associagdo
entre as variaveis de perfil socio-organizacional dos respondentes
com as dimensdes de Maslach burnout (relacdo de dependéncia).

Para a andlise estatistica das dimensGes da escala de Maslach
burnout foram somadas as respostas referentes a cada tipo de
dimensdo, elaboradas as tabelas de frequéncia, verificadas as
medidas descritivas das trés dimensdes e definidas as classes.

Foi utilizado o teste de independéncia para verificar se as varidveis
foram associadas em cada uma das dimensdes nas tabelas. Resultados
em p-valor maior que o nivel de significancia (alpha = 0,05), sugerem
gue ndo existe associacdo entre a variavel e a dimensdo analisada.

As dimensdes Esgotamento Emocional, Despersonalizacdo e
Realizagdo pessoal com o trabalho foram calculadas a partir das
respostas das 22 questdes de Maslach burnout.

Como as respostas das questdes estdo na forma de escala Likert, foi
utilizada a soma dos valores de cada questdo para cada dimensao.

A partir das dimensdes divididas em categorias, estas foram
definidas a partir de medidas descritivas (média, mediana,
frequéncia absoluta e relativa) das préprias dimensdes e
relacionados as varidveis socio-organizacionais.

Associando-se as varidveis de dimensdo de Maslach burnout
com a variavel idade, por exemplo, que ja estava categorizada, foi
possivel observar a distribuicdo dos dados.

Assim em diante, o teste estatistico qui-quadrado foi aplicado
as outras variaveis do perfil socio-organizacional (demograficos,
escolaridade, meio laboral), afim de se obter a certeza de
associagdo com as dimensdes da SB, (relacdo de dependéncia).

Avalidagdo do resultado deste trabalho e do questionario aplicado
para a avaliacdo das dimensGes de Maslach burnout foi realizada
através de andlise fatorial onde sera determinada a confiabilidade
pelo método do alfa de Cronbach, a validade e a normatiza¢do dos
constructos resultantes.

A proporgdo de pessoas com SB foi calculada a partir das respostas
apresentadas para as dimensdes com sintoma igual ou acima de
4 da escala Likert em relagdo ao total de individuos da amostra.

A comparagdo entre os resultados deste estudo com o estudo de
Novaes et al (2014)*, foi feita por analise simples da presenca ou
auséncia da associa¢do da variavel sdcio-organizacional e do meio
laboral com as dimensd&es EE, DP e RP.

A andlise estatistica dos dados foi integralmente conduzida no
programa R, versdo 4.1,

Resultados

Neste estudo, o resultado foi de 68,8% de farmacéuticos com
a sindrome de burnout. No estudo de Novaes et al (2014)*, a
sindrome estava presente em 44,0% dos farmacéuticos.

Na amostra de 2022, a pesquisa consistiu em 237 participantes.
A idade dos participantes da pesquisa em sua grande maioria
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(81,86%) estd na faixa de 25 a 44 anos. Sdo mulheres (83,12%).
Casados (51,90%). Nao possuem filhos (49,79%). Farmacéuticos
com graduacgdo representam (11,81%), os demais possuem
pés-graduacdo, distribuidos em especialistas (60,76%), mestres
(22,78%) e (4,64%) em doutores e pos-doutores.

Considerando-se as caracteristicas do meio laboral desta
pesquisa, (55.70%) dos respondentes trabalham em hospitais
publicos, (45,15%) em hospitais com perfil assistencial geral e
(73,67%) sdo trabalhadores de hospitais de médio e grande porte.
S3o celetistas (57,81%), trabalham 40 horas semanais ou mais
(83,54%) dos respondentes. Relatam ndo possuirem incentivo dos
empregadores a capacitacdo (53,59%) e estdo insatisfeitos com a
remuneracdo (56,12%) dos respondentes.

Nesse estudo demostrou-se que ha relacdo entre “Género” e
“Estado civil” com a dimensdo de “Realizacdo profissional” de
Maslach burnout. O nimero de filhos tem relagdo com a SB na
dimensdo “Despersonalizacdo”. NUmero de horas trabalhadas tem
associagdo com o “esgotamento emocional” e “despersonalizacdo”.
A falta de incentivo a capacitacdo, a insatisfagdo com o trabalho
e a insatisfacgdo com a remuneragdo estdo associadas as trés
dimensdes que caracterizam a sindrome (Figura 1).

Figura 1. Associacdo (teste qui-quadrado) entre as varidveis sécio
organizacionais, escolaridade e do meio laboral com as dimensdes de
Maslach Burnout em farmacéuticos hospitalares brasileiros em 2022.

Dimensdes de Maslach e Jackson em farmacéuticos hospitalares
brasileiros em 2022

Variaveis EE DE PF
Idade

Género

Estado civil

Numero de filhos v

Escolaridade

Regime de Propriedade do Hospital

Perfil Assisténcial do Hospital

Porte do Hospital

Tipo de Hospital

Horas de Trabalho Semanais Y v

Incentivo a Capacitacao v v v
Satisfagdo com o Trabalho v v \
Remuneragdo v \ \

Nota: EE — Esgotamento emocional; DP — Despersonaliza¢do; RP — Realizagdo pessoal.

Quanto a relagdo das variaveis frente as dimens&es da sindrome no
estudo de Novaes et al (2014)4, verificou-se neste que a insatisfacdo
com o trabalho e a insatisfagdo com a remuneragdo estdo associadas
as trés dimensGes que caracterizam a SB nos dois estudos. O
numero de horas semanais trabalhadas (40 ou+) tem relacdo com
“Esgotamento emocional” e “Despersonalizacdo” neste estudo e
também no estudo de Novaes et al (2014)** (Figura 2).

Estdo presentes nos dois estudos resultados que sugerem a
existéncia de associagdo entre as varidveis “satisfacdo com o
trabalho” e “remuneragdo” com as dimensGes analisadas (EE-
Esgotamento emocional; DP — Despersonalizacdo; RP — Realizacdo
profissional) tanto antes quanto depois da pandemia. (Figura 2)

Figura 2. Associagdo (teste qui-quadrado) entre as variaveis
demograficas e sécio organizacionais do meio laboral com as
dimens&es de Maslach Burnout, antes e depois da pandemia de
Covid-19, periodo 2011/2022, em farmacéuticos hospitalares.

Dimensoes de Maslach e Jackson nos anos de 2011 e 2022
farmacéuticos hospitalares brasileiros.

Novaes et al (2014) Survey data, 2022
Varidveis EE DE PF EE DE PF
Idade v v
Género v
Estado civil v
Numero de filhos v i N

Horas de Trabalho

Semanais

Incentivo a Capacitagdo v v \
Satisfagdo com o

Trabalho v v v v v v
Remuneragao v \ v \ v \

Nota: EE — Esgotamento emocional; DP — Despersonalizagdo; RP — Realizagdo pessoal.

O estimulo a capacitagdo ndo foi avaliado no estudo de Novaes
et al (2014)', no estudo de 2022 a variadvel esta relacionada as
dimensdes EE, DP e RP.

A variavel “Horas semanais trabalhadas” estd presente nos dois
estudos e sugerem a existéncia de associacdo entre ela e as
dimens&es analisadas, tanto antes quanto depois da pandemia,
exceto para a dimensdo RP que no estudo atual apresentou
resultados que ndo indicam associagao.

O tipo de contrato ndo foi avaliado no estudo de Novaes et al (2014)*,
no estudo de 2022 ndo apresentou associagdo com as EE, DP e RP.

As variaveis regime de propriedade, perfil assistencial e porte do
hospital estdo presentes nos dois estudos e os resultados de ambos
sugerem a ndo existéncia de associacdo entre estas variaveis e as
dimensdes analisadas tanto antes quanto depois da pandemia.

A escolaridade n3o foi avaliada no estudo de Novaes et al (2014)*, no
estudo atual a variavel ndo resultou em associacdo com as dimensdes.
A varidvel numero de filhos apresentou no estudo de Novaes et al
(2014)*, valores que sugerem associagdo com as dimensGes de
esgotamento emocional e despersonalizacdo, ja neste estudo a
associagdo foi verificada somente para a dimensdo despersonalizagdo.

As varidveis estado civil e género apresentaram mesmo
comportamento nos dois estudos com sugestdo de associagdo
apenas para a dimensdo realizacdo profissional. A idade, variavel
presente nos dois estudo apresentou sugestdo de associagdo
apenas no estudo de Novaes et al (2014)™ para as dimensdes
despersonalizagdo e realizagdo profissional.

Os resultados obtidos em 2014 no estudo de Novaes et al (2014)*
com os resultados de 2022, podem ser visualizados na Figura 2.

Avalidagdo do resultado deste trabalho, e do questionario aplicado para
a avaliagdo das dimensdes foi realizada através de analise fatorial, onde
foi determinada a confiabilidade pelo método do alfa de Cronbach.

As questdes foram renomeadas de Q1 a Q 22 a partir das respostas
das 22 questGes do questionario de Malasch-burnout, apresentados
na Tabela 1, para facilitar a leitura das analise dos fatores.
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Tabela 1. Questdes renomeadas de Q1 a Q 22 a partir do
guestionario de Malasch-Burnout

Pergunta

Rengomeada Pergunta

Q1 Eu me sinto esgotado(a) ao final de um dia de trabalho

Q2 Eu sinto que os clientes me culpam por alguns de seus
problemas

Qa3 Eu me sinto como se estivesse no final do meu limite

Q4 Eu me sinto emocionalmente exausto (a) pelo meu trabalho

as Eu me sinto cansado (a) quando levanto de manha e
tenho de encarar outro dia de trabalho

Q6 Eu me sinto esgotado (a) com meu trabalho

Q7 Eu sinto que estou trabalhando demais no meu emprego

a8 Trabalhar com pessoas o dia inteiro é realmente um

grande esforgo para mim
Q9 Eu me sinto frustrado (a) com o meu trabalho

Q10 Trabalhar diretamente com pessoas me deixa estressado (a)

Q11 Eu sinto que trato alguns dos meus clientes como se eles
fossem objetos

Q12 Eu acho que me tornei mais insensivel com as pessoas
desde que comecei este trabalho

Q13 Eu acho que este trabalho estd me endurecendo
emocionalmente

Q14 Eu me sinto cheio (a) de energia

a1s |Eu me sinto'esﬁmglado (a) depois de trabalhar lado a
ado com minha clientela

Q16 No meu_trabalho eu lido com os problemas emocionais
com muita calma

Q17 Eq posso criar facilmente um ambiente tranquilo com a
minha clientela

Q18 Eu sinto que estou inﬂuenciando positivamente a vida de
outras pessoas através do meu trabalho

Q19 Eu trato de forma adequada os problemas da minha clientela

Q20 Eg posso entender facillmente o que sente a minha
clientela acerca das coisas

Q21 Eu rjéo me impprto realmente com alguns dos meus
pacientes ou clientes

Q22 Eu tenho realizado muitas coisas importantes neste trabalho

A andlise fatorial das dimens&es das dimensdes EE — Esgotamento
emocional; DP — Despersonalizacdo; RP — Realizagdo pessoal
com o trabalho da escala de Malasch- urnout em farmacéuticos
hospitalares brasileiros foi conduzida no programa R, por meio do
pacote psych apresentados na Tabela 2.

De modo geral, o primeiro fator (Fator 1) é explicado pelas
primeiras oito questdes (Q1 a Q8), devido aos maiores valores
dos loadings, em relagdo aos loadings dos demais fatores. Assim,
pode-se assumir que o primeiro fator é formado pela dimens&o
Esgotamento Emocional, ou seja, a emocdo é um fator importante
no questionario.

O segundo fator (Fator 2) é formado pelas ultimas nove questdes
(Q14 a Q22), formando um fator associado com a dimensdo de
Realizagdo Profissional.

Por fim, o terceiro fator (Fator 3) é formado por cinco questdes
(Q9 a Q13), caracterizando um fator associado a dimensdo de
Despersonalizagdo.

E importante destacar que, quanto maior for o valor do loading
em um determinado fator, mais importante é a questdo para
um fator em particular. Logo, podemos notar que em casos
especificos a questdo foi encaixada em um fator para facilitar o
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entendimento, apesar da questdo ndo apresentar o maior loading
naquele fator. Por exemplo, a questdo Q9 foi classificada dentro
do Fator 3 (assumido ser da dimensdo Despersonalizagdo), mas o
maior valor estava dentro do Fator 1 (assumido ser da dimens&o
esgotamento emocional). Logo, podemos notar que uma questdo
em particular pode estar associada com outro fator.

Os autovalores estdo disponiveis na linha SS loadings; a variancia
é apresentada em Proportion Var, onde podemos notar que mais
da metade da variancia (~53%) dos dados é explicada pelos trés
primeiros fatores. (Tabela 2 ).

Tabela 2. Anadlise fatorial das dimensdes EE — Esgotamento
emocional; DP — Despersonalizacdo; RP — Realizagdo pessoal
da escala de Malasch- Burnout em farmacéuticos hospitalares
brasileiros em 2022.

Loadings (Carregamentos)

Factorl Factor2 Factor3
Q1 0.78231 0.00071 0.13459
Q2 0.42592 -0.10750 0.34067
Q3 0.84068 -0.05234 0.21821
Q4 0.90073 -0.04297 0.18152
Q5 0.82026 -0.14113 0.02741
Q6 0.92015 -0.04244 0.19115
Q7 0.72679 0.04389 0.12742
Q8 0.61482 -0.32060 0.13768
Q9 0.65244 -0.24034 0.25124
Q10 0.56497 -0.23906 0.25495
Ql1 0.22250 -0.31119 0.51033
Q12 0.21893 -0.11408 0.85561
Q13 0.36432 -0.06383 0.80392
Q14 -0.51161 0.40723 -0.01613
Q15 -0.41531 0.45797 -0.03435
Qle -0.11320 0.56723 0.02874
Q17 -0.12677 0.64936 -0.15504
Q18 -0.16278 0.67598 -0.05321
Q19 -0.03647 0.66930 -0.19182
Q20 -0.03987 0.68176 -0.18011
Q21 0.03507 -0.19118 0.26751
Q22 0.04092 0.50460 -0.16247
SS loadings 6.20766 3.15130 2.25044
Proportion Var 0.28217 0.143254 0.10229
Cumulative Var 0.28217 0.42541 0.52770

A Distribuicdo Fatorial das dimensdes “Esgotamento emocional”,
“Despersonalizacdo” “Realizacdo profissional” da Escala de
Maslach & Jackson em farmacéuticos hospitalares brasileiros
em 2021 é apresentada na tabela 3. Sendo a distribui¢do fatorial
média para emocional (desvio padrdo) — 36.62 (11.257); Média
para despersonalizacdo (desvio padrdo) — 15.688 (7.054);
Média para realizacdo (desvio padrdo) — 43.013 (8.02). O alfa de
Cronbach para cada dimensdo, as quais apresentaram valores
elevados, sugerem uma consisténcia interna do questionario
bastante satisfatoria; para valores maiores ou iguais a 0.7 é
comum considerar que temos evidéncias de que as questdes da
pesquisa medem a mesma habilidade; nota-se que as dimensdes
Emocional Despersonalizacdo apresentaram correlagdo elevada e
positiva, o que sugere uma relacdo positiva entre elas; as demais
correlagBes foram baixas e negativas, o que sugere uma relagdo
negativa entre elas.
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Tabela 3. Distribuicdo Fatorial das dimensGes “Esgotamento
emocional”, “Despersonalizacdo” “Realizacdo pessoal” da Escala
de Maslach em farmacéuticos hospitalares brasileiros em 2022.

In « ”nou
’

Dimensdao Média DP Alfa EE DP RP

EE 36,62 11,26 0,92 1 0,704 -0,33
RP 15,69 7,05 0,82 0,704 1 -0,388
DE 43,01 8,02 0,71 -0,33 -0,388 1

Nota: EE — Esgotamento emocional; DP — Despersonalizagdo; RP — Realizagdo profissional;
DP — Desvio padrdo.

Discussao

A salde do trabalhador, assegurada pela Constituicdo Federal de
1988, requer constante discussdo e debate propositivo entre setores
do governo e instancias de didlogo e controle social envolvidos.
Ressalta-se que o agravo a saude do farmacéutico hospitalar foi
acentuado com a pandemia de, 44% para 68,8%. No entanto, os
fatores que mais contribuiram para a sindrome foram os mesmos
de antes da pandemia, muitos relacionados ao meio laboral. Tal fato
vem sinalizar a necessidade premente de uma politica voltada para
a melhoria na qualidade de vida do farmacéutico no trabalho.

Evidéncias disponiveis para avaliar a prevaléncia e intervengGes
para reducdo da sindrome em farmacéuticos hospitalares sdo
limitadas tendo em vista a inexisténcia de estudos sobre esta
categoria. Estudos sobre outras categorias profissionais como
médicos, enfermeiros e técnicos em enfermagem, fisioterapeutas
e psicologos foram realizados e demonstraram que essas categorias
também foram afetadas pela pandemia na salde mental'#*>18,

A maioria dos farmacéuticos hospitalares brasileiros estdo na faixa
etdria de 25 a 44 anos, sdo do género feminino, estado civil casado
e sem filhos.

Considerando a expressiva participacdo das mulheres na profissao
farmacéutica, cabe salientar a necessidade de promover reflexdo
critica em torno das diferencas e desigualdades no cenario
profissional, e também das necessidades de salde deste grupo
social especifico®.

A falta de realizagdo no trabalho (RP), uma das dimensées da
sindrome de burnout, esta associada ao género e estado civil dos
farmacéuticos.

Ressalta-se que o cenario produzido pelo processo de feminizagdo da
profissdo consta nos resultados do “Perfil do farmacéutico no Brasil”
estudos™!® que apontam para desigualdades vivenciadas entre o
grupo social das mulheres e dos homens e, portanto, necessitam ser
problematizadas e discutidas nas politicas sociais do trabalho.

A feminizacdo da profissdo farmacéutica deve ser estudada e pode
apoiar-se em estudos feministas para o entendimento dos papéis
de género atribuidos a mulher e ao homem nos processos de
trabalho ?°, quanto a remuneragdo, nimero de hora trabalhadas,
nimero de filhos, variaveis relacionadas a sindrome de burnout.

Quanto a falta de incentivo a capacitacdo, varidvel que apresentou
associagdo com as trés dimensdes da SB, pode sinalizar para as
instituicGes cientificas e de classe a necessidade de investir em
capacitacdo em parceria com as instituicGes empregadoras.

A insatisfagdo com trabalho e a insatisfacdo com a remuneragéo
recebida pelos farmacéuticos brasileiros estdo associadas a SB,
identificadas tanto em estudo anterior a pandemia de covid-19
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quanto posterior a ela, e estdo associadas, significativamente, as
dimensGes de esgotamento emocional, despersonalizacdo e falta
de realizacdo no trabalho.

As concepcles de satisfagdo no trabalho mais amplamente
aceitas e divulgadas no meio cientifico sdo as que contemplam
a importancia dos aspectos psicossociais no trabalho, em que a
combinagdo de acontecimentos ou circunstancias, num dado
momento, determina a satisfacdo no trabalho. %

A satisfagdo ou insatisfagdo no trabalho reflete a medida da
gratificagdo e da plenitude de alguém no trabalho. Pesquisas
revelam que fatores pessoais, como necessidades e aspiracoes,
junto com fatores de grupos organizacionais, como relacionamentos
com colegas e supervisores, condi¢cdes de trabalho, politicas de
trabalho e remuneracédo, determinam a satisfacdo no trabalho. %

Horas semanais trabalhadas estdo associadas a SB de forma
importante nas dimensGes “Esgotamento emocional” e
“Despersonalizacdo”, porém sem afetar de forma igual a
“Realizacdo profissional” no periodo pds-pandémico.

A sindrome de burnout em farmacéuticos hospitalares brasileiros
deve ser amplamente discutida nas instituicdes hospitalares
(empregadoras), 6rgdos governamentais responsaveis pela sadde
do trabalhador, entidades cientificas e de classe profissional e
sindicatos.

Embora o trabalho apresente limitagGes, tendo em vista que os
respondentes sdo exclusivamente os associados da SBRAFH, o
resultado das varidveis do meio laboral sobre o porte da instituicdo
empregadora levanta um ponto importante a ser investigado: os
farmacéuticos respondentes da pesquisa estdo em sua maioria
nos hospitais de médio e grande porte, mas no Brasil os hospitais
de pequeno porte sdo maioria, cerca de 70%.%

Espera-se, com este estudo, contribuir para o debate nos
meios académico e profissional, no intuito de promover maior
visibilidade para a problematica da qualidade de vida no trabalho
e remuneracao do trabalhador farmacéutico.

Conclusao

A saude ocupacional dos farmacéuticos hospitalares foi
extremamente impactada pela pandemia de covid-19. A
insatisfagdo com o trabalho, com a remunera¢do e horas
semanais de trabalho estdo relacionadas a sindrome de burnout.
O aumento significativo da prevaléncia da sindrome Burnout
destaca a importancia de estratégias de suporte a saude mental
e ocupacional dos farmacéuticos hospitalares, exigindo, portanto,
discussGes e agbes dos dérgdos governamentais, instituicGes de
saude e das entidades de classe.
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