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CAPÍTULO 30

SÍNDROME DE ESGOTAMENTO PROFISSIONAL 
(BURNOUT) EM GERENTES DE ENFERMAGEM

BURNOUT SYNDROME IN NURSE MANAGERS

Ana Luiza Ferreira Aydogdu
Istanbul Health and Technology University

Faculdade de Ciências da Saúde
Departamento de Enfermagem

Istambul - Turquia
ORCID: 0000-0002-0411-0886

luizafl@gmail.com

RESUMO
O gerente de enfermagem realiza suas funções num ambiente cujas 
condições de trabalho podem ser demasiadamente estressantes. A 
pandemia de Covid-19 aumentou ainda mais os estressores aos quais 
a equipe de enfermagem e consequente o gerente estão expostos. O 
presente capítulo, cujo objetivo foi discutir a síndrome de esgotamen-
to profissional (burnout) em gerentes de enfermagem, foi elaborado 
através da leitura, análise e interpretação de estudos encontrados na 
Biblioteca Virtual em Saúde e no Google Acadêmico. Estudos apon-
tam que gerentes de enfermagem apresentam altos níveis de exa-
ustão emocional e de despersonalização. Idade, sexo, estado civil, ter 
filhos, e ocorrência de mobbing estão relacionados com a síndrome 
de esgotamento profissional. O adoecimento do gerente de enferma-
gem prejudica toda a equipe e consequentemente interfere negativa-
mente na assistência. Apoio da equipe de enfermagem e da direção 
da instituição de saúde irá contribuir para a prevenção da síndrome de 
esgotamento profissional em gerentes de enfermagem.
Palavras-chave: Enfermagem; Enfermeiras Administradoras; Enfer-
meiras e Enfermeiros; Esgotamento Profissional; Riscos Ocupacionais.
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ABSTRACT
The nurse manager performs duties in an environment whose working 
conditions can be too stressful. The Covid-19 pandemic further increa-
sed the stressors to which the nursing team and consequently the ma-
nager are exposed. This chapter, whose objective was to discuss the 
burnout syndrome in nurse managers, was elaborated through the rea-
ding, analysis and interpretation of studies found in the Virtual Health 
Library and in Google Academic. Studies determined that nurse mana-
gers have high levels of emotional exhaustion and depersonalization. 
Age, sex, marital status, having children, and the occurrence of mob-
bing are related to the burnout syndrome. The nurse manager’s illness 
affects the entire team and consequently interferes negatively with care. 
Support from the nursing team and the health institution’s administration 
will contribute to the prevention of burnout syndrome in nurse managers.
Keywords: Nursing; Nurse Administrators; Nurses; Burnout, Profes-
sional; Occupational Risks. 

1 INTRODUÇÃO

O enfermeiro, dentre outras funções, é responsável pela gerên-
cia de enfermagem. A administração é de suma importância para to-
das as áreas do saber, e muitos problemas da humanidade poderiam 
ser evitados através de uma gestão responsável (AYDOGDU, 2020). 
Ao realizar sua função de gerente, o enfermeiro planeja, organiza, 
coordena, executa e avalia a assistência de enfermagem (BRASIL, 
1986), precisando para tanto de competência técnica, conceitual e 
interpessoal (BOSE, 2007). Gerentes de enfermagem desempenham 
papéis fundamentais nos serviços de saúde, onde interagem com 
outros membros da equipe de enfermagem, médicos, administrado-
res, equipe de apoio, pacientes e seus familiares, sendo muitas vezes 
um elo entre os indivíduos que fazem parte do universo hospitalar 
(ADRIAENSSENS; HAMELINK; BOGAERT, 2017).

A enfermagem é reconhecidamente uma das mais desgas-
tantes profissões existentes, sendo uma das atividades que mais ex-
põem o trabalhador a riscos de variadas origens (SAMPAIO et al., 
2021). Lidar com a doença e a morte nunca foi tarefa fácil. O ambiente 
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hospitalar mesmo nos dias mais calmos favorece ao aparecimento 
de situações estressantes, pois o trabalhador está constantemente 
exposto a diversas situações de risco. Faz-se necessário lembrar que 
condições de trabalho que já eram ruins, se tornaram ainda mais es-
tressantes para os profissionais da área da saúde devido ao adven-
to da pandemia de Covid-19 (SAMPAIO et al., 2021). A doença traz 
sofrimento para todos os membros da equipe de enfermagem, que 
enfrentam o medo de se contaminarem, infectarem entes queridos e 
testemunham a morte de pacientes e colegas de trabalho (LANCET, 
2020; NASCIMENTO; HATTORI; TERÇAS-TRETTEL, 2020). 

Num ambiente, que muitas vezes é caótico, o gerente de en-
fermagem deve propiciar um meio saudável para si próprio e para 
os outros membros da equipe de enfermagem, garantindo assim a 
qualidade da assistência prestada ao paciente. Essa tarefa não é fácil, 
e muitas vezes o profissional pode enfrentar situações estressantes 
que põem em risco sua saúde física e mental. Uma das doenças mais 
comuns entre os profissionais da área da saúde é a síndrome de es-
gotamento profissional (burnout) (HEEB; HABEREY-KNUESSI, 2014).

A síndrome de esgotamento profissional é a exaustão física 
e emocional que os trabalhadores podem sentir ao exercerem suas 
funções, sendo mais comum naqueles que têm contato direto e fre-
quente com o público (FREUDENBERGER, 1974).  A síndrome surge 
quando os indivíduos estão continuamente em contato com fatores 
estressantes que não podem ser controlados (MEMBRIVE-JIMÉNEZ 
et al., 2020). Apesar de o assunto ser amplamente discutido na área 
de enfermagem, a síndrome de burnout em gerentes de enfermagem 
é pouco abordada (HEEB; HABEREY-KNUESSI, 2014). O objetivo 
desse capítulo é discutir a síndrome de esgotamento profissional em 
gerentes de enfermagem.

2 FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA
2.1 Funções dos Gerentes de Enfermagem

O gerente de enfermagem supervisiona e dirige serviços e uni-
dades de enfermagem de instituições públicas ou privadas (ADRIA-
ENSSENS; HAMELINK; BOGAERT, 2017); é responsável pela 
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funções administrativas dos setores onde realiza suas funções, efetu-
ando o planejamento, organização, coordenação, execução e contro-
le dos serviços de enfermagem (BRASIL, 1986). O profissional atua 
ainda em consultorias, auditorias e emite pareceres no que se refere 
à enfermagem, realiza cuidados de enfermagem que exigem maior 
complexidade técnica e conhecimentos científicos (BRASIL, 1986). 
O gerente de enfermagem através de seu pensamento crítico toma 
decisões, que são cruciais para a qualidade da assistência de en-
fermagem e segurança tanto de pacientes como dos membros que 
compõem a equipe de saúde (BRASIL, 1986). 

Planejamento, elaboração e avaliação dos planos assistenciais 
de saúde também fazem parte das funções do enfermeiro gerente. 
Ele participa de projetos e organiza reformas necessárias aos servi-
ços de enfermagem. O gerente de enfermagem é responsável pela 
prevenção e controle de danos que possam surgir durante a assistên-
cia de enfermagem (BRASIL, 1986).

 Muitas vezes o gerente de enfermagem, que durante suas 
atividades devem garantir a qualidade da assistência, gerencia sua 
equipe de forma limitada devido a questões financeiras, falta de ma-
teriais médicos e escassez de profissionais de enfermagem (ADRIA-
ENSSENS; HAMELINK; BOGAERT, 2017). O enfermeiro deve então 
gerenciar de forma criativa e tomar decisões rápidas para garantir o 
sucesso da assistência. 

Devido às suas funções tão variadas e complexas o enfermei-
ro gerente pode sentir uma grande pressão ao realizar suas rotinas 
diárias. O próprio ambiente de trabalho, propicia o surgimento de es-
tressores que ameaçam tanto a saúde física como mental de todos 
os profissionais de enfermagem, incluindo o gerente de enfermagem. 

2.2 Riscos da Profissão de Enfermagem

Dentre os perigos oriundos da profissão de enfermagem desta-
cam-se fatores físicos, químicos, biológicos, mecânicos, ergonômicos 
e psicossociais, como contaminação através de agentes químicos, 
materiais perfuro-cortantes, doenças infecto-contagiosas, radiação 
entre outros (AKARSU; GUZEL, 2016). Trabalhar com equipamentos 
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não ergonômicos; num ambiente de trabalho estressante, úmido, ba-
rulhento, com pouca ventilação e correr riscos de sofrer agressões 
físicas e/ou verbais, entre outras são ameaças às quais esses pro-
fissionais estão frequentemente expostos (AKARSU; GUZEL, 2016).

Profissionais de enfermagem não se sentem seguros ao re-
alizarem suas funções, devido ao ambiente de trabalho; pessoal e 
segurança insuficientes, exposição à violência física e verbal; riscos 
de adquirir infecções; grande fluxo de pacientes e carga horária ex-
cessiva (YAZICI; ELBAS, 2017). Profissionais de enfermagem ao re-
dor do mundo sofrem com a violência física e verbal, que podem vir 
de colegas, pacientes ou familiares de pacientes (KAHRIMAN, 2014; 
VASCONCELOS; ABREU; MAIA, 2012). Eles vivenciam acidentes de 
trabalho, com materiais perfuro-cortantes, respingos de sangue, aci-
dentes de ambulância, entre outros (ISIKLI; ASLAN, 2018), sofrem 
devido a dores musculares, dores de cabeça, cansaço e estresse 
(DALRI; ROBAZZI; SILVA, 2010).

Trabalhar em um local onde se corre o risco iminente de sofrer 
violência por parte de pacientes, familiares de pacientes ou até mesmo 
colegas de profissão ameaça a segurança não somente do cuidador 
mas, também de quem é cuidado por ele. Num ambiente tão estres-
sante a possibilidade de cometer erros é muito grande. Condições ade-
quadas no ambiente de trabalho como a presença de equipamentos de 
proteção individual (EPIs) e material médico suficientes podem aumen-
tar a satisfação do profissional de enfermagem, assim como condições 
desfavoráveis como falta de tais equipamentos aumentam as chances 
dele sentir-se desmotivado diminuindo a qualidade do atendimento 
prestado. O aumento da qualidade de vida do profissional de enferma-
gem aumentará também a qualidade da assistência prestada por ele 
(YAZICI; ELBAS, 2017; KOÇASLI, AKTAS; AVCI, 2017). 

Enquanto membro e também líder da equipe de enfermagem 
o gerente deve enfrentar todos os riscos do ambiente de trabalho e 
ainda procurar manter seguros os membros de sua equipe, pacientes 
e a si mesmo, sendo também responsável pela motivação dos demais 
profissionais de enfermagem. Não é de se surpreender, portanto, que 
gerentes de enfermagem enfrentem os mais variados problemas du-
rante o cumprimento de suas funções.
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2.3 Problemas Enfrentados pelos Gerentes de Enfermagem

Enfermeiros gerentes enfrentam muitos desafios durante o de-
sempenho de suas funções. Os problemas enfrentados podem ser 
relacionados à liderança, ao relacionamento interpessoal, à comuni-
cação ineficaz, ao surgimento de conflitos com médicos, profissionais 
de enfermagem e outros membros da equipe de saúde, com pacien-
tes e seus familiares (FERREIRA et al., 2019; GOKTEPE et al., 2020). 

Enfermeiros gerentes podem sofrer devido à escassez de 
mão-de-obra, o que faz com que eles tenham que desempenhar ao 
mesmo tempo funções administrativas e assistenciais, que poderiam 
ser realizadas por outros membros da equipe; além disso a necessi-
dade de supervisionar o pessoal de apoio aumenta a carga de tra-
balho desses profissionais (GOKTEPE et al., 2020). A alta rotativi-
dade de profissionais de enfermagem (ARAKELIAN; RUDOLFSSON, 
2021; GOKTEPE et al., 2020), principalmente em hospitais privados, 
faz com o gerente tenha que constantemente proceder o treinamento 
em serviço de novos funcionários, que muitas vezes logo pedirão de-
missão; e devido à escassez de profissionais de enfermagem, a equi-
pe fica exausta, dificultando assim a liderança por parte do gerente 
(GOKTEPE et al., 2020). Alguns enfermeiros gerentes apontam ainda 
a impossibilidade de participar de simpósios e congressos devido a 
problemas financeiros e falta de suporte da instituição em que traba-
lham (GOKTEPE et al., 2020). 

Enfermeiros gerentes vivenciam conflitos devido à carga de 
trabalho excessiva das instituições de saúde, falta de programas de 
recompensa e falta de autoridade para realizar funções administrati-
vas (YILMAZ; OZTURK, 2011), que pode ser originada de lacunas da 
graduação ou devido aos aspectos atitudinais do profissional (FER-
REIRA et al., 2019). Gerentes de enfermagem enfrentam desafios 
devido à quantidade de tarefas que devem cumprir tendo que tomar 
decisões num curto período de tempo; sentem-se pressionados quan-
do procuram tratar todos os membros da equipe de forma igualitária, e 
sentem-se sufocados ao serem contactados pela instituição de saúde 
em períodos de folga; ter que convencer membros da equipe na toma-
da de decisões também é apontado como um desafio pelos gerentes 
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de enfermagem (ARAKELIAN; RUDOLFSSON, 2021). É fundamental 
que decisões justas sejam tomadas nas instituições de saúde, recur-
sos e oportunidades devem ser oferecidos de forma igualitária entre 
os gerentes de enfermagem para que eles se sintam valorizados. Ati-
tudes como essas são importantes para que a saúde psicossocial 
desses profissionais seja protegida.

Todas essas dificuldades ganharam proporções ainda maiores 
desde o advento da pandemia de Covid-19. Problemas que já não 
eram poucos se tornaram ainda mais diversos e um ambiente que já 
era de risco para a saúde física e mental de gerentes de enfermagem 
se tornou ainda mais caótico.

2.4 Gerentes de Enfermagem e a Pandemia de Covid-19

Com o surgimento da pandemia de Covid-19, sofrimento psico-
lógico, problemas financeiros, estresse, ansiedade, cansaço, e des-
valorização social se tornaram ainda mais comuns aos profissionais 
de enfermagem (SAMPAIO et al., 2021). O ambiente que já era pre-
judicial à saúde dos funcionários se tornou ainda mais perigoso, fa-
zendo com que os profissionais ficassem frente a frente com diversos 
problemas de diferentes origens, como o receio de adquirir o vírus e 
transmití-lo para outros, incertezas ao lidar com uma doença até en-
tão desconhecida, falta de EPIs, morte de colegas e entes queridos, 
medo da morte, impotência frente à perda de pacientes (LANCET, 
2020; NASCIMENTO; HATTORI; TERÇAS-TRETTEL, 2020); assim a 
saúde física e psicosocial dos profissionais de enfermagem foi signifi-
cativamente abalada devido à pandemia.

Gerentes de enfermagem foram responsáveis então pelo trei-
namento de pessoal de saúde, pelo planejamento da assistência de 
enfermagem a suspeitos e casos confirmados de Covid-19, pelo re-
manejamento de profissionais de enfermagem, pelo planejamento e 
controle da distribuição de EPIs, e pela reformulação das escalas de 
trabalho, num ambiente estressante, onde os protocolos de tratamen-
to eram constantemente alterados (LANCET, 2020; RODRIGUES; 
SILVA, 2020). Estudos realizados durante a pandemia de Covid-19 
apontam para a importância do trabalho do enfermeiro gerente, de-
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terminando que suas atitudes foram de fundamental importância para 
minimizar o impacto negativo da pandemia, através do planejamento 
de horários de trabalho flexíveis, intervalos adequados, fornecimento 
de EPIs e informações precisas sobre a doença e formas de preven-
ção, protegendo assim a saúde física e mental, além de garantir a mo-
tivação da equipe num período de caos (HOEDL; EGLSEER; BAUER, 
2021; LABRAGUE; DE LOS SANTOS, 2020).

Em períodos de crise as pressões sobre os gerentes de en-
fermagem ficam ainda maiores e mais frequentes, pois eles devem 
tomar decisões rápidas e eficientes para proteger e instruir tanto pro-
fissionais de saúde como a população em geral. Principalmente nos 
primeiros dias da pandemia de Covid-19, onde pouco se conhecia 
sobre a doença, os gerentes de enfermagem foram muito exigidos, o 
que tornou suas atividades ainda mais estressantes.

2.5 Síndrome de Esgotamento Profissional em Gerentes de En-
fermagem

Devido ao relatado até agora; pode-se supor que a incidência 
da síndrome de esgotamento profissional em gerentes de enferma-
gem seja alta. Com inúmeras funções, riscos decorrentes da profis-
são, pandemia de Covid-19 e todos os problemas enfrentados rotinei-
ramente pelos gerentes de enfermagem no local de trabalho esses 
profissionais estão expostos a vários estressores que podem levar 
ao surgimento de tal síndrome. Como consequências da síndrome de 
esgotamento profissional o indivíduo pode enfrentar problemas em 
vários aspectos da vida, podendo vivenciar alterações no convívio so-
cial com familiares e colegas de trabalho (SAMPAIO et al., 2021), e 
desenvolver doenças mentais (DILSHANI, 2015).

Exaustão emocional, despersonalização e ausência de reali-
zação pessoal são identificados em gerentes de enfermagem na pre-
sença da síndrome de esgotamento profissional (COELHO, 2017). De-
vido à exaustão emocional, a saúde mental do profissional é atingida 
podendo levar ao aparecimento de doenças graves como ansiedade e 
depressão (DILSHANI, 2015). Despersonalização é caracterizada por 
uma indiferença por parte do profissional, que passa a enxergar clien-
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tes e colegas de trabalho como meros objetos, distanciando-se assim 
emocionalmente das pessoas (COELHO, 2017). Na ausência de reali-
zação pessoal o profissional pode se sentir incompetente, improdutivo 
e desmotivado ao realizar suas funções (COELHO, 2017). Problemas 
organizacionais e condições de trabalho ruins prejudicam a equipe de 
enfermagem e a satisfação profissional do gerente de enfermagem é 
inversamente proporcional à incidência da síndrome de esgotamento 
profissional nesses profissionais (GARCIA; MARZIALE, 2021). 

Fatores pessoais e situações específicas, como o fato de não 
serem recompensados por seus esforços no trabalho (SPENCE LAS-
CHINGER; FINEGAN, 2008), sobrecarga de trabalho, conflitos inter-
pessoais, falta de tempo e ausência de apoio de superiores (MEM-
BRIVE-JIMÉNEZ et al., 2020) podem contribuir para o surgimento da 
síndrome de esgotamento profissional em gerentes de enfermagem. 
Condições de trabalho têm grande impacto na rotina do gerente de 
enfermagem e representam importantes fatores no surgimento da sín-
drome. 

Em um estudo realizado em São Paulo com enfermeiros as-
sistenciais e gerentes, os dados dos participantes gestores apresen-
taram uma correlação significativa entre desumanização e satisfação 
com as relações hierárquicas e a satisfação intrínseca no trabalho, 
enquanto no item decepção no trabalho os dados foram significan-
tes apenas com relação ao estresse e à satisfação intrínseca no tra-
balho; ao contrário dos enfermeiros assistenciais, cujos resultados 
apresentaram correlações significativas entre decepção no trabalho, 
e estresse e satisfação intrínseca no trabalho, não acontecendo o 
mesmo com o item desumanização (GARCIA; MARZIALE, 2021). Re-
sultados de um estudo realizado com enfermeiros gerentes japoneses 
demonstrou a existência de uma correlação inversa significativa entre 
assertividade e esgotamento profissional (SUZUKI et al., 2009). Uma 
pesquisa feita na Turquia indicou que enfermeiros gerentes tinham 
baixos níveis de exaustão emocional e despersonalização, porém al-
tos níveis de falta de realização pessoal; nesse mesmo estudo, fato-
res como experiência em administração e tipo de instituição de saúde 
(hospital público, universitário ou privado) influenciaram na exaustão 
emocional; enquanto experiência em administração, local de trabalho 
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e idade tiveram impacto na despersonalização; e experiência admi-
nistrativa teve influência sobre a falta de realização pessoal (ALTUN-
TAS; SEREN; BAYKAL, 2009). Nessa mesma pesquisa, enfermeiros 
gerentes funcionários de hospitais públicos e universitários apresen-
taram níveis de esgotamento profissional superiores quando compa-
rados aos profissionais de hospitais privados  (ALTUNTAS; SEREN; 
BAYKAL, 2009). Estudos realizados em diferentes países apontam 
que gerentes de enfermagem apresentam altos níveis de exaustão 
emocional e de despersonalização; além disso variáveis como idade, 
sexo, estado civil, ter filhos, e ocorrência de mobbing estão relaciona-
dos com a síndrome (MEMBRIVE-JIMÉNEZ et al., 2020). De acordo 
com esses estudos, a síndrome de esgotamento profissional é mais 
comum em gerentes de enfermagem do sexo feminino, com idade 
entre 40 e 50 anos, entre os casados e com filhos (MEMBRIVE-JIMÉ-
NEZ et al., 2020). 

Pode-se dizer que relações interpessoais são afetadas pela 
síndrome de esgotamento profissional, por outro lado, relações inter-
pessoais também podem ser responsáveis pelo desencadeamento da 
síndrome. O gerente de enfermagem relaciona-se diretamente com o 
paciente, seus familiares, os outros membros da equipe de enferma-
gem, demais profissionais de saúde e pessoal administrativo, quan-
to mais variada e direta é a relação com terceiros mais aumentam 
as chances do surgimento da síndrome de esgotamento profissional. 
Trabalho em equipe é essencial para a qualidade da assistência, se 
o gerente de enfermagem sofre da síndrome de esgotamento profis-
sional suas relações interpessoais serão afetadas, o que acarretará 
consequências negativas para o cuidado de enfermagem. Suportes 
recebidos da equipe de enfermagem e da diretoria da instituição onde 
trabalham são importantes para evitar a síndrome de esgotamento 
profissional em gerentes de enfermagem (ADRIAENSSENS; HAME-
LINK; BOGAERT, 2017). 

Gerentes de enfermagem têm um trabalho altamente exigen-
te devido à sua posição intermediária dentro da hierarquia hospitalar 
(HEEB; HABEREY-KNUESSI, 2014). Gerentes de enfermagem de-
vem se beneficiar de recursos como estratégias de enfrentamento 
e empoderamento para contrabalançar o esgotamento no trabalho 
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(HEEB; HABEREY-KNUESSI, 2014). Aumento da assertividade e sa-
tisfação com o trabalho também podem contribuir para prevenir o es-
gotamento entre gerentes de enfermagem (SUZUKI et al., 2009). Ge-
rentes de enfermagem devem servir como modelos para os membros 
de suas equipes, se eles se tornam pessoas estressadas e esgotadas 
isso pode afetar os outros profissionais de enfermagem e consequen-
temente a qualidade da assistência (SPENCE LASCHINGER; FINE-
GAN 2008).

Gerentes de enfermagem são responsáveis pelo desempenho 
dos demais membros da equipe de enfermagem e consequentemente 
pelo sucesso das organizações em que trabalham. Atitudes e rea-
ções do gerente de enfermagem refletem diretamente em sua equi-
pe, somente um gestor saudável é capaz de liderar uma equipe de 
forma eficiente e eficaz. Portanto, o estado de exaustão profissional 
do gerente de enfermagem deve ser avaliado periodicamente, tanto 
para proteger a saúde do mesmo como também para garantir o bom 
desempenho da instituição de saúde. 

3 CONSIDERAÇÕES FINAIS

Apesar de o gerente de enfermagem estar exposto a vários 
estressores que podem desencadear a síndrome de esgotamento 
profissional, não se encontra na literatura muitos estudos realizados 
especificamente com esse grupo profissional. Gerentes de enferma-
gem estão principalmente expostos à exaustão emocional, e o fato de 
ocuparem uma posição intermediária na hierarquia das instituições de 
saúde aumenta o risco de tal esgotamento emocional. 

Diversos são os fatores que contribuem para o surgimento da 
síndrome de esgotamento profissional em gerentes de enfermagem. 
Medidas devem ser tomadas para proteger a saúde psicossocial des-
ses profissionais cujas funções são de fundamental importância para 
a motivação da equipe de enfermagem e para a qualidade da assis-
tência prestada nas instituições de saúde. É importante lembrar que 
os demais membros da equipe se espelham em seu líder, assim um 
gerente de enfermagem stressado e exausto irá afetar negativamente 
a assistência prestada por todos os profissionais da equipe de enfer-
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magem. Apoio dos outros membros da equipe de enfermagem e da 
direção da instituição de saúde onde trabalham irá contribuir para a 
prevenção da síndrome de esgotamento profissional em gerentes de 
enfermagem. 
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