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Definizione e Fondamenti Teorici

Il burnout è una sindrome psicologica che emerge come risposta a stressor 

interpersonali cronici sul lavoro, teorizzata da Herbert Freudenberger nel 1974 e 

operazionalizzata da Christina Maslach.

Esaurimento Emotivo

Deplezione delle risorse emotive, 

sovraccarico emotivo, sensazione 

di "batteria scarica" che 

compromette la capacità di 

risposta professionale.

Depersonalizzazione

Atteggiamenti cinici e distaccati 

verso i pazienti, trattamento 

impersonale, progressiva perdita di 

empatia nelle relazioni di cura.

Ridotta Realizzazione Personale

Sentimenti di inadeguatezza professionale, perdita di autoefficacia, dubbi 

costanti sulle proprie competenze assistenziali.
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Specificità del Burnout in Ambito Sanitario

Caratteristiche Uniche del Lavoro di Cura

• Esposizione costante a situazioni di alta intensità emotiva 
che richiedono resilienza professionale

• Gestione di sofferenza, dolore e morte come parte  integrante
del lavoro quotidiano

• Responsabilità per la vita altrui con pressione decisionale 
costante in contesti critici

• Paradosso relazionale: necessità di bilanciare 
coinvolgimento emotivo autentico e distacco professionale 
protettivo

IMPATTO CLINICO E ORGANIZZATIVO

Il burnout sanitario compromette simultaneamente il benessere degli operatori e la qualità e sicurezza delle cure erogate ai 
pazienti, rappresentando una criticità sistemica.
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Perché è Importante la 

Formazione sul Burnout

Imperativo Etico

• Responsabilità organizzativa verso 

il benessere degli operatori

• Protezione della salute di chi 

quotidianamente si dedica alla 

cura
• Dovere morale di tutela dei 

professionisti sanitari

Valore Strategico

• Riduzione significativa degli errori 

clinici e miglioramento della 

sicurezza
• Incremento della soddisfazione e 

fiducia dei pazienti

• Diminuzione di assenteismo, 

turnover e costi organizzativi

Obiettivi Formativi Specifici

Sviluppare competenze di auto-riconoscimento precoce dei 

sintomi, implementare strategie di coping adattivo efficaci e 

potenziare la capacità di ricerca di aiuto professionale quando 

necessario.
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La Crisi della Salute Mentale 

degli Operatori Sanitari
Dati allarmanti dall'OMS Europa e dall'Italia rivelano una situazione 

insostenibile
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La Crisi della Salute Mentale: I Dati Shock dell'OMS 

Europa
"Un medico e un infermiere su tre soffre di depressione. Uno su dieci pensa al suicidio"

Indagine MEND (Mental Health of Nurses and Doctors) - OMS/Europa 2025

Depressione e Ansia

• 1 operatore sanitario su 3 soffre di depressione

• 1 su 10 ha pensato al suicidio nelle ultime due settimane

• Studio su oltre 90.000 operatori di 29 Paesi europei

Violenza e Condizioni di Lavoro

• 1/3 dei medici e infermieri ha subito episodi di bullismo o 

minacce sul lavoro

• 10% violenza fisica o molestie sessuali

• Quasi un terzo lavora oltre 50 ore a settimana

"È una crisi della sicurezza sanitaria. Un peso inaccettabile per chi si prende cura di noi"

— Hans Henri P. Kluge, Direttore Regionale OMS Europa
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Depressione e Pensieri Suicidari: Numeri che 

Allarmano

33%

Depressione

Operatori sanitari europei con sintomi 

depressivi

10%

Pensieri Suicidari

Hanno pensato al suicidio nelle ultime 

due settimane

33%

Violenza sul Lavoro

Hanno subito bullismo o minacce
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I Dati dell'Italia: Un Quadro Preoccupante

Medici Italiani

• 24% sintomi compatibili con disturbi d'ansia
• 1 su 10 pensieri suicidi passivi
• 10% pensa di cambiare lavoro

Infermieri Italiani

• 28% sintomi di depressione
• 32% sintomi di ansia
• 15% pensa di cambiare lavoro
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La Resilienza degli Operatori: Una Risorsa da 

Proteggere

75
%

Medici

Trovano ancora significato nel proprio lavoro

66
%

Infermieri

Dichiarano soddisfazione per il proprio ruolo

Nonostante le difficoltà enormi, la maggioranza degli operatori sanitari italiani si 

dichiara ancora motivata. Questo capitale umano prezioso va protetto urgentemente 

prima che sia troppo tardi.
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Le Cause della Crisi: Fattori di Rischio Identificati 

dall'OMS

1

Violenza e Insicurezza

Aggressioni fisiche e verbali in aumento. Clima di insicurezza 

diffuso negli ambienti di lavoro. Necessaria tolleranza zero.

2

Carichi di Lavoro Insostenibili

Turni prolungati oltre le 50 ore settimanali. Carenze 

croniche di personale. Pressione temporale costante.

3

Precarietà Contrattuale

Contratti temporanei e instabili. Incertezza sul futuro 

lavorativo. Forte impatto sul benessere psicologico.

4

Mancanza di Supporto Psicologico

Assenza di servizi dedicati agli operatori. Stigma persistente 

nel chiedere aiuto. Monitoraggio insufficiente del benessere.
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Le 7 Azioni Prioritarie dell'OMS

Tolleranza Zero per la Violenza Turni Prevedibili e Gestione 

Straordinari

Riduzione Carichi di Lavoro

Leadership Supportiva Supporto Psicologico Dedicato Monitoraggio Costante del 

Benessere

Gestione Equa delle 

Risorse

Approccio Integrato e Multilivello: Solo con un intervento coordinato a tutti i 

livelli - individuale, organizzativo e sistemico - sarà possibile invertire la tendenza.
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Prevenzione del Burnout

Due contesti assistenziali, due approcci specifici per proteggere 

il benessere degli infermieri oncologici e palliativi.
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Due Setting a Confronto

Day Hospital Oncologico

• Ambiente ospedaliero strutturato e protocolizzato

• Ritmi intensi e frenetici con alta densità operativa

• Elevato turnover di pazienti durante la giornata

• Lavoro di équipe multidisciplinare coordinato

• Procedure standardizzate e protocolli rigidi

VS

Cure Palliative Domiciliari

• Ambiente domestico intimo e familiare

• Maggiore autonomia decisionale e professionale

• Relazioni terapeutiche intense e prolungate

• Isolamento operativo con limitato supporto immediato

• Assistenza personalizzata e flessibile

https://gamma.app/?utm_source=made-with-gamma


preencoded.png

Day Hospital Oncologico: Fattori di Rischio

Alto Turnover Pazienti

Gestione simultanea di multiple terapie infusionali con 

continui cambi di paziente e necessità di riconfigurazione 

assistenziale.

Pressione Temporale

Rispetto rigoroso di protocolli chemioterapici, slot orari 

prestabiliti e tempistiche infusionali non negoziabili.

Complessità Clinica

Gestione di effetti collaterali acuti, reazioni avverse impreviste e complicanze che richiedono interventi immediati.

Dinamiche Relazionali Complesse

Coinvolgimento emotivo ripetuto

Esposizione quotidiana a pazienti in diverse fasi della malattia oncologica, dalla diagnosi alla progressione.

Interfaccia multiprofessionale

Coordinamento costante con oncologi, farmacisti, OSS, tecnici di radiologia in un contesto ad alta interdipendenza.

Gestione delle aspettative

Mediazione tra aspettative di pazienti e famiglie in momenti critici e realtà clinica complessa.
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Day Hospital: Manifestazioni del Burnout

Meccanizzazione delle Cure

Progressiva automazione delle routine assistenziali con significativa riduzione dell'attenzione agli aspetti relazionali ed emotivi della cura.

Strategie Difensive

• Depersonalizzazione progressiva: Percezione dei pazienti come "casi 

clinici" o "protocolli" piuttosto che persone

• Distacco emotivo protettivo: Limitazione volontaria del coinvolgimento 

personale come meccanismo di sopravvivenza

• Evitamento relazionale: Riduzione delle interazioni non strettamente 

necessarie dal punto di vista tecnico

Impatto sulla Qualità

• Compromissione della relazione terapeutica e della fiducia paziente-

infermiere

• Riduzione della personalizzazione delle cure e attenzione ai bisogni 

individuali

• Diminuzione della soddisfazione lavorativa e senso di realizzazione 

professionale

https://gamma.app/?utm_source=made-with-gamma
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Cure Palliative Domiciliari: 

Fattori di Rischio

Isolamento Professionale

Lavoro autonomo: Limitato supporto immediato dei colleghi nelle decisioni 

critiche

Responsabilità decisionale elevata: Gestione autonoma di situazioni cliniche 

complesse senza confronto diretto

Solitudine operativa: Ridotte opportunità di condivisione emotiva e debriefing 

professionale

Intensità Relazionale

Intimità familiare: Condivisione di momenti di grande vulnerabilità nel contesto 

domestico

Coinvolgimento emotivo profondo: Partecipazione attiva al percorso di fine vita 

e al processo del lutto

Gestione dinamiche complesse: Mediazione di conflitti intrafamiliari, resistenze 

e aspettative contrastanti
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Cure Palliative: Manifestazioni del Burnout

Oscillazione Emotiva

Alternanza ciclica tra eccessivo coinvolgimento emotivo iniziale e successivo distacco 

protettivo come meccanismo di difesa psicologica.

Difficoltà nei Confini Professionali

• Over-involvement emotivo: Eccessivo 

coinvolgimento che supera i limiti del ruolo 

professionale
• Sensi di colpa persistenti: Quando non si 

riesce a soddisfare tutte le richieste familiari 

o del paziente
• Distacco eccessivo compensatorio:

Meccanismo di protezione estremo dopo 

esperienze particolarmente intense

Sensazione di Inadeguatezza

• Complessità delle situazioni domiciliari 

spesso imprevedibili

• Limitatezza delle risorse tecniche e umane 

disponibili sul territorio

• Pressione per ottenere risultati in contesti 

difficili e con risorse limitate
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Messaggi Chiave

Riconoscimento Precoce

L'identificazione tempestiva dei 

segnali di burnout è 

fondamentale per prevenire 

l'aggravamento e proteggere la 

salute degli infermieri.

Setting-Specifico

Ogni contesto assistenziale 

presenta fattori di rischio 

specifici che richiedono 

strategie di prevenzione e 

gestione differenziate.

Supporto Organizzativo

La responsabilità della 

prevenzione del burnout è 

condivisa: richiede impegno 

individuale e supporto 

strutturale dell'organizzazione.
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Approcci Differenziati per Contesti Diversi  : il Day Hospital Oncologico

Organizzazione del lavoro
• Pause programmate durante i turni

• Rotazione delle mansioni più impegnative

• Distribuzione equilibrata del carico

Supporto di équipe

• Sessioni di debriefing dopo casi complessi

• Riunioni multidisciplinari regolari

• Programmi strutturati di mentoring

Formazione continua

Gestione del tempo, definizione delle priorità e tecniche di 
stress management per ambienti ad alta intensità.

https://gamma.app/?utm_source=made-with-gamma


preencoded.png

Approcci Differenziati per Contesti Diversi: le Cure Palliative Domiciliari

Contrasto all'isolamento

• Supporto telefonico continuativo h24

• Rete di reperibilità condivisa

• Check-in regolari tra colleghi

Connessione con l'équipe

• Incontri di équipe frequenti e strutturati

• Telemedicina per consulenze a distanza

• Supervisione clinica regolare

Gestione dei confini

Formazione specifica sulla gestione dei confini professionali e sull'intensità del coinvolgimento emotivo nel setting domiciliare.
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La Cura di Chi Cura: Priorità Assoluta

Il burnout si manifesta diversamente nei due contesti, richiedendo approcci preventivi specifici e mirati

Day Hospital

Focus su gestione del carico lavorativo, supporto di équipe strutturato e pause 

programmate per prevenire l'esaurimento.

Domiciliare

Priorità al contrasto dell'isolamento professionale e alla gestione dell'intensità 

relazionale attraverso reti di supporto continue.

Formazione

Strumento essenziale per sviluppare competenze di resilienza, gestione emotiva e 

benessere professionale a lungo termine.

Approccio Integrato

Combinazione efficace di strategie individuali e interventi organizzativi per un 

benessere sostenibile.
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Il benessere degli operatori è il fondamento 

della sicurezza dei pazienti

La cura di chi cura non è più un'opzione

Investire nel benessere degli infermieri significa investire nella qualità dell'assistenza ai pazienti oncologici

e nelle cure palliative.

https://gamma.app/?utm_source=made-with-gamma

	Diapositiva 1
	Diapositiva 2
	Diapositiva 3
	Diapositiva 4
	Diapositiva 5
	Diapositiva 6
	Diapositiva 7
	Diapositiva 8
	Diapositiva 9
	Diapositiva 10
	Diapositiva 11
	Diapositiva 12
	Diapositiva 13
	Diapositiva 14
	Diapositiva 15
	Diapositiva 16
	Diapositiva 17
	Diapositiva 18
	Diapositiva 19
	Diapositiva 20
	Diapositiva 21
	Diapositiva 22
	Diapositiva 23

