SINDROME DE BURNOUT: SINAIS E SINTOMAS EM PESSOAS
DESENVOLVEDORAS DE SOFTWARE NO BRASIL EM SITUACAO DE
TRABALHO REMOTO, HIBRIDO OU PRESENCIAL.!

Nathalia Zamberlan?

Carolina Bunn Batrtilotti, Dra3

Resumo: A transformacao digital inseriu a tecnologia em diversos processos de
trabalho e abriu as portas para um grande avanco tecnoldgico no mercado. Para isso,
novas ocupacdes e qualificacbes surgem a todo momento na area de tecnologia
trazendo muitas possibilidades e oportunidades para as pessoas que trabalham na
area ou que querem passar a trabalhar. Com um mercado cada vez mais aquecido e
com alta concorréncia, além dos fatores atrativos para a selecdo das pessoas,
percebe-se a necessidade de acdes e cuidados que promovam e preservem o bem-
estar das pessoas trabalhadoras e a saude no trabalho, considerando, também, as
adaptacdes que o mercado de trabalho tem exigido no que diz respeito a flexibilidade
com o desenvolvimento e as novas formas de trabalho. Considerando isto, o grande
volume de pessoas que passaram a trabalhar de maneira remota e o interesse das
autoras, esta pesquisa teve a intencdo de comparar a presenca de sinais e sintomas
de sindrome de Burnout vivenciados por pessoas desenvolvedoras de software no
Brasil em situacéo de trabalho remoto, hibrido ou presencial, utilizando o método de
pesquisa quantitativa que usou de linguagem numérica para a analise de dados. Para
a coleta de dados, foi utilizado o Maslach Burnout Inventory e a amostra da populacéo
alvo da pesquisa foi de 112 pessoas. A conclusdo que se pode obter, a partir da
analise dos dados da amostra estudada, foi que nas pessoas trabalhadoras de modelo
presencial ocorrem com maior frequéncia os sintomas das dimensdes exaustao
emocional e despersonalizacdo e, em trabalhadores do modelo hibrido, a baixa
realizacdo profissional ocorre com maior frequéncia gerando maior realizacao
profissional com este modelo de trabalho.
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INTRODUCAO

Com o avanco da transformacado digital vivenciada mundialmente, a alta
demanda por profissionais de tecnologia tornou-se uma situagcéo recorrente. Muitas
pessoas tém dedicado sua carreira a area de desenvolvimento de software e até
mesmo profissionais inicialmente de outras areas tém passado pela transicdo de
carreira para o mercado tecnologico. O cenario de demanda por profissionais de
tecnologia tem tornado o mercado cada vez mais competitivo e aquecido e cada vez
mais se percebe a necessidade de a¢bdes que, no meio da velocidade do mundo
digital, se atentem as necessidades de adaptacdo e mudanca do contexto do trabalho,
como por exemplo a insercdo do modelo de trabalho remoto, e a atuacdo em
promocao de bem-estar das pessoas trabalhadoras.

O avanco tecnologico trouxe muitas mudancas no mercado de trabalho. Mas,
para além disso, novas qualificacfes e ocupacdes surgem a partir deste novo cenario.
Cenario este, que tem como realidade a automatizacdo de diversas tarefas por meio
da tecnologia. Assim, este grande nicho de mercado se desenvolveu, principalmente
porque dominou a informacdo e o conhecimento da tecnologia, e € um grupo
profissional com caracteristicas exigentes, com alto requisito técnico e, considerados
diferenciados. A pessoa profissional da Tecnologia da Informac&do possui um perfil
especifico, que faz a unido entre uso da informacéo e o conhecimento e pode ser
descrito, segundo Schuster (2008, p.21) como um perfil “agil, dinamico e em constante
desenvolvimento”.

A crescente do mercado de tecnologia, reflexo da transformacéao digital, que
insere a tecnologia em processos de trabalho, abriram inUmeras possibilidades de
especializacdo para as pessoas da categoria, mas também aumenta o numero de
demanda de trabalho para as pessoas profissionais capacitadas e qualificadas,
criando um gargalo entre alta demanda por profissionais e poucas pessoas
qualificadas. Com isso, cria-se uma série de tensées (como por exemplo prazos
apertados, necessidade de velocidade na entrega e entregas que mantenham um
padrdao de qualidade) e sobrecarga de demanda vivenciadas pelos profissionais da
area de Tecnologia nas atividades do dia a dia, apesar do cenario positivo em relagéo
ao crescimento da area. Com isso, surge a necessidade de as empresas criarem

estratégias ndo so para recrutamento e selecao de profissionais de tecnologia, mas



também de retencdo e engajamento destas mesmas pessoas. (SCHUSTER; 2008;
MACEDO, 2011).

Uma pesquisa global feita pela Oracle Corporation, uma multinacional de
tecnologia especializada em comercializacdo e desenvolvimento de software,
hardware e banco de dados, em 2020, mostrou que a pandemia COVID-19 teve
grande influéncia na saude mental das pessoas trabalhadoras em todo o mundo.
Dados da pesquisa mostram que nas pessoas participantes brasileiras, sintomas de
perda de sono, estresse e ansiedade ja ultrapassam a margem de 50% e, em relacao
a perda de sono, pessoas brasileiras sdo as que mais sofrem deste sintoma (53%) se
comparado aos 40% do restante do mundo.

Outro dado de extrema relevancia desta pesquisa, é que 90% dos
respondentes brasileiros e 85% das pessoas trabalhadoras globais sentem os efeitos
dos problemas originados pelo trabalho remoto na sua salde mental, a medida que
os limites entre vida pessoal e o trabalho se tornam cada vez mais indefinidos. Com
isso, 21% dos respondentes brasileiros, passam a vivenciar a Sindrome de Burnout.
(ORACLE,2020).

Historicamente, foi na década de 1970 que comecaram a surgir pesquisas e
teorias e ferramentas para mensurar e identificar os sentimentos atrelados a
experiéncia da Sindrome de Burnout. Um pesquisador da época observou que alguns
trabalhadores vivenciavam processos de desgaste de humor e desmotivacao,
apresentando sintomas fisicos e psicolégicos, que apontavam para o sentimento de
exaustdo. Na década de 1980, uma Psicologa social, Christina Maslach, realizou
alguns estudos sobre estimulacdo emocional no trabalho e chegou a conclusdes
similares as deste mesmo pesquisador. A partir dos seus estudos, Maslach e Jackson
(1981, p.99) definiram Burnout como "uma sindrome de exaustdo emocional e cinismo
que ocorre frequentemente entre individuos que fazem ‘trabalho de pessoas’ de algum
tipo”. A depender do estudo, a homenclatura pode aparecer de formas diferentes,
como Sindrome do Esgotamento Profissional (SEP) ou Sindrome de Burnout, porém
o fendbmeno de adoecimento € 0 mesmo e se apresenta em diversos contextos
profissionais.

A Sindrome de Burnout é constituida por trés dimensdes, sdo elas a) Exaustao
Emocional, b) Despersonalizacdo e c) Baixa Realizacdo Profissional. A primeira

dimensédo tem uma forte relacdo com o esgotamento dos seus recursos emocionais



e, assim, as pessoas trabalhadoras percebem dificuldade em “dar de si mesmos em
um nivel psicolégico”. (MASLACH; JACKSON, 1981, p.99). Na exaustao emocional,
pode-se experimentar a sensagao de inutilidade em relagdo aos demais e estes
sentimentos podem apresentar manifestacdes néo so psiquicas, como fisiolégicas. Na
segunda dimensédo, despersonalizacdo, a pessoa trabalhadora apresenta
comportamentos e sentimentos negativos em relacdo aos seus proprios clientes e
colegas de trabalho, podendo percebé-los e/ou tratad-los de forma desumanizada,
objetificada e cinica. Nesta dimensao, estdo presentes sintomas como “ansiedade,
irritabilidade, desmotivacdo, descomprometimento com os resultados, alienacéo e
conduta voltada a si mesmo” (SANTINI, 2007, p.188). A terceira dimensao, € um
periodo de autoavaliacdo de forma negativa e a presenca de insatisfacdo pessoal e
com o desenvolvimento no trabalho. Nesta dimensdo, as pessoas trabalhadoras
vivenciam uma diminuicdo da sua competéncia profissional, da habilidade de interagir
com colegas e clientes e sintomas comuns sdo sentimentos de fracasso, baixa
autoestima e autodepreciagdo (SANTINI,2007). Embora seja composta por sintomas
que podem aparecer de forma esporadica, é valido ressaltar que a Sindrome é
caracterizada pela combinacdo das dimensfes e recorréncia dos sintomas. Os mais
comuns sdo comportamentos de fadiga, depresséo, irritabilidade, aborrecimento,
perda de motivacdo, sobrecarga de trabalho, rigidez e inflexibilidade
(FREUDENBERGER, 1974; FRANCA, 1987; PERLMAN E HARTMAN,1982 apud
CARLOTTO,2008).

Apesar de ser uma sindrome relacionada ao trabalho e a natureza da
ocupacao, conforme Portaria N° 1339/99 que lista doencas relacionadas ao trabalho,
quando olhamos para a categorizacdo da Sindrome de Burnout na décima versao da
Classificacao Internacional de Doencas (CID-10), a encontramos na categoria Z73
intitulada “Problemas relacionados a dificuldades de gerenciamento da prépria vida”.
Um avanco para a qualidade de vida e saude no trabalho € que na verséo 11 da CID,
de 02/2022, a Sindrome de Burnout se caracteriza como “uma sindrome conceituada
como resultante do estresse cronico no local de trabalho que néo foi gerenciado com
sucesso”, apresentada pelo cédigo QD85. Apesar de ser uma Sindrome que afeta
diretamente a capacidade das pessoas de realizar suas atividades do cotidiano e,

conforme dados mostrados nesta pesquisa, atingir uma grande parte da populagéo



trabalhadora, ndo € mencionada no DSM 5 (Manual Diagnostico e Estatistico de
Transtornos Mentais) como um transtorno mental.
Além de sintomas j& apresentados anteriormente, podem ocorrer, de forma leve

ou crescente, a presenca de sintomas como

Cansaco excessivo, fisico e mental. Dor de cabeca frequente. Alteracdes no
apetite. Insbnia. Dificuldades de concentracdo. Sentimentos de fracasso e
inseguranca. Negatividade constante. Sentimentos de derrota e
desesperanca. Sentimentos de incompeténcia. Alteragbes repentinas de
humor. Isolamento. Fadiga. Presséo alta. Dores musculares. Problemas
gastrointestinais. Alteragdo nos batimentos cardiacos (BRASIL, 2020).

Para que seja possivel chegar ao diagnéstico da Sindrome de Burnout, uma
analise clinica é realizada por profissionais de saude; psicélogos e psiquiatras sdo 0s
especialistas em saude mental que séo indicados para que haja a melhor orientacédo
e encaminhamento a partir de cada caso. Entretanto, pessoas proximas e familiares
podem reconhecer alguns sinais e sintomas e alertar uma pessoa, que pode nao
identificar e relacionar os sintomas, na busca por ajuda (BRASIL, 2020).

Para a criagdo de um instrumento de medida que auxilie no processo de
identificacdo e diagnéstico da Sindrome de Burnout, Maslach e Jackson em 1981
desenvolveram o Maslach Burnout Inventory (MBI). Para construcédo do instrumento,
que é de formato objetivo por conterem itens e possibilidades de respostas
previamente definidos, foram construidos itens verbais em formato de “declaracdes
sobre sentimentos ou atitudes pessoais” (MASLACH E JACKSON, 1981, p.100) e as
opcOes de resposta sao alternativas que refletem a frequéncia de ocorréncia da
afirmativa apresentada (MASLACH; JACKSON, 1981).

Apesar de ser um instrumento de medida de um fendmeno psicoldgico, no
Brasil, o MBI é considerado pelo Sistema de Avaliacdo de Testes Psicolégicos
(SATEPSI)* como um teste psicolégico ndo avaliado, ou seja, nédo foi submetido no
Brasil para avaliacdo de favorabilidade de uso (Conselho Federal de Psicologia,
2009).

Olhando para um cenario mais recente, um fator que tem contribuido
fortemente para o aumento dos sinais e sintomas da Sindrome de Burnout, € o
contexto da pandemia COVID-19 que fez com que o modelo de trabalho remoto se

tornasse realidade na vida de 7,9 milhGes de pessoas no ano de 2020, segundo dados

4 Que tem por objetivo “[...] avaliar a qualidade técnico-cientifica de instrumentos psicolégicos para uso
profissional, a partir da verificagdo objetiva de um conjunto de requisitos técnicos [...]” (BRASIL, 2009)



do IBGE. Embora tenha exigido uma rapida adaptacdo para muitas empresas, 0
modelo apresentou indicios de permanéncia no cenario de trabalho brasileiro e a partir
das discussdes do que se denomina como “o novo normal" surgiram diversos pontos
de atencéo, especialmente no que diz respeito a salude mental, visando evitar danos
a saude de forma integral, mas manter a qualidade e desempenho na relacéo
empresa-pessoa trabalhadora (VON RANDOW; TULER; OLIVEIRA, 2021).

A modalidade de teletrabalho, também conhecida como trabalho remoto, ja é
realidade regulamentada no Brasil desde 2017, pela Lei N° 13.467/17 que considera
o teletrabalho como “a prestagcdo de servicos preponderantemente fora das
dependéncias do empregador|...]” (‘Art.75-B.). Apesar de ser relativamente recente
para a populagdo brasileira, a modalidade de trabalho remoto surgiu na década de
1970, buscando solucionar problemas de transito causados com a crise do petroleo,
mas, apesar disso, somente na década de 1990 o tema foi alvo de avanco,
especialmente em paises desenvolvidos (HAUBRICH e FROELICH, 2020, p.168).

A proposta deste modelo de trabalho é integrar flexibilidade com o
desenvolvimento tecnoldgico que se deu no decorrer dos anos e atribuir uma nova
forma de trabalho, seja para as organizacdes, seja para pessoas trabalhadoras.
Segundo Haubrich e Froehlich (2020, p.168), o modelo de trabalho proposto é
presente em empresas que buscam alternativas para se adaptar aos cenarios de
mudancas no mercado de trabalho, em especial ao mercado de tecnologia. Haubrich

e Froehlich (2020) mencionam em seu trabalho que

80% das empresas que adotaram o home office sdo do setor de servicos e
da industria de transformacé&o. Os principais setores, em ordem decrescente,
sdo: tecnologia da informacdo e telecomunicacBes (24%); quimico,
petroquimico e agroquimico (12%); servicos de suporte e provimento (9%);
bens de consumo (8%); e maquinas/equipamentos e automacgéao (8%). (CIO,
2016 apud HAUBRICH e FROELICH, 2020, p.168).

A sugestdo do modelo de trabalho remoto considera os avancos tecnolégicos
e as adaptacOes que 0s novos jeitos de se trabalhar sugerem ao mercado de trabalho,
tendo em vista que com o passar dos anos a sociedade evolui do trabalho manual
para o intelectual (HAUBRICH e FROELICH, 2020, p.169).

Haubrich e Froehlich (2020) sintetizam em sua producédo que o trabalho remoto
nao traz beneficios somente para o empregador, que tem ganho de produtividade,
reducdo de auséncias no trabalho, ganhos em retencéo e recrutamento, seguranca,
beneficios ambientais, reducdo de custos com estrutura fisica, diminuicdo de

encargos, entre outros, como também para a pessoa trabalhadora, que ganha



qualidade de vida, engajamento, participacdo nas rotinas familiares, seguranca,
menos exposicao ao perigo, flexibilidade de horarios, autonomia e muito mais (M. S.
BRIK & A. BRIK, 2013; FILARDI E CASTRO,2017;, HAU E TODESCAT,2018;
KUGELMASS, 1999; RABELO, 2000 apud HAUBRICH e FROELICH, 2020).

Embora tenham sido citados alguns dos muitos beneficios do trabalho remoto,
existem desafios implicados ao modelo para ambas as partes. Para a pessoa
trabalhadora, temos distracdes, isolamento (especialmente no contexto da pandemia
Covid-19), dificuldade com suporte técnico, risco ao vicio no trabalho, perda de vinculo
com a organizagao, aumento do volume de trabalho entre outros. Para a empresa, 0s
desafios também s&o realidade, como por exemplo dificuldade de superviséo,
adaptacao de processo de recrutamento e selecdo, problemas tecnoldgicos, protecéo
de dados, garantia de adequacéo das condi¢cOes de trabalho etc. (M. S. BRIK & A.
BRIK, 2013; FILARDI E CASTRO,2017; HAU E TODESCAT,2018; KUGELMASS,
1999; RABELO, 2000 apud HAUBRICH e FROELICH, 2020).

Além do modelo de trabalho remoto, que passou a se destacar apés a
pandemia COVID-19. O modelo de trabalho hibrido consiste em um meio termo entre
as modalidades de trabalho executado de forma integralmente presencial ou
integralmente remota, oportunizando a pessoa trabalhadora a possibilidade de
exercer parte das suas atividades laborais nas dependéncias da empresa e parte de
forma remota (PALLIANO E GARCIA,2021).

Os fatores que determinaram a escolha do tema incluem o interesse pessoal
da aluna pesquisadora, por atuar profissionalmente na area de recrutamento e
selecéo de profissionais de desenvolvimento de software no Brasil e a decisdo de
comparar a situagdo de trabalho remoto com as demais foi embasada em dados do
IBGE, ja apresentados anteriormente, que retratam o alto volume de pessoas

trabalhando no modelo remoto no ano de 2020.

METODO

A presente pesquisa apresenta objetivo exploratorio, pois teve como finalidade
expandir o conhecimento de um determinado fendbmeno. Com relagéo a natureza, a
pesquisa é quantitativa de corte transversal, considerando que utilizou da linguagem
numeérica para analise de dados e o estudo do fendmeno foi delimitado a um intervalo

de tempo previamente definido, sem acompanhamento feito pelas pesquisadoras em



um longo prazo. O delineamento desta pesquisa, considerando-se que houve
“‘interrogacao direta das pessoas cujo comportamento se deseja conhecer” (GIL, 2008,
p.55) e que realizou-se a coleta de informacdes sobre o fenbmeno estudado a um
grupo consideravel de pessoas, € de levantamento.

A pesquisa constitui-se em, por meio de critérios de inclusdo e excluséo,
selecionar a populacéo alvo. Sendo assim, participaram desta pesquisa 112 pessoas
desenvolvedoras de software com tempo de experiéncia variando entre 6 meses e 25
anos, com média de 5 anos de experiéncia profissional, residentes no Brasil, acima
de 18 anos, com média de idade de 28 anos. 13.3% das pessoas respondentes
trabalham no modelo hibrido (definido para esta pesquisa como idas as dependéncias
da empresa até duas vezes por semana para realizacdo do trabalho), 5.3% no modelo
presencial (definido para esta pesquisa como idas as dependéncias da empresa todos
os dias para realizacédo do trabalho) e 81.2% no modelo remoto (definido para esta
pesquisa como nenhuma ida as dependéncias da empresa para realizacdo do
trabalho). O Unico critério de exclusdo na participacdo da pesquisa foi a néo
concordancia com o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) apresentado
no inicio do instrumento.

Para coleta de dados, foi utilizado um instrumento de coleta de dados em
formato de questionario on-line estruturado contendo 17 perguntas com dados de
caracterizacdo e informagfes socioculturais, 22 afirmativas de resposta obrigatoria
que sdo originais do Maslach Burnout Inventory (MBI)°, para estas afirmativas as
opcOes de respostas foram de nivel de mensuracédo ordinal: 1 - Nunca, 2 - Algumas
vezes por ano, 3 - Uma vez por més, 4 - Algumas vezes por més, 5 - Uma vez por
semana, 6 - Algumas vezes por semana e 7 - Todos os dias e uma pergunta de
elaboracdo das pesquisadoras sobre autopercepcdo em relacdo aos sintomas da
Sindrome de Burnout. Como as pessoas participantes tinham a opc¢ao de néo querer
responder alguma das afirmativas, adicionou-se ao instrumento, nas perguntas de
resposta obrigatéria, a opcao “Nao quero responder”. Para aplicagdo e coleta de
respostas por meio do instrumento de coleta de dados, foi utilizada a plataforma
Google forms e a divulgacéo da pesquisa aconteceu por redes sociais como Linkedin,

Instagram, Telegram, lista de transmissao no WhatsApp e a rede de relacionamentos

5 (MASLACH; JACKSON, 1981)



das pesquisadoras. A coleta de dados aconteceu no periodo de 22 de agosto a 13 de
setembro de 2022.

Para realizacdo de analise de dados, as afirmativas correspondentes ao MBI
foram divididas nas 3 dimensfes que compdem a Sindrome de Burnout, de acordo
com Maslach e Jackson (1981): Exaustdo Emocional (itens 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20
e 21), Despersonalizacéo (itens 5, 10, 11, 15 e 22) e Baixa Realizacédo Profissional
(tens 4, 7, 9, 12, 17, 18 e 19). A anadlise de dados foi realizada com base em uma
planilha de respostas extraida do Google forms e para organizagdo, categorizagéo e
analise de dados foi utilizado o Excel e o software SPSS (Statistical Package for the
Social Science). Utilizou-se procedimento de estatistica descritiva e o teste de Mann-
Whitney, que € um teste de estatistica ndo paramétrica de avaliacdo das diferencas
de médias de amostras independentes.

O projeto de pesquisa foi submetido para andlise do Comité de Etica em
Pesquisa com Seres Humanos (CEP) da Universidade do Sul de Santa Catarina, em
conformidade com a Resolucédo 466 de 12 de dezembro de 2012 e a Resolucdo 510
de 07 de abril de 2016 do Conselho Nacional de Saude e recebe aprovagdo por meio
do parecer de n°® 5.576.321. Com relacdo aos cuidados éticos, a pesquisa foi
realizada, mediante concordéancia ao termo de consentimento livre e esclarecido, de
forma voluntaria, sem custo ou remuneracdo a ser realizada para as pessoas
participantes.

Todas as pessoas respondentes da pesquisa tiveram os dados fornecidos no
guestionario mantidos sob confidencialidade. As informacdes coletadas na pesquisa
s6 foram utilizadas para os fins previstos no TCLE e ndo houve exposicéo
individualizada dos dados da pesquisa.

Os riscos previstos na construcdo da pesquisa eram minimos, de natureza
psicolégica, porém, ndo foram constatadas ocorréncias de constrangimento ou
aborrecimento ao responder o questionario ou outro desconforto provocado pela
participacdo nesta pesquisa.

Nenhuma pessoa respondente foi diretamente beneficiada com a realizagéo da
pesquisa e, por ser uma pesquisa voluntaria, ndo houve nenhum tipo de pagamento
ou custos para a populacéo alvo do estudo, entretanto, os resultados derivados desta

pesquisa trardo beneficios indiretos para todas as pessoas da populacao estudada,
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considerando que a melhor compreensao do fenbmeno estudado podera servir de

insumos para acdes de prevencdo e manutencdo da saude no trabalho.

ANALISE DE DADOS

Os dados que serdo apresentados ao longo deste artigo sé@o referentes as
respostas obtidas no por meio do instrumento de coleta de dados utilizado nesta
pesquisa. Todos os participantes trabalham com desenvolvimento de software com
tempo de experiéncia variando entre 6 meses e 25 anos, com média de 5 anos de
experiéncia profissional.

Questionadas sobre a existéncia de programas/beneficios voltados a saude do
trabalho em seus respectivos empregos, 46.4% das pessoas respondentes
sinalizaram existéncia, 37.5% das pessoas respondentes sinalizaram a nao
existéncia, 15.2% das pessoas respondentes sinalizaram n&o saber e 0,9% preferiram

nao responder.

Considerando este contexto, a area de software € uma das que mais cresce no
setor de tecnologia, tendo em vista que este profissional retrata bem a transformacéo
digital no mundo do trabalho. Sendo assim, estes profissionais sédo responsaveis pelo
desenvolvimento, ou programacdo, dos sistemas que podem ser utilizados pela
empresa ou comercializados. Com isso, além de alto conhecimento técnico e alta
demanda de trabalho, é esperado que este profissional tenha intensa vontade de
aprender coisas novas (como tecnologias ou regras de negécio) e as facam
constantemente, que sejam dinamicos, ageis e rapidos com as responsabilidades
laborais e que acompanhem o ritmo de desenvolvimento e evolugdo do mercado,
colocando sobre os mesmos uma quantidade de expectativas tipicas de um mercado
gue nédo se pode comparar ao tradicional (MACEDO, 2011).

A sindrome de Burnout, que se caracteriza como um processo individual é,
segundo Carlotto (2002, p.23) “um tipo de estresse ocupacional que acomete
profissionais envolvidos com qualquer tipo de cuidado em uma relacéo de atencéo
direta, continua e altamente emocional”’. Para a autora, profissionais que trabalham
na area da educacdo, saude ou servicos sdo mais vulneraveis. A evolucdo do
processo de burnout pode ser silenciosa e s6 apresentar sintomas em anos, ou

mesmo em décadas. O aparecimento se da de forma processual, acumulativa e, em
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grande parte dos casos, ndo € percebida pelo profissional que a sofre. Os sintomas

mais conhecidos sao:

Exaustdo emocional, caracterizada por uma falta ou caréncia de energia,
entusiasmo e um sentimento de esgotamento de recursos;
despersonalizacdo, que se caracteriza por tratar os clientes, colegas e a
organizacdo como objetos; e diminuicdo da realizacdo pessoal no trabalho,
tendéncia do trabalhador a se auto-avaliar de forma negativa. As pessoas
sentem-se infelizes consigo proprias e insatisfeitas com seu desenvolvimento
profissional. (CARLOTTO,2002)

Além de sintomas fisicos de exaustdo como cansaco, dores de cabeca, insonia,
alteracbes nos niveis de concentracdo, sentimento recorrente de fracasso e
negatividade, entre outros. (WILTENBURG; KLEIN,2009). Com relacdo a isso, as
pessoas respondentes sinalizaram tempo diario de trabalho variando entre 4 e 12
horas, com média de 8 horas de trabalho por dia. O mesmo questionamento foi feito
com relacdo as horas de sono e as respostas variaram de 3 a 10 horas, com média
de 7 horas de sono diarias.

Para facilitar o processo de andlise de dados, os itens do MBI foram
organizados a partir das suas dimensdes e 0s grupos para a andlise de dados foram
separados pelo modelo de trabalho. Uma média geral foi calculada para melhor

visualizacdo dos dados que foram apresentados na Tabela 1.

Os dados obtidos por meio desta analise mais generalista, considerando que
os valores representados na escala de resposta foram 1 - Nunca, 2 - Algumas vezes
por ano, 3 - Uma vez por més, 4 - Algumas vezes por més, 5 - Uma vez por semana,
6 - Algumas vezes por semana e 7 - Todos os dias, mostram que a partir da média
geral de cada dimenséo, a frequéncia de ocorréncia de resposta dos itens relativos a
Baixa Realizacdo Profissional (BRP) fica entre algumas vezes por més e uma vez por
semana. Com relacdo a Despersonalizacdo (DESP), a frequéncia de ocorréncia de
resposta dos itens fica entre algumas vezes por ano e uma vez por més e, sobre a
dimensédo da Exaustdo Emocional (EE), ficam entre algumas vezes por més e uma
vez por semana. Para melhor visualizacdo das médias obtidas de forma geral e para
as comparacgfes propriamente ditas entre os grupos, utilizou-se os valores de média

de cada item e em cada modelo de trabalho, conforme mostra a Tabela 1.

Por meio dos dados coletados pelo instrumento de coleta de dados, observou-
se que a frequéncia de ocorréncia de resposta dos itens relativos a BRP no modelo
de trabalho presencial ficou na correspondéncia de algumas vezes por més, enquanto

nos modelos de trabalho remoto e hibrido ficaram entre algumas vezes por més e uma
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vez por semana. Na dimensdo DESP, no modelo de trabalho presencial ficou na
correspondéncia de uma vez por més, enquanto nos modelos de trabalho remoto e
hibrido ficaram entre algumas vezes por ano e uma vez por més. J4 na dimenséo da
EE, no modelo de trabalho presencial ficou na equivaléncia de uma vez por semana,
enquanto nos modelos hibrido e remoto ficou mais proximo de algumas vezes por

més.
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Tabela 1 - Distribuicdo de itens do MBI e médias de respostas por modelo de trabalho,

considerando as trés dimensdes do MBI e as médias de respostas.

Itens Presencial Remoto Hibrido Média Geral
19 - Tenho conseguido muitas
realizacBes em meu trabalho. 3,33 3,66 4,00 3,68
18 - Sinto-me estimulado (a) depois de
trabalhar em contato com as pessoas. 3,33 3,71 3,67 3,69
12 - Sinto-me com muita vitalidade. 2,83 3,84 4,00 3,81
O @ 9 - Sinto que através do meu trabalho
'6 % influencio positivamente na vida dos 4,83 4,41 4,47 4,44
ﬁ ~, outros
= < 17 - Posso criar facilmente uma
-
E % atmosfera relaxada para as pessoas. 440 463 433 4,57
i 8 g - Lido eficazmente com o problema 433 5.06 4.80 4.08
X & Posso eniend facilidad
< - Posso entender com facilidade o que
m g sentem as pessoas. 5,00 S.74 6,07 575
Média Dimensdo BRP 4,00 4,41 4,48 4,40
5 - Creio que trato algumas pessoas
19( como se fossem objetos. 1,50 1,92 2,00 1,91
O 15- Nao me preocupo realmente com o
,<\f, gue ocorre as pessoas a que atendo. 2,00 2,56 2,07 2,46
:(l T 22 - Sinto que as pessoas culpam-me 3.80 2.47 247 253
> o _de algum modo pelos seus problemas.
8 '-{'DJ 11 - Preocupa-me o fato de que este
o — trabalho esteja me endurecendo 4,67 2,58 2,60 2,70
L' emocionalmente
% . — .
@ 10 - Tenho me tornado mais insensivel 4,00 273 3.27 287
Q  com as pessoas.
Média Dimensdo DESP 3,18 2,47 2,48 2,51
20 - _Sl_n_to—me no limite de minhas 4.33 3.66 3.67 3.70
possibilidades.
éin—g;?;o gue estou trabalhando em 533 3.61 373 3.72
16 - Trabalhar diretamente com as 550 370 367 379
pessoas causa-me estresse. ’ ’ ' '
_l - I -
<Z( tlrzbaslr:r;to me frustrado (a) com meu 450 3.90 3.03 3.04
g .
O 1-Sinto-me emocionalmente
Q esgotado(a) com o meu trabalho. 417 4,23 4,20 4,22
= ' 6 - Trabalhar com pessoas o dia todo
W z 5,17 4,14 4,33 4,22
O — me exige um grande esforco.
’f_t 8 - Meu trabalho deixa-me exausto (a). 4,83 4,47 4,00 4,43
g 3 - Sinto-me cansado (a) quando me
§ levanto pela manhé e preciso encarar 5,67 4,40 4,40 4,46
w outro dia de trabalho.
21 - Sinto que sei tratar de forma
adequada os problemas emocionais no 4,50 4,68 4,53 4,65
meu trabalho.
2 - Sinto-me esgotado (a) no final de um 550 485 500 4.90
dia de trabalho. ' ' ' '
Média Dimenséo EE 4,95 4,17 4,15 4,21

Fonte: Elaboracéo das autoras, 2022
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Ao olhar para a dimensao de Baixa Realizacdo Profissional, que é definida por
Maslach, Jackson e Leiter (1996) como “uma tendéncia a avaliar negativamente o
proprio trabalho”, vale ressaltar que as médias mais altas ndo sao sinais de
adoecimento, tendo em vista que os itens foram construidos de forma contraria aos
das demais dimensoes, utilizando de uma perspectiva mais positiva. Neste sentido,
guanto maior a frequéncia de ocorréncia de resposta dos itens desta dimensao, maior
o nivel apresentado de realizacdo profissional. Apesar de o numero de respondentes
do instrumento de pesquisa que atuam no modelo de trabalho remoto ser maior do
gue dos demais modelos, a partir das respostas coletadas fica evidente que as
pessoas respondentes do grupo que trabalha no modelo hibrido se sentem mais
realizadas profissionalmente do que comparadas aos demais grupos (112% acima do
grupo de trabalho presencial e 101.58% acima do que o grupo de trabalho remoto).
Para Gomide Junior, Guimardes e Damasio (2004) apud Palliano e Garcia (2021) as
relacbes de trabalho tém aspectos mais positivos quando contemplam, na relacéo
com individuos, um vinculo de suporte emocional e bem-estar. Neste sentido, a
interagdo humana proporcionada pelo modelo de trabalho hibrido corrobora com a
identificacdo de cuidado e preocupacdo com as pessoas de convivio, gerando um
espaco de colaboracéo e qualidade de vida no trabalho e, consequentemente, um
maior nivel de realizacdo profissional. Ainda sobre isso, Rafalski e Andrade (2015)
discorrem sobre a substituicdo das formas de relacdes diretas por relagcdes a
distancias e os impactos causados por isto em modelo de trabalho remoto, neste
sentido, o0 modelo de trabalho hibrido contribui para a manutencao destas relacées,
bem como, apoia na socializacao laboral e contribui com o senso de pertencimento.

Dentre as respostas dos itens desta dimensdo e os grupos divididos para
andalise, por meio do teste de Mann-Whitney ndo foram encontradas diferencas
estatisticamente significativas entre os grupos de trabalho remoto, hibrido ou
presencial.

Ja na dimensao de Despersonalizacao, definida por Maslach, Jackson e Leiter
(1996) como “sentimentos negativos e atitudes cinicas em relagéo aos destinatarios
de seu servigo ou cuidado”, pode-se perceber, por meio das respostas coletadas, que
o item de maior frequéncia de ocorréncia varia de acordo com o modelo de trabalho.
Para o grupo que trabalha no modelo presencial, o item com maior frequéncia

apresentada foi “Preocupa-me o fato de que este trabalho esteja me endurecendo
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emocionalmente”, enquanto nos grupos de modelo de trabalho hibrido e remoto foi
“Tenho me tornado mais insensivel com as pessoas”. Segundo o resultado do teste
de Mann-Whitney, utilizado para comparar a diferenca de médias entre grupos com
diferentes modelos de trabalho considerando dados n&o paramétricos, foram
percebidos em 4 itens uma diferenca estatisticamente significativa (p<=0,05), destes,
1 compde a dimensédo Despersonalizacdo. No item de niumero 11 (Preocupa-me o fato
de que este trabalho esteja me endurecendo emocionalmente) houve uma diferenca
estatisticamente significativa quando comparadas as médias dos grupos remoto e
presencial e hibrido e presencial.

O item mencionado, dentre as respostas do modelo de trabalho presencial, é o
de maior média de frequéncia de ocorréncia. Ainda sobre esta dimensao, também foi
constatado que apresenta médias mais altas nas pessoas que atuam com o modelo
de trabalho presencial (128.74% acima da média do grupo de trabalho remoto e
128.22% acima da média do grupo de trabalho hibrido).

A dimensdo de Exaustdo Emocional, que Maslach, Jackson e Leiter (1996)
conceituam como “sentir-se emocionalmente esgotado pelo contato com outras
pessoas” foi a dimensdo que, entre si, os itens mais apresentaram diferenca
estatisticamente significativa a partir do teste de Mann-Whitney. Ainda sobre os itens,
a maior frequéncia de ocorréncia varia de acordo com o modelo de trabalho. Para o
grupo que trabalha no modelo presencial, o item com maior média de frequéncia
apresentada foi “Sinfo-me cansado (a) quando me levanto pela manha e preciso
encarar outro dia de trabalho”, enquanto nos grupos de modelo de trabalho hibrido e
remoto foi “Sinto-me esgotado (a) no final de um dia de trabalho”.

O item 3 (Sinto-me cansado (a) quando me levanto pela manhéa e preciso
encarar outro dia de trabalho) apresentou sig = 0,03 demonstrando desta forma
diferenca estatisticamente significativa entre a média do grupo de trabalho no modelo
remoto e o grupo de trabalho no modelo presencial. Para o grupo com o modelo de
trabalho presencial, este mesmo item foi 0 que apresentou maior média de frequéncia
de ocorréncia.

No item 14 (Creio que estou trabalhando em demasia), a significancia
estatistica apresentada foi de 0,01 na comparacgéo entre a média do grupo de trabalho
dos modelos remoto e presencial. Este foi o item de menor média de frequéncia de

ocorréncia apresentada no grupo com o modelo de trabalho remoto. A diferenca pode
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ser justificada, segundo Rafalski e Andrade (2015), pelas vantagens percebidas no
modelo de trabalho remoto. Segundo dados da pesquisa dos autores, o trabalho
realizado de forma remota agrega na qualidade por proporcionar otimizagéo de tempo,
diminuicdo de custos pessoais, aumento de produtividade e reducéo do tempo em
transito, corroborando com isto, dados da pesquisa de Abbad et al. (2019) apontam
que trabalhadores que trabalham nas dependéncias da empresa, apresentaram maior
complexidade do trabalho, quando comparados aos trabalhadores de modelo remoto,
sugerindo que o trabalho executado de forma presencial “mantém os trabalhadores
presenciais sujeitos a contingéncias do ambiente de trabalho, que sdo geralmente
imprevisiveis e podem acarretar uma percepgao de sobrecarga cognitiva”(ABBAD et
al, 2019, p.779), fazendo com que as imprevisibilidades das tarefas nao planejadas
levassem os trabalhadores do modelo presencial a receberem acréscimo de
responsabilidades.

Ja no item 16 (Trabalhar diretamente com as pessoas causa-me estresse), a
diferenca de significaAncia estatistica aparece duas vezes: na comparagdo entre as
médias do grupo de modelo de trabalho remoto com o grupo do modelo de trabalho
presencial e, na comparacdo entre as médias do grupo com modelo de trabalho
hibrido e presencial. Este item foi o de menor frequéncia de ocorréncia de resposta
nas pessoas que trabalham no modelo hibrido. A partir das respostas apresentadas
ao MBI, foi identificado que a dimensdo da EE apresenta médias mais altas nas
pessoas que atuam com o modelo de trabalho presencial (118.70% acima da média
do grupo de trabalho remoto e 119.27% acima da média do grupo de trabalho hibrido),
porém, aqui vale ressaltar que ndo houve uma diferenca estatisticamente significativa
entre as médias considerando as trés modalidades de trabalho (remoto, hibrido e
presencial).

Apesar de as duas ultimas dimensdes (DESP e EE) terem apresentado maior
frequéncia de ocorréncia nas pessoas trabalhadoras do modelo presencial, é
interessante ressaltar que, de acordo com a literatura utilizada na construcéo deste
artigo, os sinais e sintomas destas referidas dimensdes tendem a aparecer de forma
mais recorrente em trabalhadores do modelo remoto. Para Modesto, Souza e
Rodrigues (2020) a grande dificuldade de adaptacg&o do local de trabalho para casa,
antes visto como um espaco de descanso, é um fator que implica na salde da pessoa

trabalhadora, bem como as dificuldades de equilibrio entre demandas de trabalho e
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demandas domésticas como potencializadoras de conflitos. Lopes, Ribeiro, Karoline
e Silva (2021), abordam que excesso de trabalho, como consequéncia de alta
flexibilizac&o do tempo de trabalho, maior aplicacdo de metas de produtividade, o0 uso
de ferramentas para aumentar o volume de trabalho e preencher lacunas de falta de
mao de obra sdo fatores que sdo sindbnimos de maleficio da implementacdo do
trabalho remoto. Além disso, os autores mencionam falta de amparo juridico, desgaste
na vida familiar, deficiéncia de comunicacéo, falta de contato fisico entre equipe e
diminuicdo de feedbacks como fatores que afetam a produtividade e a qualidade de
vida da pessoa trabalhadora, ocasionando desinteresse na relagcdo com o espaco
laboral. Neste contexto, a partir da diferenca apresentada a partir da coleta de dados
da amostra da populagéo alvo da pesquisa, pode-se compreender que, modernizacao
de recursos para adaptacao ao remoto, fizeram com que os impactos levantados na
literatura ndo fossem causadores de presenca de sinais e sintomas da Sindrome de
Burnout. Colaborando com isto, ao final do questionério utilizado como instrumento
para coleta de dados, as autoras incluiram uma pergunta de autopercep¢do em
relagdo aos sintomas da Sindrome mencionada e, 47.3% sinalizaram nao perceberem
ter sinais e sintomas, enquanto 46.4% das pessoas respondentes sinalizaram que
percebem ter sinais e sintomas da sindrome. Um grupo composto por 6.3% das

pessoas respondentes preferiu ndo responder a esta pergunta.

CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho procurou comparar a presenca de sinais e sintomas da
Sindrome de Burnout em pessoas desenvolvedoras de software em situacdo de
trabalho remoto, hibrido e presencial. A partir dos dados apresentados, foi possivel
perceber a frequéncia de ocorréncia dos sintomas a partir das afirmativas do MBI e
comparar a partir do modelo de trabalho das pessoas respondentes.

Os dados coletados, considerando a amostra participante do estudo, mostram
que a dimensao de baixa realizacdo profissional ocorre mais frequentemente em
pessoas que trabalham no modelo hibrido, ressaltando a importancia da interagéo
humana, da interacdo social no contexto laboral e das relacdes de cuidado para a
qualidade de vida no trabalho. Além disso, mostram que as dimensdes de exaustao

emocional e despersonalizacdo apareceram com maior média de frequéncia de
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ocorréncia em pessoas trabalhadoras do modelo presencial, contrapondo a literatura
utilizada para construcdo do trabalho, abrindo margem para futuros estudos que
explorem a modernizagéo de recursos de trabalho, comunicacao e interagcdo por meio
de tecnologia e a percepcao das pessoas trabalhadoras do modelo remoto e hibrido
na atualidade e em um contexto pos pandémico.

O presente estudo contribui para ampliar as compreensfes acerca da
Sindrome de Burnout em um publico ndo comumente relacionado aos focos de
pesquisa deste tema e, também, contribui para melhor compreensdo acerca das
situacdes evidenciadas em cada um dos modelos de trabalho da populacéo alvo desta
pesquisa. Além disso, reforca-se que os resultados derivados deste estudo trardo
beneficios indiretos para todas as pessoas da populacdo a ser estudada,
considerando que a melhor compreensédo do fendmeno estudado podera servir de

insumos para acdes de prevencdo e manutencdo da saude no trabalho.
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