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INTRODUÇÃO 

O meio científico vem estudando, há déca-

das, os efeitos nocivos do excesso de atividade 

laboral sobre o bem-estar físico e psicológico. 

Nesse contexto, a Síndrome de Burnout, tem se 

destacado com um dos distúrbios mais relevan-

tes, essa sendo caracterizada pelo estresse crôni-

co relacionado ao trabalho e definida por três 

dimensões principais: exaustão emocional, dis-

tanciamento mental em relação às atividades 

profissionais e redução da eficácia no desempe-

nho tem se destacado nas últimas décadas (BA-

YES; TAVELLA; PARKER, 2021; JARRU-

CHE; MUCCI, 2021). 

Esse aumento é especialmente notável no 

período pós-pandêmico, quando diversos seto-

res da economia migraram suas atividades para 

o ambiente on-line, com estudos indicando um 

crescimento expressivo nos casos entre 2019 e 

2023 (DE SOUSA BORGES et al., 2021; ARA-

ÚJO et al., 2021). 

Diante desse cenário, é essencial revisar a li-

teratura existente, tendo em vista que a Síndro-

me de Burnout representa um importante pro-

blema de saúde pública, com impactos signifi-

cativos em múltiplas áreas profissionais e con-

sequências diretas sobre a produtividade, a qua-

lidade de vida e a saúde mental dos trabalhado-

res. 

MÉTODO 

O seguinte capítulo caracteriza-se como um 

estudo descritivo de revisão de literatura, o qual 

analisou acerca da associação de estresse crôni-

co com o risco de desenvolver a síndrome de 

Burnout e buscou artigos acerca do tema por 

meio das bases de dados como PubMed, UpTo-

Date e SciELO. Foram utilizados descritores re-

lacionados a essa condição para uma pesquisa 

mais seletiva tais como “estresse crônico”, “Sín-

drome de Burnout”, “diagnóstico”, “manejo”, 

“fisiologia do estresse”, “fatores de risco”. Os 

critérios de inclusão envolveram artigos publi-

cados de 2020 até o mês de outubro de 2025, ar-

tigos publicados em português, espanhol e in-

glês. Foram selecionados artigos que abordas-

sem de forma clara este tema, que tivessem o 

texto na íntegra por acesso gratuito e que aten-

dessem à proposta do capítulo. Ao total, foram 

selecionados 19 artigos principais que foram ci-

tados ao decorrer deste trabalho, conforme crité-

rios de inclusão e exclusão abordados previa-

mente. 

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Burnout: definições e critérios 

O termo Burnout é um conceito em inglês 

criado para definir o ser humano que tem sobre-

carga de trabalho, que em algum momento deixa 

de funcionar por esse excesso (FIGUEIREDO 

PATRÍCIO, RAMOS DANTAS & OLIVEIRA 

BARROS, 2020). Então, afere-se que o burnout 

é uma síndrome que afeta inúmeras áreas pro-

fissionais e diferentes perfis populacionais, o 

que deixa esse problema de saúde muito amplo, 

mas o que o torna fácil de visualizar é o estado 

emocional e físico de um indivíduo acometido 

pela síndrome (PÊGO E PÊGO, 2016). 

Foi na década de 70 que o conceito surgiu 

no artigo: Staff Burnout, de Freudenberg, e des-

de então passou a ser estudado e desenvolvido: 

conceitos, padrões de manifestação, sintomas, 

populações em risco e locais com mais incidên-

cia. Evidenciando toda a preocupação da área da 

saúde e principalmente da medicina do trabalho 

(PÊGO & PÊGO, 2016; SOUSA, 2022).  

Os critérios para se realizar um diagnóstico 

de Síndrome de Burnout se baseia em três pila-

res principais: Exaustão Emocional: é um tópico 

mais individual de cada trabalhador, é a resposta 

ao esgotamento físico e psíquico em situações 
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de estresse e de alta exigência. Despersonaliza-

ção: representa o interpessoal, são atitudes ne-

gativas, desumanização, a não complacência 

com o outro no ambiente de trabalho, ser indife-

rente a qualquer atitude ou ação. Reduzida Rea-

lização Profissional: é a autoavaliação do indiví-

duo sobre si mesmo, não atender as expectativas 

que espera sobre si, carregando o sentimento de 

frustração, descontentamento sobre suas ativi-

dades mesmo que tenham sido maravilhosa-

mente bem executados, ou seja, se sentir invali-

do mesmo sendo bom nas suas atividades 

(SOUSA, 2022).  

Atualmente, em 2019 a Síndrome de burno-

ut passou a fazer parte da CID- Classificação In-

ternacional de Doenças pela OMS, sendo agora 

uma doença ocupacional, com novos critérios e 

meios de avaliação, claro que ainda utilizam os 

conceitos bases apresentados anteriormente, 

fundamentais para a busca constante para auxi-

liar profissionais que sofrem dessa doença. Ade-

mais, para que seja realizado o diagnóstico de-

ve-se sempre ter profissionais capacitados para 

atender a acompanhar os casos, como psicólo-

gos ou psiquiatra, os médicos que recebem esse 

paciente com queixas eventuais de um cansaço 

extremo e dores musculares generalizadas. Esse 

primeiro contato do doente portador de síndro-

me de burnout é definitivo para melhorar a qua-

lidade de vida e para uma intervenção mais efe-

tiva e saudável para o paciente e de certa forma 

regularizar o ambiente do trabalho, já que é a 

causa do problema (PÊGO & PÊGO, 2016; 

JORNAL DA USP, 2019; ORGANIZAÇÃO 

PAN-AMERICANA DA SAÚDE, 2019). 

Bases fisiológicas e psicológicas do es-

tresse 

Uma situação estressante desencadeia uma 

cascata de hormônios que promovem alterações 

fisiológicas significativas no organismo. O es-

tresse ativa dois sistemas fisiológicos principa-

is: o sistema simpático-adreno-medular (SAM) 

e o eixo hipotálamo-hipófise-adrenal (HPA) 

(SAHAR, REDDY & MAHABADI, 2024). 

A ativação do sistema nervoso simpático re-

sulta em uma resposta aguda conhecida como 

“luta ou fuga”, que prepara o indivíduo para en-

frentar ou escapar da ameaça. Essa ativação leva 

à liberação de adrenalina e noradrenalina, hor-

mônios que aumentam a frequência cardíaca, a 

pressão arterial e a glicose sanguínea, otimizan-

do o organismo para situações de emergência 

(SAHAR, REDDY & MAHABADI, 2024). Pa-

ralelamente, o eixo HPA é ativado, sendo este 

responsável por uma resposta mais lenta e pro-

longada. O hipotálamo libera o hormônio libera-

dor de corticotrofina (CRH), estimulando a hi-

pófise a secretar o hormônio adrenocortico-tró-

fico (ACTH). Subsequentemente, o ACTH in-

duz as glândulas adrenais a produzirem cortisol. 

Os níveis de cortisol atingem o pico aproxima-

damente 15 minutos após o início do estressor, 

atuando como o principal efetor desta resposta 

sustentada. O cortisol, como produto final do ei-

xo, exerce um mecanismo de feedback negativo 

sobre o hipotálamo e a hipófise, inibindo a libe-

ração de CRH e ACTH para en-cerrar a resposta 

ao estresse (SAHAR, REDDY & MAHABADI, 

2024). 

Contudo, se o estressor persiste, a ativação 

crônica destes eixos resulta na fase de exaustão. 

Este estado é marcado por esgotamento físico e 

mental, depressão, ansiedade e redução da tole-

rância ao estresse. O sistema imunológico é su-

primido devido à exposição prolongada aos hor-

mônios do estresse, um estado que eleva signifi-

cativamente os riscos de morbidade e mortali-

dade (DA ROCHA et al., 2021; SAHAR, RED-

DY & MAHABADI, 2024). 

Além das alterações fisiológicas, vale res-

saltar que o estresse causa efeitos psicológicos, 

que podem ser classificados em três categorias 

principais: cognitivos, emocionais e comporta-

mentais (FAVASSA, ARMILIATO & KALI-
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NINE, 2005). Os efeitos cognitivos compreen-

dem o comprometimento da concentração, a 

atenção e a memória. Aumenta a desatenção, re-

duz a capacidade de organização e planejamen-

to, e pode levar a decisões apressadas e aumento 

de erros. Somado a isso, os efeitos emocionais 

do estresse excessivo podem provocar mudan-

ças negativas na personalidade, como aumento 

da ansiedade, depressão, sensação de desampa-

ro e diminuição da autoestima (FAVASSA, AR-

MILIATO & KALININE, 2005). Por fim, os 

efeitos comportamentais resultam da interação 

entre os fatores cognitivos e emocionais, poden-

do incluir alterações nos hábitos, descuido com 

a aparência, isolamento social, mudanças no 

apetite e no sono, além de aumento de compor-

tamentos impulsivos (FAVASSA, ARMILIA-

TO & KALININE, 2005). 

Fatores de risco e populações vulneráveis 

A identificação dos fatores de risco e das po-

pulações vulneráveis à Síndrome de Burnout é 

essencial para a formulação de estratégias efi-

cazes de prevenção e intervenção (SCHLAK et 

al., 2021). O Burnout é um fenômeno complexo 

e multicausal, fortemente enraizado nas caracte-

rísticas do ambiente de trabalho e nas demandas 

ocupacionais (RASOOL et al., 2021). 

Os fatores de risco para Burnout podem ser 

categorizados em dimensões individuais, ocu-

pacionais e organizacionais, sendo que os dois 

últimos exercem a maior influência (SCHLAK 

et al., 2021; RASOOL et al., 2021). Dentre os 

fatores ocupacionais e organizacionais transver-

sais, destacam-se a carga horária excessiva e as 

longas jornadas de trabalho, que, juntamente 

com a expectativa de disponibilidade contínua, 

exaurem os recursos físicos e emocionais do tra-

balhador (GALANIS et al., 2021). A falta de 

controle e autonomia sobre o conteúdo e o ritmo 

do trabalho é outro preditor central, pois impede 

o balanceamento entre demandas e recursos, 

conforme postulado por modelos como o De-

manda-Controle (SCHLAK et al., 2021). 

Adicionalmente, um ambiente organizacio-

nal tóxico — caracterizado por assédio, falta de 

reconhecimento e cultura de alta demanda e bai-

xo suporte — destrói o senso de segurança e 

bem-estar do indivíduo, impactando negativa-

mente o engajamento e a saúde mental (RASO-

OL et al., 2021). 

Certas categorias profissionais demonstram 

maior vulnerabilidade ao Burnout devido à ex-

posição a estressores específicos e à natureza de 

suas atividades, exigindo atenção especial das 

políticas de saúde ocupacional. 

Os profissionais de saúde, notadamente en-

fermeiros e médicos, são historicamente reco-

nhecidos como um grupo de alto risco (GALA-

NIS et al., 2021). Fatores como longas jornadas, 

a necessidade de trabalhar em turnos e a expo-

sição constante a ambientes de alto risco (como 

unidades de terapia intensiva ou áreas de qua-

rentena) contribuem significativamente para a 

exaustão (GALANIS et al., 2021). A natureza 

do trabalho, que envolve a exposição emocional 

ao sofrimento e à morte, aliada à insuficiência 

de recursos materiais e humanos nas institui-

ções, aumenta a carga psicológica e o risco de 

despersonalização (GALANIS et al., 2021; 

SCHLAK et al., 2021). Em ambientes com me-

lhores condições de trabalho, os enfermeiros 

apresentam menores chances de desenvolver 

Burnout, o que sublinha a importância das ca-

racterísticas organizacionais na mitigação deste 

risco (SCHLAK et al., 2021). 

Os docentes, em particular no ensino superi-

or, enfrentam uma sobrecarga exaustiva de tra-

balho, marcada pela acumulação de tarefas que 

vão além da sala de aula, como pesquisa, exten-

são e atividades administrativas, além da pres-

são por produtividade (PINHO, SOUZA-LUZ 

& SILVA, 2023). A precariedade das condições 

de trabalho e a intensa carga horária contribuem 
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para o aumento da insatisfação e a alta prevalên-

cia de transtornos mentais, incluindo sintomas 

depressivos. A exposição a altas demandas e a 

falta de autonomia sobre o processo de trabalho 

são mecanismos que explicam a vulnerabilidade 

em todos os níveis de ensino (PINHO, SOUZA-

LUZ & SILVA, 2023). 

O Burnout não se restringe às profissões de 

cuidado ou ensino, sendo uma ameaça crescente 

para os trabalhadores corporativos e de serviços. 

Os riscos estão ligados à cultura de alta pressão, 

à expectativa de disponibilidade contínua e à 

falta de autonomia para gerenciar as demandas 

(RASOOL et al., 2021). O principal mecanismo 

de vulnerabilidade reside na exposição a um 

ambiente tóxico, onde o assédio e a falta de apo-

io organizacional minam o bem-estar e a segu-

rança psicológica. A ausência de suporte organi-

zacional atua como mediador entre o ambiente 

tóxico e a queda no engajamento, culminando 

em exaustão e Burnout (RASOOL et al., 2021). 

Consequências clínicas e psicológicas 

Primeiramente, como consequências clíni-

cas decorrentes do burnout, têm-se implicações 

nos sistemas cardiovascular, imunológico, gas-

trointestinal, neuromuscular e endócrino-meta-

bólico. Essas implicações resultam de algumas 

desregulações, como a do eixo hipotálamo-hi-

pófise-adrenal (HPA) e da redução da resposta 

imune celular, além do aumento de citocinas in-

flamatórias (IL-6, TNF-α) (SALVAGIONI et 

al., 2017). Na primeira, a ativação crônica do ei-

xo HPA está associada à resistência insulínica, 

dislipidemia, hipertensão e obesidade, fatores 

que favorecem doença cardiovascular, diabetes 

mellitus tipo 2 e acidente vascular cerebral 

(ROSMOND et al., 2000). Na segunda, a inten-

sificação da sinalização de citocinas inflamató-

rias pode comprometer o sistema imune, au-

mentando a suscetibilidade a doenças infeccio-

sas (SALVAGIONI et al., 2017). 

Quanto às implicações psicossociais, pes-

soas que sofrem de burnout costumam sentir-se 

desamparadas, impotentes e sem esperança, 

com baixa autoestima, cinismo e insatisfação 

com suas conquistas pessoais. Frequentemente, 

enfrentam angústia, adotam estratégias de en-

frentamento pouco eficazes e têm dificuldade 

em lidar com as exigências do trabalho. Tam-

bém podem apresentar depressão, tensão, irrita-

bilidade e distúrbios do sono. Esses sintomas es-

tão relacionados ao esgotamento dos recursos 

energéticos, à desregulação do HPA e à excita-

ção somática exagerada (KHAMMISSA et al., 

2022). 

CONCLUSÃO 

A Síndrome de Burnout, caracterizada pelo 

estresse crônico relacionado ao trabalho (BA-

YES et al., 2021), representa um desafio cres-

cente à saúde pública, visto que tem apresentado 

aumento significativo desde o período pós-pan-

dêmico (ARAÚJO et al., 2021). Embora sua de-

finição e o reconhecimento como doença ocupa-

cional pela OMS sejam recentes (2019), essa 

condição merece destaque tanto pelas popula-

ções vulneráveis atingidas quanto pelas implica-

ções decorrentes. Portanto, deve-se dar atenção 

a essa síndrome, para que os profissionais afeta-

dos recebam assistência e apoio adequados, a-

lém de prevenir a ocorrência de novos casos. 
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