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RESUMO: 
No contexto atual, torna-se relevante investigar as problemáticas que envolvem o 
estado mental do psicólogo. Esse trabalho teve por objetivo compreender a Síndrome 
de Burnout e identificar os sintomas, assim como os fatores para o surgimento da 
Síndrome. Essa pesquisa primou em investigar o Burnout em uma classe especifica, 
visto que esse conteúdo é pouco pesquisado em comparação a outras classes 
profissionais. Trata-se de uma pesquisa bibliográfica, utilizando as bases de dados 
LILACS, SciELO, PePSIC, a partir de descritores como: Burnout, Síndrome, 
psicologia, psicólogos e saúde mental.  Buscou-se uma seleção de autores que lidam 
com o tema específico, analisando questões que levam ao desencadeamento da 
síndrome na classe de psicólogos. Os resultados indicaram que há maior ênfase da 
temática relacionado a Síndrome de Burnout na área de saúde, com foco em médico 
e enfermeiros e não na classe de psicólogos. Depreendeu-se que há uma emergência 
em abordar as temáticas relacionadas à saúde do profissional de psicologia, visando 
exacerbar o cuidar e o cuidado como uma via bidimensional, permitindo uma maior 
qualidade de vida e do trabalho. 
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BURNOUT SYNDROME IN PSYCHOLOGIST. 
 
 

ABSTRACT: 
Is relevant, In the current context, to investigate the questions around psychologist’s 
mental state. The objective of this work was comprehending the Burnout Syndrome 
and identify it’s symptoms, as well the factors to the rising of the syndrome. This 
research aimed the investigation of Burnout in a specific class, seeing that this theme 
is little researched in comparison to others professional classes. It’s about a 
bibliographic research, using the data bases LILACS, SciELO, PePSIC, from 
descriptors like: Burnout, Syndrome, Psychology, Psychologists, and Mental Health. It 
searched for a selection of authors who deals with the specific content, analysing 
questions which triggers off the syndrome on the psychologists’ class. The results 
showed that there is more emphasis in the content related to the Burnout Syndrome in 
the Health Area which focus on nurses and doctors, not in the psychologists. It pointed 
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that there’s a emergency in talk about the themes related to the psychology 
professional’s health, searching the increase the health care as a two-way street, 
providing a bigger quality in life and at work. 
 

Keywords: Burnout syndrome. Psychologists. Mental Health. 

 

 

1 INTRODUÇÃO 

 

Na psicologia, há uma diversidade de temas que precisam ser analisados e 

estruturados, para que possam ser aplicadas formas mais efetivas de trabalho.  Dentre 

estes temas, destacam-se a saúde e o estado mental do psicólogo, tornando relevante 

uma investigação sobre a Síndrome de Burnout em profissionais desta área, 

considerando-se a importância destes aspectos para o desempenho deste 

profissional. 

Neste sentido, a saúde e o estado mental do psicólogo são preponderantes 

para que o profissional possa fornecer apoio e atender as demandas dos pacientes 

de forma sadia, buscando o sucesso profissional, determinando seu desempenho e 

sua forma de trabalho. 

É importante pesquisar a saúde e o estado mental de profissionais que 

trabalham ou não em algum tipo de organização, justifica um estudo voltado para a 

compreensão dos fatores que levam ao desencadeamento da Síndrome de Burnout 

em Psicólogos. Considerando que a saúde física e psicológica são aspectos 

importantes para o profissional que lida com pessoas, o presente estudo tem como 

objetivo contribuir com respostas a seguinte questão: quais são os principais fatores 

que desencadeiam a Síndrome de Burnout, em psicólogos? 

Para atingir o objetivo geral, identificar os principais fatores que desencadeiam 

a Síndrome de Burnout em psicólogos, foram traçados os seguintes objetivos 

específicos: 

1. Compreender como é constituída a Síndrome de Burnout; 

2. Compreender quais estímulos contribuem para a manifestação da síndrome 

em psicólogos; 

3. Discorrer sobre os sintomas presentes; 
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Desta forma, esse estudo visa contribuir para a literatura com a temática que 

aborda a Síndrome de Burnout, sendo de extrema importância o cuidado com a saúde 

do psicólogo, visto que o mesmo está em constante contato com pessoas fragilizadas 

e/ou com transtornos que demandam responsabilidade, cuidado e ética. 

 

2 SÍNDROME DE BURNOUT 

 

O termo Burnout é derivado da palavra em inglês, to burn out, significa queimar 

por completo, representando um desgaste que danifica tanto os aspectos físicos, 

como psicológicos da pessoa. “Burn” quer dizer queima e “out” exterior, ou seja, 

queima exterior, sendo uma queima devido à forma com que o indivíduo interpreta e 

sustenta os diversos fatores e situações do ambiente, também conhecida como 

Síndrome do Esgotamento Profissional, reconhecida pela previdência social, no ano 

de 1999, como uma doença ocupacional, registrada no CID 10 (BENEVIDES-

PEREIRA, 2003). 

O Ministério da Saúde (2002) define a Síndrome de Burnout como sendo um 

tipo de resposta prolongada a estímulos emocionais, incluindo-o na relação de 

doenças interpessoais, a qual é classificada como um transtorno mental do 

comportamento relacionado ao trabalho como Z73.0, conforme Código Internacional 

de Doenças (ORGANIZAÇÃO MUNDIAL DA SAÚDE, 2000). 

A síndrome está registrada no CID 10, e as leis brasileiras de auxílio-doença 

ao trabalhador reconhecem como doença ocupacional do trabalho. O aumento das 

doenças ocupacionais possui como hipótese estar associado ao acentuado ritmo de 

trabalho, ao intenso esforço a forma e a carga do que é exigido para execução de 

suas funções (SILVA, 2013). 

Na literatura, o Burnout aparece associado ao estresse, Erosa (2000) afirma 

que o estresse está intimamente ligado a rotina de grande parte dos indivíduos. 

Mudanças podem provocar uma nova adaptação que pode favorecer situações 

estressantes. 

Neste sentido, o Burnout desponta como consequência de um longo processo 

de relação do indivíduo com fatores estressantes, que desenvolve em resposta a 

eventos conturbados. Desta forma, depreende-se que o acúmulo de processos 
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estressantes, pode gerar uma resposta não apenas física, mas também mental, 

culminando no adoecimento do indivíduo (SOUZA; MENDONÇA, 2009). 

No que diz respeito aos elementos que são comuns nas pessoas que sofrem a 

Síndrome de Burnout, Gutierrez (2000) salienta cinco elementos;  

1. Predomínio de sintomas como cansaço mental e/ou emocional, fadiga e 

depressão;  

2. Evidência observada em um âmbito mental/conduta mais do que em sintomas 

físicos;  

3. Sintomas relacionados com o trabalho;  

4. Manifestação da síndrome em pessoas "normais" e sadias que não sofriam 

anteriormente de nenhuma alteração psicopatológica;  

5. Observação de redução da efetividade e do rendimento no trabalho. 

Em termos de estratégias para enfrentamento da Síndrome de Burnout, Marrau 

(2004) assinala que é importante o relacionamento interpessoal, como fonte de apoio 

perante as situações difíceis. Esta ação pode ser aprendida mediante treinamentos 

específicos para lidar com emoções e comunicação. 

Cabe ressaltar que diversos fatores podem colocar o trabalho em vulnerabilidade 

e em situações que aumentam o índice de manifestação da Síndrome de Burnout. 

Zanelli (2010) destaca por exemplo: sobrecarga de trabalho; metas inatingíveis 

(grande demanda de metas); a condição de trabalho quando precária; baixo 

reconhecimento; falta de feedback; cobranças excessivas; conflitos e medo de perder 

o emprego.  

Estes diversos fatores podem desencadear sintomas tanto psicossomáticos, 

como psicológicos e comportamentais, produzindo consequências negativas na vida 

profissional, social e também individual de trabalho (ZANATTA; LUCCA, 2015). Os 

sintomas da Síndrome de Burnout segundo Pereira (2002), podem ser divididos em:   

• Físicos: dores musculares, extremo cansaço/fadiga, problemas 

comportamentais, irritação, cefaleia, dores de cabeça, alterações no 

organismo dentre outros sintomas.  

• Psíquicos: falta de atenção, alienação, pensamentos pessimistas, 

impaciência, solidão, desanimo e depressão. 
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• Comportamentais: negligência em modo geral, agressividade, incapacidade, 

aumento de consumo de álcool e substâncias prejudiciais, perda de interesse 

por atividades e pelo trabalho. 

De forma mais ampla, as pessoas apresentam-se tanto fisicamente, quanto 

emocionalmente exaustos, desmotivados, irritados, ansiosos e com uma considerável 

baixa de humor. Desta forma, as frustrações podem desencadear sintomas, 

supracitados por Pereira (2002), que levem a problemas familiares e conflitos no meio 

social (CARLLOTO, 2002). 

A Síndrome de Burnout atinge diversos profissionais, dentre eles o profissional 

de psicologia, tema central deste estudo. O estresse nesta área, aparece associado a 

fatores como, grande demanda trabalho direto com pessoas, ética e alto nível de 

responsabilidade. A seguir, este tema será tratado de forma mais específica.  

Foi observado que o Burnout possui maior índice em jovens de até 30 anos, 

relacionado a pouca experiência, insegurança, além de entrar em contato com uma 

realidade distinta do imaginário, podendo correr uma crise de identidade devido às 

dificuldades encontradas no ambiente de trabalho (CHERNISS, 1980).  

Roncato (2007) compreende que a síndrome pode afetar profissionais de 

qualquer área, função e faixa etária. Algumas atividades profissionais são mais 

acometidas, como a área de assistencialismo, bancários, médicos, enfermeiros, 

professores e profissionais que lidam diretamente com públicos em geral, 

enfrentando, assim, diversos tipos de pessoas e cobranças. 

Estudos de Camelo e Angerami (2004), Martins (2007), Malagris e Fiorito 

(2006) e Carvalho e Malagris (2007) estabelecem as relações das atividades 

profissionais com o estresse ocupacional, que na atualidade é um problema grave, 

pois está diretamente ligado à saúde física e mental do trabalhador. Segundo o 

Ministério da Saúde (2001), os profissionais que estão mais sujeitos são 

principalmente os que estão em contato direto com os usuários. 

 

2.1 SÍNDROME DE BURNOUT EM PSICÓLOGOS  

 

Tendo em vista o acometimento da Síndrome de Burnout em psicólogos, a 

síndrome acomete diferentes profissionais em qualquer faixa etária. Porém, 
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profissionais de algumas atividades específicas se tornam mais vulneráveis a 

desenvolvê-la, como no assistencialismo e na área da saúde (RONCATO, 2007). 

Os pesquisadores Medeiros, Nunes e Melo (2012), enfatizam a dificuldade de 

pesquisas e projetos que abordam o tema referente ao cuidado do psicólogo, visto 

que o mesmo cuida do outro a todo o momento. Os autores ressaltam que não se 

encontram estudos suficientes sobre a saúde mental do profissional que atua na área. 

Associando a Síndrome ás atividades exercidas, descreve-se segundo o 

dicionário eletrônico Michaelis, “cuidado diz respeito a uma atitude de preocupação, 

responsabilização e envolvimento afetivo que revelam a natureza humana, a forma 

mais concreta de ser humano”. Desta forma, quando o psicólogo exerce suas 

atividades, ele interage com o cliente, compartilha, participa e auxilia, podendo se 

envolver com as vivências do outro (REGO, 2007, p. 88).  

Os psicólogos por fatores relacionados à profissão, tornam-se vulneráveis ao 

estresse e seus efeitos (RABIN; FELDMAN; KAPLAN, 1999). A psicologia propicia um 

encontro com a subjetividade e individualidade do outro. Dessa forma, gera-se um 

impasse, visto que o psicólogo também é um ser humano constituído de sua história 

e subjetividade (NEUBERN, 2001). 

Questões como a diversidade de tarefas assim como a repetição das mesmas, 

exigem que haja criatividade para envolver-se e criar vínculos, além da grande 

responsabilidade por estar cuidando e ajudando o outro em sua vida (ARAÚJO; 

GRAÇA, 2003). 

Outro aspecto a ser considerado como fator estressor é a competitividade, 

busca por segurança pessoal e econômica, visto que a profissão é pouco valorizada 

diante da sua importância (FUREGATO, 2012). 

Sendo assim, depreende-se que o trabalho do profissional de saúde, engloba 

uma interação subjetiva, que envolve valores, expectativas mútuas, objetivos, 

esforços, desejos, cumplicidade, confiança, engajamento e estabelecimento de 

vínculos, como Rego descreve “É próprio das relações humanas a contínua 

mobilização de afetos. A afetividade nos coloca em contato com o outro, a quem 

podemos amar admirar, desejar, temer e odiar sendo, portanto, o ponto de partida 

para uma troca intersubjetiva” (REGO, 2007, p. 77). 
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Moore e Cooper (1996) sugerem que tenha um vazio entre expectativas 

idealizadas pelo profissional e pelo paciente e, por outro lado, os resultados na prática 

do exercer da saúde mental. Profissionais idealizam que poderão cooperar para a 

melhora das questões de seus pacientes, porém, na realidade, poucas mudanças são 

atingidas em pacientes crônicos, tendo em vista que o tratamento terapêutico é eficaz, 

porém demora um determinado tempo para manifestar suas melhorias. Dessa forma, 

a realidade dos profissionais de saúde mental, está diretamente relacionada a 

estímulos que podem gerar a Síndrome de Burnout. Os fatores que se destacam por 

ser propensos a manifestar o Burnout são: o contato por um longo período com 

pessoas com transtornos mentais, a responsabilidade com a vida do paciente, o 

grande nível de atenção com o cliente, a forma de interpretar e o não envolvimento 

emocional com as situações (MOORE; COOPER, 1996; RABIN; FELDMAN; KAPLAN 

1999) 

Farber (1985) analisou cinco fatores que podem ser desencadeadores da 

Síndrome, sendo eles, constância da relação terapêutica, agendamento, dúvidas 

profissionais e estudos que sempre precisam ser atualizados, responsabilidade e 

envolvimento excessivo no trabalho, dentre outros fatores (RABIN; FELDMAN; 

KAPLAN, 1999). 

Schmidt e Diestel (2014) descrevem que profissionais que realizam atividades 

que envolvem outras pessoas, como psicólogos, exercem um trabalho que lidam com 

a vida das pessoas e suas emoções, portanto, estão expostos a um grande nível de 

tensão, o que por sua vez pode se tornar prejudicial à saúde. 

Devido às grandes mudanças sociais e econômicas, o desempenho dos 

profissionais aparece associado à grande cobrança, esperança e expectativas, 

contribuindo para elevação do estresse organizacional. Neste sentido, parecem ser 

necessários investimentos em conhecimento e em si mesmo (FUREGATO, 2012). 

A demanda dos psicológicos está permeada por uma intensa carga de 

expectativas emocionais, exigindo assim, proximidade intensa com cliente, o qual 

muitas vezes tem o profissional como base e apoio para todas as situações. Se ver 

como responsável pelas vivências do cliente pode ser um fator preponderante para o 

psicólogo gerar a síndrome (MORENO; MEDA; MORANTE; RODRIGUEZA; 

PALOMERA, 2006). 
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Etzion e Pines (1986 apud BORGES, 2005) descrevem que a atuação de 

profissionais da saúde precisa de um alto nível de comprometimento emocional, 

devido ao fato de que lidam constantemente com assistência e necessitam 

compreender os problemas dos clientes, para que possam tratar da melhor maneira 

seus pacientes. Sendo assim, lidam com diversos estímulos estressores da natureza 

da profissão.  

 

2.1.1 Psicólogo Hospitalar 

 

Analisando de forma prática, os ambientes hospitalares para a inserção do 

trabalho do psicólogo são caracterizados como desgastantes insalubres e por vezes, 

estressantes ao extremo. Desta forma, acrescenta-se que contribuem para a 

formação deste quadro, não apenas o ambiente, mas também a doença propriamente 

dita, além das questões de auxílio, como: acolher e cuidar, tanto do paciente, como 

da família e toda a equipe envolvida (MARCO et al., 2008). 

Com base no atendimento hospitalar, Ismael (2005) assevera que o modelo de 

atendimento em clínica é completamente diferente do hospitalar, visto que pode se 

interromper a qualquer momento. Além de não ter um setting definido, a rotatividade 

é alta, o tempo de atendimento não é programado e há dificuldade em elaborar a 

melhor forma para se nortear nos atendimentos, levando em consideração a realidade 

e a subjetividade do paciente. 

Silva (2010) destaca que a atuação do psicólogo na área da saúde tem diversos 

limitadores que se tornam estímulos negativos e estressores, assim como sobrecarga, 

falta de clareza das funções, forma de abordar o paciente, não reconhecimento de 

sua devida importância e falta de respeito por parte da equipe de trabalho. 

 

2.1.2 Psicólogo Clínico  

 

Na área clínica, o psicólogo atua na prevenção, tratamento e atendimento, seja 

individual ou grupal, com diversos tipos de pessoas e idades (CONSELHO FEDERAL 

DE PSICOLOGIA, 1992). 
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 Devido às consequências da profissão e todas as suas subjetividades e 

problemática, implica-se em uma complicação na vida pessoal dos psicólogos 

clínicos, ocasionando, assim, problemas à saúde física, como: cansaço, dificuldades 

em relação ao sono, alimentação, dentre outros fatores (GOMES; CRUZ, 2004). 

Dutra 2004 destaca que o psicólogo clínico vem passando por constantes 

mudanças e, sofre alteração na sua forma de exercer o trabalho, devido ao 

aprimoramento para melhor atender a sociedade e as suas mudanças.  

 

2.1.3 Psicólogo Organizacional 

 

O Burnout afeta psicólogos que atuam em distintas áreas. Em um estudo, com 

amostra de 173 psicólogos escolares, Mills e Huebner (1998), constataram que 40% 

da amostra possuíam um alto nível de exaustão emocional, 19% senso diminuído de 

realização pessoal e 10% com despersonalização. 

Além dos relacionamentos conflituosos no trabalho, da falta de treinamentos, 

de estudos e da baixa remuneração (KUROWSKI, 1999; MASLACH; LEITER, 1997), 

algumas características dos pacientes podem ajudar no desencadeamento do 

Burnout, como o tipo de problema relatado pelo cliente, seus transtornos, casos de 

pedofilia, crimes, euforia, agressividade, tentativa ou chances de suicídio dentre 

outras situações complicadas (CARLOTTO, 2001). 

 

3 PREDISPOSIÇÕES A SÍNDROME DE BURNOUT 

 

Com relação a predisposição ao Burnout, Burke e Greenglass (1989) 

constataram que pessoas casadas ou que estejam em um relacionamento estável, 

possuem menor índice de ser acometido pela síndrome de Burnout. Pereira (2002) 

acredita que as qualidades dos relacionamentos podem influenciar na manifestação 

da síndrome.  

Sampson (1990) analisou que profissionais com filhos, tinham menos 

propensão de ser acometidos. Pereira (2000) afirma que a maternidade e a 

paternidade, permitem que o sujeito tenha um maior equilíbrio, o que gera melhores 

estratégias de enfrentamento. 
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 Em contrapartida, Maslach, Scheufeli e Leitor (2001) consideram que a 

maternidade possui dois lados, o de amadurecimento e o de equilíbrio, como também 

a dificuldade de integrar os filhos à rotina, assim como deixá-los em casa para ir 

trabalhar.  Pereira (2002, p. 54) descreve que as características de personalidade 

podem influenciar ou evitar a síndrome, "as características de personalidade 

interagem de modo complexo com os agentes estressores tanto no sentido de 

incrementá-los, como, ao contrário, inibi-los ou eliminá-los".  

Semmer (1996) observou que a personalidade pode influenciar no surgimento 

tornando as pessoas, razoavelmente vulneráveis ao desencadeamento da síndrome, 

codificando as informações e elaborando estratégias para não permitir que os 

estímulos estressores as controlem.  Três dimensões circundam este processo: a) o 

compromisso, quando a pessoa se dedica e se esforça em tudo o que faz; b) os 

controles, quando sente que possuem o domínio da situação e o desafio e c) quando 

a pessoa se percebe como alguém que precisa enfrentar e vencer, denominando-se 

como personalidade resistente.  

O lócus de controle é um fator que pode interferir na forma de lidar com o 

estresse. Segundo Castillo e Ramírez (2000), o lócus de controle refere-se à crença 

dos indivíduos a respeito do controle de seus comportamentos. Diz respeito à certeza 

que a pessoa possui de poder ou não controlar os eventos de sua vida, ou seja, a 

crença em relação ao seu próprio destino (BOYDSTON; HOPPER; WRIGHT, 2007). 

Pessoas que possuem lócus de controle externo, para Pereira (2002), são pessoas 

que defendem que as situações da vida são devido a eventos externos.  

Além do lócus de controle e das estratégias de enfrentamento, para lidar com 

o estresse, Mendes e Nunes destacam outro aspecto, que representa maior 

vulnerabilidade para desenvolver a síndrome, que são pessoas perfeccionistas que 

não se dão a oportunidade de errar, possuindo medo e insegurança neste sentido 

(MENDES; NUNES, 1999).  

Com relação ao coping, pessoas que utilizam poucas estratégias tendem a se 

manter sempre na defensiva e fuga, para Maslach estas pessoas possuem maior 

propensão a desenvolver a Síndrome de Burnout.  (MASLACH; SCHAUFELI; LEITER, 

2001). 
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A análise do comportamento compreende que o estresse é uma mudança na 

relação do indivíduo com o meio, o qual precisará de uma nova adaptação (BANACO, 

2005). Desta forma, tanto os psicólogos quanto profissionais da saúde que lidam 

diretamente com terceiros e seus devidos cuidados, parecem estar mais vulneráveis 

a Síndrome de Burnout, chegando ao auge da doença por falta de cuidado de si, 

negligenciando quem também precisa se precaver, buscando ajuda apenas após a 

crise já estar instalada, de forma devastadora (CARVALHO, 2003).  

A este respeito, Maslach e Jackson assinalam que:  

Como uma reação à tensão emocional crônica gerada a partir do contato 
direto e excessivo com outros seres humanos, particularmente quando estes 
estão preocupados ou com problemas. 
Cuidar exige tensão emocional constante, atenção perene; grandes 
responsabilidades espreitam o profissional a cada gesto no trabalho. O 
trabalhador se envolve efetivamente com os seus “clientes”, se desgasta e, 
num extremo, desiste, não aguentam mais, entra em Burnout. (MASLACH; 
JACKSON, 1981, p. 21). 
 

As consequências da síndrome no indivíduo variam, visto que depende da 

maneira com que a pessoas a enfrenta e pelo fato de estar presente em níveis 

psicológicos, físicos e de condutas (FAYOS, 2000). Estes preceitos sugerem que 

quando o empenho para ajudar o outro vai além do que é esperado e suportado pelo 

profissional, maior a chance de ser afetado pela síndrome (KUROWSKI, 1999; 

MASLACH; SCHAUFELI; LEITER, 2001; SCHAUFELI, 1999). 

O contato, o relacionamento saudável com a equipe e os colegas de trabalho, 

as supervisões clinicas e os grupos de apoio, são maneiras necessárias para 

prevenção da síndrome, além de ajudar a identifica-la e a enfrenta-la, quando 

instalada.  Sendo assim, destaca-se a importância de treinamentos e estudos para 

lidar com a demanda, aprimorando a forma de tratamento e de reação à determinadas 

situações (Reid et al., 1999). 

Além dos fatores abordados, há outro grupo de aspectos a ser considerado, 

como a carga horária de trabalho, uma vez que as maiorias dos profissionais de 

psicologia trabalham ininterruptamente, ou grande parte da semana, não apenas com 

o paciente, como também pela busca do aprimoramento e estudo dos casos de seus 

pacientes. Além de estar vulnerável a ocorrer identificação com o paciente, essas 

situações podem aumentar os riscos de desenvolver a Síndrome de Burnout 

(MASLACH, 1982). 
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Complementando, Rodrigues (1998) sintetiza que pode ser dada como causa, 

a grande demanda que o profissional adere em curto espaço de tempo, não permitindo 

que os profissionais desenvolvam mecanismos de enfrentamento para cada caso 

atendido, possibilitando que o mesmo possa trabalhar para lidar com as problemáticas 

dos pacientes e a sobrecarga. 

Ao analisar os aspectos trazidos pela literatura, depreende-se que a perda do 

controle de atividades e o número de atendimentos cresce de forma brusca, o estresse 

e exaustão emocional (DECKARD; METERKO; FIELD, 1994). Desta forma, segundo 

Maslach (1982), situações desse cunho, distorcem a percepção do profissional em 

relação ao seu desenvolvimento e a eficácia do seu trabalho, que por sua vez 

ocasionam frustrações, desamparo e irritabilidade. 

Maslach e Goldberg (1998) assinalam que a Síndrome apresenta vários 

sintomas caracterizados por sinais de exaustão emocional e despersonalização. Os 

sintomas iniciais incluem esgotamento físico e emocional, em que o indivíduo tem a 

sensação de não conseguir desenvolver suas funções. Além disso, pode evoluir para 

sentimentos e atitudes muito negativas, como por exemplo, cinismo na relação com 

seus colegas de trabalho, superficialidade e indiferença afetiva, culminando em 

sentimentos de falta de realização pessoal no trabalho. Este quadro pode afetar a 

eficiência e habilidade para realização de tarefas e de habituarem-se às organizações 

(BALLONE, 2005). Estes sintomas, decorrentes de fatores estressantes, podem 

provocar a perda da realização profissional, pois nem todos os indivíduos conseguem 

se adaptar a um trabalho prolongado, altamente estressante e com uma carga de 

tensão alta. 

Carlotto (2002) acrescenta alguns sintomas emocionais e físicos, como 

indivíduos exaustos e sem motivação, mostrando-se frequentemente irritados, tensos, 

ansiosos ou tristes. Devido a essas problemáticas o corpo se manifesta de distintas 

maneiras negativas, devido a frustrações emocionais, expondo toda energia 

acumulada e tensão. Estas manifestações podem ser exemplificadas como o 

desencadeamento de problemas na pele, úlceras, insônia, dores de cabeça e 

hipertensão, além de abuso no uso do álcool, drogas e medicamentos. 

Consequentemente estas manifestações podem promover problemas familiares, no 

trabalho e conflitos sociais.   
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Conforme Trigo, Teng e Hallak (2007), a priori, a pessoa demonstra uma 

constante e progressiva situação de fadiga, iniciando com dores musculares e ósseas 

frequentes, insônia, cefaleia, enxaqueca, inquietações, problemas gastrointestinais, 

imunodeficiência, desordens cardiovasculares, distúrbios respiratórios, disfunções 

sexuais, alterações menstruais em mulheres, dentre outros. Em relação ao nível 

psicológico, diminui atenção, a perda de memória, aumenta a lentidão do pensamento, 

a solidão, a irritação, o sentimento de impotência, a baixa autoestima e o desânimo, 

podendo-o levar à dependência de medicamentos ou a evoluir para outros 

transtornos, como depressão e ansiedade crônica. Freudenberger (1974) descreve 

sintomas como a impaciência, a irritabilidade excessiva, a sensação de onipotência, 

a paranoia, o cansaço emocional e a desorientação. 

 No contexto organizacional, cita-se a diminuição do rendimento, atitudes 

negativas ao trabalho e/ou com pessoas que estão no convívio social, como no 

ambiente profissional e familiar, intenção ou abandono de trabalho, diminuição de 

compromisso e baixa produtividade. Por fim, no contexto ambiental, podem ocorrer 

atitudes negativas e diminuição da qualidade de vida pessoal (FAYOS, 2000). 

Paschoal (2008) acrescenta que o bem-estar laboral, sofre influência devido à forma 

que o trabalhador percebe os aspectos da organização. 

Para compreender os efeitos que o trabalho causa na qualidade de vida, Keys 

e Haidt (2003) descreveram que uma pesquisa voltada para a saúde, representada 

por estudos relacionados à Síndrome de Burnout e, em outra linha de pesquisa, 

relacionados à percepção. Essas pesquisas assinalaram benefícios ao bem-estar do 

trabalhador, com foco nos profissionais da saúde, tendo reflexo direto aos benefícios 

relacionados ao atendimento e assistência aos pacientes (MARTINS, ROBAZZI, 

PLATH, 2007). 

Para Marrau (2004), é importante o relacionamento interpessoal como fonte de 

apoio, perante as situações difíceis. Esta estratégia pode ser alcançada mediante 

treinamentos voltados para lidar com emoções e comunicação. 

 

4 ESTUDOS DA SÍNDROME DE BURNOUT  
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          A seguir, serão apresentados dois estudos. No primeiro foram analisados os 

objetivos com relação à forma de trabalho e as frustrações que podem gerar. E o 

segundo pesquisou os fatores que promovem e prejudicam o bem-estar no trabalho. 

 

4.1 PRIMEIRO ESTUDO 

 

Pereira (2007) realizou uma pesquisa com seis psicólogos do Centro de 

Atenção Psicossocial (CAPS), da cidade de Uberlândia. Os resultados sugeriram que 

os profissionais da instituição eram influenciados pelo modelo médico na prática de 

atuação, buscando formas rápidas para ajudar o paciente. Esses objetivos, de tentar 

"salvar" o paciente de forma rápida, não podiam ser alcançados. Desta forma, pode-

se desencadear uma frustração, devido a uma grande expectativa sobre os 

profissionais. Juntamente a isso, a forma de trabalho no Brasil segue uma linha 

individualista, distanciando-se de uma prática voltada ao coletivo e social 

(DIMENSTEIN, 2000). 

 

4.2 Segundo Estudo 

 

Souza e Coleta (2012) desenvolveram um trabalho com dois grupos, sendo 

psicólogos da Universidade Federal de Uberlândia, que atuam em rede pública, com 

25 profissionais e, todos os psicólogos que trabalham na saúde pública, na prefeitura 

de Araguari, com 17 profissionais.  

Foi utilizado um instrumento com questões abertas e de múltipla escolha, 

visando obter dados pessoais e profissionais dos participantes e conhecer suas 

percepções sobre os fatores que mais contribuíam e prejudicaram o bem-estar no 

trabalho. Foram obtidos os seguintes resultados com relação às categorias e 

percentuais de respostas dos psicólogos quanto aos fatores que promovem o bem-

estar no trabalho: qualidades e relacionamento com a equipe 30,5%; satisfação e 

realização no trabalho 22,9%; contato com o paciente 21,7%; qualidades da 

instituição/gestão 8,1%; desenvolvimento pessoal e profissional 6,8%; autonomia 

2,5%; ambiente de trabalho 2,5%; qualidades da chefia 1,9%; reconhecimento 1,9% 

e outros 1,2%. 
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Quanto às categorias e percentuais de respostas dos psicólogos relacionados 

aos fatores que prejudicam o bem-estar no trabalho os resultados foram: problemas 

de gestão/instituição 28,3%; problemas com a equipe 24,2%; falta de condições de 

trabalho 19,4%; prejuízos à saúde e ao bem-estar 6,9%; dificuldades do paciente 

6,2%; falta de reconhecimento 6,2%; frustrações 4,2%; políticas públicas 2,0%; 

ambiente de trabalho 1,3% e relacionamento com a chefia 1,3%.  

Os estudos corroboram com a revisão da literatura realizada agregando com 

informações quantitativas sobre os fatores que geram prejuízos e os que promovem 

bem-estar nos profissionais. 

 

5 METODOLOGIA 

 

Este estudo trata-se de uma pesquisa bibliográfica, com revisão de literatura 

brasileira e estrangeira, que tem como finalidade reunir aspectos que abordam a 

temática, a fim de levantar dados para auxiliar na identificação dos principais fatores 

que desencadeiam a Síndrome de Burnout em psicólogos.  

Realizou-se uma busca online da literatura, nas bases de dados, Scielo, Lilacs 

e Pepsic. Os descritores utilizados foram "Burnout", "Síndrome", "Estresse", 

"Psicólogos" e "saúde mental". Os critérios de inclusão utilizados foram artigos que 

tratassem dos fatores que podem gerar a Síndrome de Burnout e a forma que afeta o 

profissional de psicologia. 

Devido à escassa literatura sobre a Síndrome de Burnout em psicólogos, optou-

se por buscar estudos que abordassem profissionais da saúde, visando uma 

investigação do tema.  Dentre estes artigos foram selecionados cinco que tratavam 

sobre a saúde do psicólogo em relação a Síndrome de Burnout; três abarcaram 

estudos da saúde mental de psicólogos em uma Unidade Básica de Saúde; um estudo 

investigou o Burnout em estudantes de psicologia possibilitando obter dados 

primordiais tanto de profissionais formados quanto de graduação. Dois estudos 

possibilitaram uma revisão da literatura sobre a Síndrome e dois contribuíram para a 

compreensão da saúde mental do psicólogo clínico. 

 

6 RESULTADOS 
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Os resultados indicaram que os principais fatores que desencadeiam a 

Síndrome de Burnout em psicólogos são: diversidade e repetição de tarefas 

(ARAÚJO; GRAÇA, 2003); Competitividade e busca por segurança pessoal e 

econômica (FUREGATO, 2012); Valores, expectativas, objetivos mútuos, esforços, 

desejos, confiança, engajamento (REGO, 2007, p. 77); Expectativa idealizada 

(MOORE; COOPER ,1996); Contato por um longo período com pessoas com 

transtornos mentais, a responsabilidade com a vida do paciente, o grande nível de 

atenção com o cliente (MOORE; COOPER, 1996; RABIN; FELDMAN; KAPLAN, 

1999); Constância da relação terapêutica, agendamento, dúvidas profissionais e 

estudos que sempre precisam ser atualizados, responsabilidade e envolvimento 

excessivo no trabalho (RABIN; FELDMAN; KAPLAN, 1999); Demanda e curto espaço 

de tempo (RODRIGUES, 1998); Perda do controle de atividades e atendimentos 

(DECKARD; METERKO; FIELD, 1994); 

Os sintomas, mais recorrentes, analisados segundo a literatura foram: exaustão 

emocional e despersonalização, esgotamento físico e emocional, sensação de não 

conseguir desenvolver suas funções, atitudes negativas, indiferença afetiva, falta de 

realização pessoal no trabalho (MASLACH; GOLDBERG, 1998). Outros sintomas se 

associaram a profissionais frequentemente irritados, tensos, ansiosos ou tristes, 

podendo desencadear problemas na pele, úlceras, insônia, dores de cabeça e 

hipertensão, além de abuso no uso do álcool, drogas e medicamentos (CARLOTTO, 

2002); fadiga, dores musculares e ósseas frequentes, insônia, cefaleia, enxaqueca, 

inquietações, problemas gastrointestinais, imunodeficiência, desordens 

cardiovasculares, distúrbios respiratórios, disfunções sexuais, alterações menstruais 

em mulheres (TRIGO; TENG; HALLAK, 2007) e sensação de onipotência, paranoia, 

cansaço emocional e desorientação (FREUDENBERGER 1974). 

Com relação à constituição da síndrome de Burnout, os resultados apontaram 

que a Síndrome possui sua origem tanto em relação a fatores externos como internos. 

Depende do bem-estar do indivíduo no ambiente de trabalho como das relações 

estabelecidas neste ambiente. 

 

7 CONSIDERAÇÕES FINAIS 
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O objetivo da pesquisa foi compreender como é constituída a Síndrome de 

Burnout e identificar os principais fatores que desencadeiam a Síndrome em 

psicólogos.  

O estudo mostrou que um ponto primordial para que a Síndrome se manifeste 

entre psicólogos, se deve às demandas e questões pessoais relacionadas aos 

pacientes, podendo afetar diretamente o profissional.  

Ao analisar a constituição da Síndrome tem-se como principais sintomas a 

exaustão, a despersonalização, a baixa realização profissional dentre outros sintomas 

que afetam o rendimento do indivíduo no trabalho. 

Os resultados permitem inferir que em algumas situações o psicólogo, pode 

projetar uma resolução idealizada a respeito do tratamento, devido às expectativas do 

paciente e seu desempenho. Esta idealização pode se tornar frustrante, sendo 

necessário estar conscientes de seu trabalho, desenvolvendo junto às pacientes 

maneiras de enfrentamento e resolução. 

Outro aspecto a ser considerado diz respeito aos cuidados e informações sobre 

a Síndrome de Burnout. Estes aspectos são essenciais para serem trabalhados desde 

a formação do profissional, ajudando dessa forma, na prevenção.  

Vale salientar que as pesquisas relacionadas à saúde do psicólogo são 

escassas. Têm-se poucos estudos para auxiliar e contribuir para melhorias na classe. 

Este trabalho demonstrou que o psicólogo está inserido em grupos de pesquisa sobre 

a área de saúde de forma geral, nem sempre permitindo avaliar este profissional de 

forma mais específica.  

O presente estudo forneceu informações que podem contribuir para a 

compreensão da Síndrome de Burnout em psicólogos. Acredita-se que 

proporcionando entendimento mais efetivo sobre a Síndrome, pode-se buscar uma 

melhor forma de promoção e prevenção. Por outro ângulo, pode-se cooperar com os 

estudos para a melhoria da saúde mental dos profissionais da área, que poderá levar 

a uma melhor qualidade nos atendimentos e no desempenho profissional junto às 

questões dos pacientes.  
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A pesquisa permitiu identificar uma lacuna com relação a falta de estudos que 

possam ajudar a prevenção da Síndrome nesses profissionais que lidam diretamente 

com pessoas e com a Síndrome em si.  

Destaca-se a importância do psicólogo em diversos campos, como citado no 

estudo, hospitalar e clínico, além de educacional, organizacional, dentre outros. Desta 

forma este profissional precisa se cuidar para que possa exercer sua competência 

com plenitude. 
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