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Introducdo: A sindrome de burnout (SB) é conectada aos estressores
situacionais e pode desencadear uma série de problemas fisicos e psicoldgicos,
incluindo fadiga cronica, dores de cabeca, sintomas depressivos, ansiedade,
letargia e transtorno de estresse poés-traumatico (TEPT). De acordo com
evidéncias a SB em estudos de 2020 a 2025 demonstra incidéncia de 35% e
60% em meédicos residentes, além de apresentar maior impacto em
especialidades de alta demanda como cirurgia, emergencista, intensivista, com
incidéncia maior que 60%, enquanto um estudo pela Febrasgo em 2024
descreveu SB como endémica e constatou incidéncia de 65% em residentes de
ginecologia e obstetricia. Objetivo: Apresentar uma revisao de bibliografia sobre
a SB em médicos residentes, principais fatores associados na Medicina no Brasil,
e formas de prevencdo. Metodologia: Esta revisédo bibliografica foi desenvolvida
pelas bases de dados cientificos como Scientific Electronic Library Online (Scielo),
PubMed, os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) utilizados foram as palavras-
chave como “Sindrome de Burnout”, “Médicos Residentes”, com artigos de 2023 a
2026. Resultados e Discussao: Compreende-se que ha fatores diversos que
influenciam o desenvolvimento de SB em residentes, como jornadas superiores
a 80 horas semanais, exposicao a situacdes de violéncia e assédio no ambiente
hospitalar, plantdes noturnos  consecutivos, sobrecarga  assistencial,
pagamento reduzido segundo a carga horaria exigida de trabalho, preceptores
que favorecem o sistema de sobrecarga hospitalar, maior risco de doencas
psicossomaticas, distarbios cardiovasculares, altera¢des gastrointestinais e
do sono, reducdo da realizacdo pessoal e da despersonalizacdo, que esta
relacionada ao transtorno de ansiedade generalizada (TAG) nos residentes, que
também pode levar a depressao, ideacao suicida com incidéncia de 61,53%. As
consequéncias da SB entre residentes se apresentam como absenteismo,
diminuic&o da produtividade como profissional, tendéncia a desistir da profisséo.
Dentre formas possiveis de prevencdo de SB, pode-se considerar politicas de
bem estar e de acompanhamento psicolégico, reducédo da carga horaria
excessiva, readequacédo de plantdes, pagamento com valor corrigido para a
carga horéria exigida sao fatores importantes. Conclusdo: A SB nado afeta s6 a
saude dos residentes, como também a qualidade da assisténcia prestada e a
eficiéncia dos sistemas de saude, além do cuidado ao paciente. A saude
ocupacional desta classe deve ser priorizada e aprimorada por gestores
hospitalares, governos para que se fiscalize melhor a jornada de trabalho, e ndo



haja sobrecarga desses profissionais, além de suporte psicolégico adequado.
Ainda se faz necessario mais estudos sobre o tema, pois os estudos publicados
demonstram limitac6es metodoldgicas significativas.
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