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RESUMO
Esta investigação objetivou avaliar a Síndrome de Burnout e sua associação com variáveis sociode-
mográficas, acadêmicas e psicossociais em uma amostra do tipo estratificada proporcional de 514 estudan-
tes pertencentes a todos os cursos da área da saúde de uma instituição universitária privada da região metro-
politana de Porto Alegre. Como instrumentos de pesquisa foram utilizados o MBI-SS (Maslach Burnout
Inventory – Student Survey) e um questionário para identificação das demais variáveis. A aplicação dos
instrumentos foi realizada em salas de aula selecionadas aleatoriamente. Resultados identificaram índice
médio/baixo em Exaustão Emocional, índice baixo em Descrença e índice alto de Eficácia profissional.
Também se evidenciou associação entre as dimensões de burnout e variáveis sóciodemográficas, acadêmi-
cas e psicossociais.
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ABSTRACT
Burnout syndrome in college students of health area
The aim of this research was to evaluate the Burnout Syndrome and its association with socio demographic,
academic and psychosocial variables in a sample of 514 students from a private university of Porto Alegre’s
metropolitan region. The instruments were the MBI-SS (Maslach Burnout Inventory – Student Survey) and
a questionnaire to assess remaining variables. The instruments were applied in classrooms randomly selected.
Results showed a medium/low index of Emotional exhaustion, low index of disbelief, and a high index of
professional efficiency. An association between the burnout dimensions and socio-demographic, academic
and psychosocial variables were also found.
Key words: Burnout syndrome, university students, health.
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INTRODUÇÃO

A Síndrome de Burnout (SB) tem sido considera-
da um problema social de extrema relevância e vem
sendo estudada em vários países. Ela surge como uma
resposta aos estressores interpessoais ocorridos na si-
tuação de trabalho (Maslach, Schaufeli e Leiter, 2001;
Harrison, 1999).

Segundo Carlotto e Gobbi (1999), a definição de
Burnout mais utilizada e aceita na comunidade cientí-
fica é a fundamentada na perspectiva social-psicológi-
ca, sendo entendida como um processo e constituída
por três dimensões: Exaustão Emocional, caracteriza-
da pela falta ou carência de energia e um sentimento
de esgotamento emocional; Despersonalização, defi-

nida como a falta de sensibilidade e a dureza ao res-
ponder às pessoas que são receptoras desse serviço e a
Baixa Realização Profissional, que se refere a uma di-
minuição dos sentimentos de competência em relação
aos ganhos pessoais obtidos no trabalho com pessoas
(Maslach e Jackson, 1981).

Benbow (1998) salienta que a SB costuma estar
acompanhada, além destas três dimensões, de uma sé-
rie de sintomas como sentimentos de indefesa e deses-
perança, carência de entusiasmo no trabalho e na vida
em geral, desilusão, autoconceito negativo, atitudes
negativas frente ao trabalho e aos companheiros, den-
tre outros.

O interesse que Burnout está despertando na atua-
lidade vem ocasionando uma ampliação de seu campo
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de estudo: das primeiras investigações centradas em
profissionais de ajuda, passou-se a outros âmbitos pro-
fissionais, e, mais recentemente, tem surgido estudos
com estudantes (Schaufeli, Martinez, Pinto, Salanova
e Bakker, 2002).

O alargamento do conceito de Burnout em estu-
dantes, ou seja, a uma atividade pré-profissional, em-
bora já tenha emergido em alguns estudos dispersos
ao longo dos anos, foi proposto com rigor e suporte
empírico por Schaufeli e colaboradores em artigo pu-
blicado em 2000. Este estudo confirmou a estrutura
trifatorial original do Maslach Burnout Inventory
(MBI) de Maslach, Jackson e Leiter (1996), instru-
mento que avalia Burnout em trabalhadores (Martinez,
Pinto e Silva, 2000). O conceito de Burnout em estu-
dantes também se constitui de três dimensões:
Exaustão Emocional, caracterizada pelo sentimento de
estar exausto em virtude das exigências do estudo;
Descrença, entendida como o desenvolvimento de
uma atitude cínica e distanciada com relação ao estu-
do; e Ineficácia Profissional, caracterizada pela per-
cepção de estarem sendo incompetentes como estudan-
tes.

Se Burnout em profissionais da área da saúde é
uma questão já consolidada em diferentes estudos
(Maslach, 1982; Maslach, Schaufeli e Leiter, 2001;
Rodríguez-Marín, 1995), pode-se pensar que Burnout
em estudantes da área da saúde também se mostre uma
questão relevante e diferenciada. Estes, além dos
estressores típicos do ensino, atuam diretamente com
pessoas, não raras vezes carregando consigo os pro-
blemas e conflitos encontrados nos pacientes.

Os cursos que abrangem a área da saúde geralmen-
te possuem uma prática de estágio através da qual os
estudantes percebem as implicações e limitações de
seu conhecimento, quando da aplicação dos mesmos.
Nas primeiras intervenções junto aos clientes, costu-
mam surgir dúvidas, medos e ansiedades relacionadas
à prática terapêutica. Os estudantes vêm de uma situa-
ção ideal, em que os problemas e dificuldades da prá-
tica profissional não são abordados, ou o são de forma
superficial, e o conhecimento ali adquirido parece ade-
quado às futuras situações de intervenção, o que não
se confirma nas situações práticas. Os maiores receios
dos estudantes, dessa forma, se configuram em come-
ter algum erro, prejudicar o cliente e não serem reco-
nhecidos por parte dos colegas e professores (Noguei-
ra-Martins, 2002).

Balogun, Helgemore, Pellegrino e Hoerberlein
(1995) referem que o ambiente de competição encon-
trado entre alunos, professores e supervisores gera
conflitos entre os mesmos, conflitos estes que podem
levar ao estresse e à exaustão emocional. Outro agra-

vante é a falta de tempo para o lazer, família, amigos e
necessidades pessoais, como também preocupações
quanto ao futuro profissional e a dívidas acadêmicas
(Nogueira-Martins 2002).

Cushway (1992) pontua que o início de Burnout
pode se dar já durante a fase acadêmica, no período de
preparação para o trabalho. Estudos têm demonstrado
que o Burnout pode começar durante o período de for-
mação e prosseguir durante a vida profissional. Nas
três dimensões estudadas foi constatado nível modera-
do de Burnout na amostra global; já na amostra de
estudantes da área das ciências humanas, percebe-se
diferença significativa na dimensão Exaustão Emo-
cional (Agut, Grau e Beas, 2002).

Detectar precocemente níveis sintomáticos signi-
ficativos pode constituir um indicador de possíveis di-
ficuldades, tanto em nível de êxito escolar como pro-
fissional, possibilitando intervenções preventivas,
como sugerem Martinez, Pinto,  Salanova e Silva
(2002). Estudos neste sentido podem ser relevantes
para educadores, estudantes e futuros empregadores e
clientes (Balogun, Helgemoe, Pellegrino e Hoeberlein,
1995).

A prevenção de Burnout desde sua formação é im-
portante, pois, profissionais  da área da saúde,  por
prestarem cuidados de saúde diretos a outras pessoas,
estão constantemente sujeitos a uma enorme varieda-
de de fontes de estresse. Por estas razões, podem
ser considerados um grupo particularmente afetado
pelo estresse ocupacional e, conseqüentemente, pelo
Burnout (Mendes e Nunes, 1999; Gil-Monte, 2002).

Assim, o objetivo deste estudo epidemiológico
observacional analítico de corte transversal (Grimes e
Shulz, 2002), foi investigar a relação entre a Síndrome
de Burnout e variáveis sociodemográficas, acadêmi-
cas e psicossociais em estudantes universitários da
área da saúde de uma instituição privada da região
metropolitana de Porto Alegre.

MÉTODO

Amostra
A amostra do tipo estratificada proporcional cons-

tituiu-se de 514 estudantes matriculados no segundo
semestre de 2004. Os sujeitos de pesquisa são todos
pertencentes aos cursos da área da saúde (Psicologia,
Enfermagem, Medicina, Odontologia, Farmácia,
Biomedicina, Fonoaudiologia, Fisioterapia) de uma
instituição universitária da região metropolitana de
Porto Alegre. Em relação ao gênero, a maioria perten-
ce ao sexo feminino (80,4%), é solteira (75%), sem
filhos (78,3%) e possui em média 26 anos (dp = 8,83).
Dedica-se exclusivamente ao curso (61%), realizando
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uma média de 5 disciplinas (dp = 1,78) e não faz está-
gio curricular (65,4%). Reside na região metropolita-
na de Porto Alegre (69,2%), mora com a família
(80,2%), sendo esta que custeia os estudos (68,2%).

Instrumentos
O instrumento respondido pelos sujeitos compre-

endia duas seções: 1. Questionário realizado especifi-
camente para esta investigação baseado em referencial
teórico sobre o tema para levantamento das variáveis
sociodemográficas (sexo, idade, estado civil, presença
de filhos), acadêmicas (semestre atual, número de dis-
ciplinas cursadas, ano de início do curso, experiência
profissional na área saúde, se possui ou não outro cur-
so superior, ocupação atual) e psicossociais (estar sa-
tisfeito com o curso, pensar em desistir do curso, pos-
suir atividade específica de lazer); e 2. MBI: forma
adaptada por Schaufeli, Leiter, Maslach e Jackson
(1996) denominada MBI-SS (Maslach Burnout
Inventory/ Student Survey). O instrumento consiste de
15 questões que se subdividem em três subescalas.
Exaustão Emocional (5 itens); Descrença (4 itens) e
Eficácia Profissional (6 itens). Todos os itens são ava-
liados pela freqüência, variando de 0 a 6, sendo 0 (nun-
ca), 1 (uma vez ao ano ou menos), 2 (uma vez ao mês
ou menos), 3 (algumas vezes ao mês), 4 (uma vez por
semana), 5 (algumas vezes por semana) e 6 (todos os
dias).

Médias elevadas em Exaustão e Descrença e baixa
em Eficácia Profissional são indicativos de Burnout.

Esta versão do instrumento apresentou, em sua va-
lidação com uma amostra de estudantes espanhóis, ín-
dices de consistência interna satisfatórios, 0.74 em
Exaustão Emocional, 0.79 em Descrença e 0.76 em
Eficácia Profissional (Shaufeli et al., 2002).

Procedimentos
Primeiramente foi realizado contato com as dire-

ções dos cursos da área da saúde para a apresentação
dos objetivos de estudo, a fim de obter-se autorização
para aplicação dos instrumentos.  Foi realizado um es-
tudo piloto com 30 alunos de um curso da área da saú-
de que possuíam características similares aos indiví-
duos da população a ser estudada para verificar possí-
vel ambigüidade de alguma questão, respostas não pre-
vistas, não variabilidade de algumas perguntas e tem-
po estimado de aplicação, seguindo orientação de
Barbetta (2001). Os instrumentos foram aplicados em
salas de aula aleatoriamente selecionadas, após a au-
torização do professor.  Uma equipe de alunos perten-
centes ao Laboratório de Pesquisa em Psicologia foi
treinada para a aplicação dos instrumentos, visando
unificar as instruções e possíveis informações que po-
deriam ser solicitadas pelos respondentes.  Os sujeitos

foram orientados a responder uma única vez o instru-
mento, já que alguns alunos cursavam outras discipli-
nas sorteadas para compor a amostra.  A aplicação
ocorreu em outubro de 2004, mês no qual não haveria
provas ou outros eventos importantes.

Foram realizados os procedimentos éticos confor-
me resolução 196 do Conselho Nacional de Saúde
(CNS) no que diz respeito a pesquisa com seres huma-
nos (Ministério da Saúde, 1997).

O banco de dados foi elaborado e analisado no pa-
cote estatístico SPSS 11.0.

Primeiramente foram realizadas análises descriti-
vas e posteriormente realizou-se análise inferencial,
através da prova de correlação de Pearson,  prova t de
student e ANOVA (com post hoc de Tukey).

RESULTADOS
Com relação a Burnout, verificamos que a dimen-

são Exaustão Emocional apresentou média  de 2,88,
indicando a existência de desgaste emocional pelos
alunos “algumas vezes ao mês”. Na Descrença, a mé-
dia obtida foi de 1,40, indicando sentimento de pouca
confiança no ensino “uma vez ao mês ou menos”. Com
relação ao sentimento de Eficácia Profissional, o a
média obtida pelo grupo foi de 4, 90, demonstrando
que o aluno sente-se competente como estudante pra-
ticamente “todos os dias” (Tabela 1).

TABELA 1
Médias e desvio-padrão das dimensões de Burnout

Dimensões de Burnout m dp 

Exaustão Emocional 2,88 1,42 

Descrença 1,40 1,15 

Eficácia Profissional 4,90 0,90 

No que se refere à associação de Burnout e variá-
veis quantitativas, encontramos relação entre a idade e
as três dimensões. Quanto menor a idade dos sujeitos,
maiores a Exaustão Emocional e a Descrença com o
ensino, e menor o sentimento de Eficácia Profissional.
Também fica evidenciada a relação entre a Exaustão
Emocional, o semestre cursado, o número de discipli-
nas e o ano de ingresso no curso. Quanto mais avança-
do o semestre, quanto maior o número de disciplinas
cursadas e quanto mais recente o ingresso no curso,
menor é o sentimento de Desgaste Emocional. A des-
crença também se associou negativamente ao ano de
início de curso, evidenciando que quanto mais recente o
ingresso, menor o sentimento de Descrença (Tabela 2).

NOTA: Escala de 0 a 6.
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LEGENDA: EE: Exaustão emocional; DE: Descrença; EP: Eficácia profissional.
NOTAS: * Correlação significativa ao nível de 5%.

** Correlação significativa ao nível de 1%.

Ao analisarmos a relação entre as dimensões de
Burnout e variáveis qualitativas, verificamos as se-
guintes associações: sujeitos sem filhos, que não pos-
suem outro curso superior,  não estão satisfeitos com o
curso, que pensam em desistir do mesmo e os que pa-
gam seus estudos com financiamento/bolsa apresen-
tam maior Exaustão Emocional. No que diz respeito à

dimensão de Descrença, sujeitos que não possuíam
outro curso superior, insatisfeitos com o curso e os que
pensam em abandoná-lo apresentam maior sentimento
de Descrença com relação ao estudo. A Eficácia Pro-
fissional mostra índices mais elevados para os que pos-
suem outro curso superior, para os que estão satisfei-
tos com o curso e para aqueles que não pensam em
desistir do mesmo (Tabela 3).

DISCUSSÃO
Os resultados obtidos com relação aos índices de

Burnout não apontam a presença da síndrome, de acor-
do com os critérios de indicação referidos por
Schaufeli et al. (2002). Segundo os autores, altos es-
cores em Exaustão e Descrença e baixos escores em
Eficácia Profissional são indicativos de Burnout. Nes-
te grupo, verificamos, considerando a escala de pontua-
ção de 0 a 6, um índice médio/baixo em Exaustão
Emocional, baixo em Descrença e alto em Eficácia
Profissional

TABELA 2
Relação entre dimensões de Burnout e

variáveis quantitativas

Variáveis EE DE EP 

Idade -0,306** -0,155** 0,104* 

Semestre 0,227** 0,053 0,036 

Número de disciplinas 0,223** -0,063 0,047 

Ano de início do curso -0,156** -0,119** 0,066 

TABELA 3
Relação entre dimensões de Burnout e variáveis qualitativas

NOTA: * Diferença significativa ao nível de 5%.

Pensar em desistir do curso         
sim 145 3,52 1,42 0,000* 2,09 1,26 0,000* 4,53 1,05 0,000* 
não 367 2,63 1,34  1,14 0,98  5,05 0,79  
Reside com           
família 411 2,86 1,43 0,620 1,41 1,15 0,998 4,91 0,92 0,944 
amigo-
colega 28 2,80 1,36  1,42 0,88  4,86 0,70  

sozinho 74 3,05 1,41  1,41 1,23  4,86 0,88  
Custeio dos estudos          
família 350 2,93 1,37 0,005* 1,39 1,12 0,966 4,89 0,90 0,912 
próprio 110 2,46 1,51  1,36 1,15  4,93 0,95  
financ-bolsa 52 3,53 1,25  1,62 1,31  4,94 0,83  

Dimensões Exaustão Emocional Descrença Eficácia Profissional 
 N m dp p m dp p m dp p 
Sexo           
Feminino 410 2,89 1,42 0,835 1,42 1,13 0,720 4,89 0,92 0,408 
Masculino 99 2,86 1,46  1,37 1,22  4,97 0,86  
Filhos           
sim 109 2,26 1,43 0,000* 1,28 1,14 0,213 4,99 1,06 0,225 
não 402 3,05 1,37  1,44 1,15  4,88 0,86  
Experiência profissional         
sim 180 2,95 1,59 0,398 1,41 1,17 0,983 5,01 0,87 0,025 
não 323 2,84 1,32  1,41 1,14  4,82 0,92  
Possui outro curso superior         
sim 46 1,93 1,48 0,000* 0,92 0,82 0,002* 5,30 0,65 0,002* 
não 467 2,98 1,38  1,45 1,17  4,86 0,92  
Trabalha atualmente          
sim 192 2,80 1,55 0,330 1,48 1,18 0,221 4,88 0,96 0,588 
não 313 2,93 1,36  1,35 1,13  4,93 0,86  
Satisfação com o curso         
sim 492 2,83 1,40 0,000* 1,37 1,13 0,000* 4,93 0,89 0,003* 
não 18 4,21 1,30  2,49 1,29  4,29 0,92  
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Há que se destacar, no entanto, que, segundo o
modelo processual de Burnout de Maslach (1976), a
Exaustão Emocional é a primeira dimensão a surgir, e
esta, neste grupo, evidencia índice médio mais eleva-
do, o que pode ser um possível indicativo de Burnout
no futuro, de acordo com os critérios estabelecidos
para caracterizar a Síndrome e já citados anteriormen-
te. Assim, podemos pensar na possibilidade deste gru-
po apresentar risco de desenvolver Burnout, estando a
Síndrome, no momento, provavelmente sendo contida
pelo alto índice de Eficácia Profissional.

A relação existente entre as dimensões de Burnout
e variáveis demográficas apontam que quanto mais jo-
vens os estudantes, maior é a Exaustão Emocional.
Resultado semelhante foi encontrado em estudo rea-
lizado com estudantes portugueses e espanhóis
(Martínez, Pinto, Salanova e Silva, 2002). Cherniss
(1980) entende que jovens apresentam maiores níveis
de SB, devido ao seu entendimento irrealístico sobre o
que podem ou não fazer, sendo, portanto, freqüentes
as frustrações profissionais. Segundo Maslach (1982),
jovens precisam aprender a lidar com as demandas do
trabalho e por esta razão podem apresentar maiores
níveis da síndrome. Os resultados encontrados em tra-
balhadores podem ser interpretados também na reali-
dade de estudantes. Estes, recém-saídos do ensino mé-
dio, necessitam lidar com uma nova realidade. Preci-
sam ter mais autonomia e responsabilidade. Outra
questão que chama atenção é o fato de os sujeitos com
filhos apresentarem menor índice de Exaustão Emo-
cional. Este dado vai ao encontro dos resultados en-
contrados em outros estudos realizados com trabalha-
dores (Maslach e Jackson, 1985; Bontempo, 1999).
Estes achados podem estar indicando que o cuidado
com os filhos faz com que o estudante delimite melhor
seu tempo, sendo o contato com estes uma forma de se
distanciar dos estressores acadêmicos, além de repre-
sentar outras fontes de gratificação.

No que diz respeito às variáveis acadêmicas, os
resultados apontam que quanto mais avançado o se-
mestre em curso, quanto maior o número de discipli-
nas, maior é o sentimento de desgaste decorrente do
ensino. A descrença associou-se negativamente ao ano
de início de curso, evidenciando que quanto mais re-
cente o ingresso, menor o sentimento de Descrença.
Estar em semestres mais avançados pode representar
um maior número de atividades e exigências, desta-
cando-se que estágios e práticas são realizados, geral-
mente, a partir da metade do curso. Cursar muitas
disciplinas implica disponibilizar maior carga horária
para a realização do curso, aumentar o volume de tra-
balhos, leituras e avaliações. Ter entrado recentemen-
te no curso provavelmente está relacionada a uma
maior expectativa em relação ao curso, mesmo sem

dispor de um conhecimento mais aprofundado sobre
os requisitos e possibilidades que o curso oferece.

A associação entre as variáveis psicossociais e
Burnout revela que sujeitos que não possuem outro
curso superior, insatisfeitos com o curso e que pensam
em desistir do mesmo apresentam maiores índices de
Exaustão e Descrença e menores índices de Eficácia
Profissional. Podemos pensar que as pessoas que não
possuem outro curso superior dedicam-se de forma
mais intensa à formação, o que pode ocasionar maio-
res índices de desgaste, assim como uma maior des-
crença quanto ao que o ensino pode lhe proporcionar,
refletindo em um menor sentimento de Eficácia. A
relação das dimensões de Burnout com a insatisfação
sugere que o aluno, ao estar descontente com seu cur-
so, realiza suas atividades sem vislumbrar o sentido e
a gratificação de seu esforço, o que torna esta tarefa
mais desgastante e propicia uma atitude de ceticismo,
fazendo-o sentir-se pouco eficaz neste empreendimen-
to. Pensar em desistir do curso influencia igualmente
as dimensões de Burnout. Esta questão tem sido vista
nos estudos sobre Burnout como uma conseqüência do
processo da síndrome. Um resultado final chama aten-
ção quando verificamos que custear os estudos com
financiamento eleva a exaustão. Pode-se supor que
esta situação ocorra em função de atualmente o mer-
cado de trabalho estar bastante restrito e competitivo,
assim o aluno pode preocupar-se com o pagamento do
financiamento depois de formado.

O estudo aponta para um quadro complexo de fa-
tores que podem constituir-se em indicadores da
Síndrome de Burnout ainda no processo de formação
de profissionais da área de saúde. Evidentemente, é
preciso considerar que muitos dos fatores associados
às três dimensões referem-se a contingências da vida
estudantil. No entanto, é possível pensar que alguns
destes estressores já se relacionam à prática do aluno
como profissional de saúde. Nesse ponto convergem
os estudos sobre Burnout tanto com trabalhadores na
área da saúde quanto com estudantes. Certamente há
necessidade de aprofundamento dos resultados obti-
dos, sendo investigadas outras variáveis relacionadas
à experiência acadêmica, possivelmente através de
outros delineamentos, de corte longitudinal, uma vez
que a literatura ainda é bastante restrita sobre Burnout
com esta população.

Porém, os resultados encontrados sinalizam a im-
portância de intervenções que atuem sobre os alunos
mais jovens e cursando os semestres iniciais. Possi-
velmente este seja um caminho mais efetivo em ter-
mos de prevenção primária da síndrome no campo dos
profissionais da área da saúde.

Ações neste campo devem contemplar revisão de
estratégias de apoio necessárias para a formação do
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estudante da área da saúde. A partir destas questões,
poderemos avançar na elaboração de ações de atendi-
mento, de forma contextualizada, da relação estudan-
te-ensino-instituição com vistas à melhoria da quali-
dade de vida do aluno, da instituição formadora e das
instituições de saúde.
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