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RESUMO

Objetivo: Avaliar a prevaléncia do sofrimento emocional em profissionais de
enfermagem que atuam no combate a covid-19. Metodologia: Estudo
transversal, web-based survey, realizado com profissionais de enfermagem de
servicos de média e alta complexidade no Estado do Rio Grande do Norte,
Brasil. Considerou-se como varidveis dependentes: prevaléncia de sentimento
de incapacidade de controlar as preocupagdes e a prevaléncia de facilidade de
ficar aborrecido ou irritado. As variaveis independentes foram caracteristicas
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sociodemograficas e familiares, caracteristicas do processo de trabalho e
caracteristicas de saide mental. Para a andlise dos desfechos realizou-se
Regressdo de Poisson. Resultados: A prevaléncia do sentimento de
incapacidade de controlar as preocupagdes foi de 71,02% e de facilidade em
ficar aborrecido e irritado foi de 75,31%. A analise multivariada demonstrou
que o sentimento de incapacidade de controlar as preocupagdes esteve
prevalente entre mulheres, da raga preta, com renda entre 3-4 salarios minimos,
residentes em municipios com mais de 100 mil habitantes, possuem
diagnostico prévio de transtorno mental, apresentam sudorese, dificuldade de
respirar, nauseas ou palpitagdes, reconhecem que a pandemia comprometeu as
relacdes sociais, possuem sintomas de ansiedade e sindrome de Burnout.
Conclusdes: As consequéncias relacionadas a saude mental podem persistir e
gerar efeitos danosos mesmo em periodo pos-pandemia.

Descritores: Saude Mental, Sofrimento Psicoldgico, Equipe de Enfermagem,
Trauma Psicologico, covid-19.

ABSTRACT

Objective: To assess the prevalence of emotional distress in nursing
professionals working to combat covid-19. Methodology: Cross-sectional
study, web-based survey, carried out with nursing professionals from medium
and high complexity services in the State of Rio Grande do Norte, Brazil. It
was considered as dependent variables: prevalence of feeling of inability to
control worries and prevalence of being easily annoyed or irritated. The
independent variables were sociodemographic and family characteristics, work
process characteristics and mental health characteristics. For the analysis of
outcomes, Poisson regression was performed. Results: The prevalence of
feelings of inability to control worries was 71.02% and of being easily annoyed
and irritated was 75.31%. The multivariate analysis showed that the feeling of
inability to control concerns was prevalent among black women, with income
between 3-4 minimum wages, living in cities with more than 100,000
inhabitants, with a previous diagnosis of mental disorder, sweating , difficulty
breathing, nausea or palpitations, recognize that the pandemic has
compromised social relationships, have symptoms of anxiety and Burnout
syndrome.Conclusions: The consequences related to mental health can persist
and generate harmful effects even in the post-pandemic period.

Descriptors: Mental Health, Psychological Distress, Nursing team,
Psychological trauma, covid-19.
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RESUMEN

Objetivo: Evaluar la prevalencia de malestar emocional en profesionales de
enfermeria que actuan en el combate al covid-19. Metodologia: Estudio
transversal, encuesta via web, realizada con profesionales de enfermeria de
servicios de media y alta complejidad en el Estado de Rio Grande do Norte,
Brasil. Se consider6 como variables dependientes: prevalencia de sentimiento
de incapacidad para controlar las preocupaciones y prevalencia de enojarse o
irritarse con facilidad. Las variables independientes fueron caracteristicas
sociodemograficas y familiares, caracteristicas del proceso de trabajo y
caracteristicas de salud mental. Para el analisis de resultados se realizé una
regresion de Poisson. Resultados: La prevalencia de sentimientos de
incapacidad para controlar las preocupaciones fue del 71,02% y de enojarse e
irritarse con facilidad fue del 75,31%. El andlisis multivariado mostr6 que el
sentimiento de incapacidad para controlar las preocupaciones prevalecio entre
las mujeres negras, con ingresos entre 3-4 salarios minimos, residentes en
ciudades con mas de 100.000 habitantes, con diagndstico previo de trastorno
mental, sudoracion, dificultad para respirar, nauseas o palpitaciones, reconocer
que la pandemia ha comprometido las relaciones sociales, tener sintomas de
ansiedad y sindrome de Burnout. Conclusiones: Las consecuencias
relacionadas con la salud mental pueden persistir y generar efectos nocivos
incluso en el periodo pospandemia.

Descriptores: Salud mental, Distrés psicologico, Grupo de enfermeria, Trauma
psicologico, covid-19.

1 INTRODUCAO

Em dezembro de 2019, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) foi
informada sobre a ocorréncia de surto de pneumonia de etiologia desconhecida,
envolvendo casos de pessoas que tinham em comum o Mercado Atacadista de
Frutos do Mar em Wuhan, provincia de Hubei, Republica Popular da China, e
definida, até entdo, como uma epidemia. Cientistas mobilizaram-se e logo foi
identificado o agente etiolégico, um novo coronavirus: SARS-COV-2, e a
doenca decorrente a este novo agente etiologico foi denominada de doenga do
coronavirus (covid-19)'. O crescimento do nimero de novos casos e de mortes
em decorréncia da covid-19 levou a OMS a declarar Emergéncia em Saude
Publica de Interesse Internacional em 30 de janeiro, e caracterizar como

pandemia em 11 de margo®’. Frente ao alto potencial de contagio e sua
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crescente incidéncia, medidas de diagnostico, rastreamento, monitoramento e
contengdo da covid-19 foram estabelecidas em varios paises. Essas medidas
compreendiam desde a higienizagdo das maos com agua e sabao, uso de alcool
em gel a 70%, até a adog¢do de medidas de distanciamento social mais rigorosas
como o lokdown".

O primeiro caso de covid-19 confirmado no Brasil, foi notificado pelo
Ministério da Satde do Brasil em 26 de fevereiro de 2020. Transcorridos
alguns dias, em 3 de margo, haviam notificados 488 casos suspeitos, 2 casos
confirmados e 240 casos descartados em todo pais, sendo o estado de Sao
Paulo o principal territorio de veiculacdo do virus, ainda que ndo existisse
evidéncia de transmissdao local. Os dois primeiros casos confirmados se
tratavam de individuos do sexo masculino, domiciliados na cidade de Sdo
Paulo, com historico de viagem a trabalho para a Italia®. Nos primeiros 50 dias
da epidemia no Brasil, foi observado um crescimento médio diario de novos
casos de 23,8%, com registros em todas as unidades da federagao®.

A epidemia da covid-19 despertou crescente atengdo em todo o mundo
e demandou dos Sistemas Nacionais de Satide capacidade de resposta frente a
necessidade por leitos de terapia intensiva, ventiladores mecanicos, e sobretudo
a identificacdo de pessoas infectadas a fim de conter a cadeia de
transmissibilidade do virus.

No contexto pandémico, evidencia-se que fatores como o receio de ser
contaminado por um virus potencialmente fatal, de rapida disseminagdo, cujas
origens, natureza e curso ainda sdo pouco conhecidos, podem afetar o
bem-estar emocional de muitas pessoas. Sintomas de depressdo, ansiedade e
estresse diante da pandemia tém sido identificados na populagdo em geral’.

Nesse sentido, profissionais de saude que estdo na assisténcia direta aos
pacientes infectados pela covid-19, estdo mais vulneraveis ao desencadeamento
de transtornos mentais resultantes do processo de trabalho, que ¢
potencializado pelo nimero crescente de casos confirmados e suspeitos, carga

de trabalho exaustivas, esgotamento de equipamentos de protecdo individual,
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inexisténcia de alternativas terapéuticas especificas contra o agente patogénico,
além de ser atribuido rétulos sociais de estarem potencialmente contaminados,
mesmo sem haver uma confirmagdo laboratorial ou clinica, que resulta em
forma de tratamento hostis®.

Sabe-se que o exercicio laboral pode repercutir de forma positiva ou
negativamente na vida do trabalhador. A organiza¢dao do processo de trabalho
ao favorecer o desenvolvimento dos profissionais seja na forma individual ou
coletiva, possibilita a criatividade e a autonomia, resultando em sentimentos de
prazer. Quando esse processo organizacional se torna inflexivel e rigido nas
tarefas e nas relacdes no ambito laboral, torna-se como que gatilho para o
desencadeamento ou a intensificacao do sofrimento emocional.

Logo, grandes esfor¢os com o intuito de se adaptar ao ambiente de
trabalho podem ndo ser eficazes na tentativa de manter a satisfacdo no que diz
respeito ao aspecto laboral. Consequentemente, quando o trabalhador ndo mais
consegue manejar suas estratégias adaptativas satisfatorias, pode-se dizer que a
relagdo homem trabalho encontra-se bloqueada, configurando-se como carga
psiquica de trabalho, estabelecendo assim o processo de sofrimento
emocional’.

O sofrimento emocional pode ser vivenciado de forma duradoura,
manifestando-se em geral a partir da persisténcia de sintomas como ansiedade,
depressdo, irritabilidade, dificuldade de concentracdo, esquecimento e fadiga,
afetando a qualidade de vida dos trabalhadores, e contribuindo para o aumento
dos indices de absenteismo no trabalho, crescimento das demandas dos
servigos de satide e podem impactar de forma significativa econdmicos'’.

Tomando como referéncia o cendrio no qual estdo inseridos, os
profissionais de saude da linha de frente, de modo especifico enfermeiros e
técnicos de enfermagem, sdo expostos a altas cargas virais. Esta realidade pode
resultar no desenvolvimento de transtornos que incidem sobre o funcionamento
psiquico dos profissionais, tornando-os suscetiveis a ocorréncia de exaustao

fisica, medo, distarbios emocionais e problemas de sono'".
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Um estudo recente envolvendo 1.563 profissionais de satde constatou
que mais da metade (50,7%) dos participantes relataram sintomas depressivos,
44,7% de ansiedade e 36,1% de disturbios do sono'2.

Considerando os aspectos evidenciados, sabendo que equipe de
enfermagem atua diretamente no combate a covid-19, esse estudo teve como
objetivo avaliar a prevaléncia de sofrimento emocional em profissionais de
enfermagem e técnicos de enfermagem que atuam durante a pandemia da
covid-19 nos servigos de média e alta complexidade do Rio Grande do Norte,

Brasil.

2 METODO

Esse estudo configura-se como transversal, analitico, do tipo web-based
survey realizado com profissionais que compdem a equipe de enfermagem
(enfermeiros e técnicos de enfermagem) que atuam nos servigcos de média e
alta complexidade do estado do Rio Grande do Norte, Brasil.

A populagdo do estudo foi composta por 2.728 enfermeiros e 7.058
técnicos de enfermagem atuantes no estado do Rio Grande do Norte, de acordo
com as informag¢des do Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saude
(CNES), referente ao més de dezembro de 2019. O calculo amostral foi feito
considerando a prevaléncia de sintomas depressivos em profissionais de
enfermagem, que corresponde a 32,6% baseado em estudo anterior'’.

A amostra foi calculada pela formula n = [DEFF * Np (1-p)] / [(d ?/
Z? .4 ,,% (N-1) + p * (1-p)), através da plataforma Open Epi, sendo
considerada uma margem de erro absoluta de 5% e intervalo de confianga de
95%, resultando em 324 profissionais, entre enfermeiros e técnicos. Para
permitir andlises de subgrupos, bem como considerar as possiveis perdas, a
amostra foi ampliada em 50%, resultando em 486 profissionais. A amostra

final foi composta por 490 respondentes.
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Como critérios de inclusdo, foram considerados todos os profissionais
que atuam em servicos de média e alta complexidade no estado, com idade
minima de 18 anos, de ambos os géneros. Foram excluidos os profissionais
afastados do trabalho durante o periodo de coleta de dados. A amostragem foi
ndo probabilistica, utilizando a técnica Snow Ball. Essa técnica compreende a
divulgacdo da pesquisa pelo participante namero 1, por entre, pelo menos, trés
outros profissionais de sua lista de contatos. Estes, por sua vez, passaram para
mais trés, e assim sucessivamente. Um dos pesquisadores deste estudo foi a
semente de inicio do snow ball.

Para proceder a coleta dos dados foram enviados os questionarios de
forma online, na plataforma Google forms®. O questionario foi enviado as
sementes selecionadas em cada unidade de satde e divulgado em redes de
midias sociais.

Em conjunto com o formulério, foi enviado o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido (TCLE), onde na tela anterior ao questionario o
participante que concordasse com a sua participa¢do na pesquisa deveria, em
um campo especifico, atestar sua anuéncia. A coleta de dados ocorreu durante
o més de maio de 2020.

Foram consideradas como variaveis dependentes a prevaléncia do
sofrimento emocional caracterizados pela prevaléncia de sentimento de
incapacidade de controlar as preocupagdes, calculada a partir das respostas
afirmativas a pergunta “Ndo sou capaz de impedir ou controlar as
preocupagdes”, e a prevaléncia de facilidade de ficar aborrecido ou irritado, na
qual foram consideradas as respostas positivas a questao “Fico facilmente
aborrecido(a) ou irritado(a)”.

As variaveis independentes adotadas para o estudo foram caracteristicas
sociodemograficas e familiares, caracteristicas do processo de trabalho e
caracteristicas de satide mental. Para tal, foram consideradas idade, género,
raca, se possuem filhos, profissdo, renda, porte do municipio, presenca de

diagnéstico de transtorno mental, sobre o consumo de bebidas alcodlicas,
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presenga de sintomas psicossomaticos, percep¢ao sobre sua capacidade para o
atendimento a pacientes com covid-19 e sobre as relagdes sociais, € presenca
de Sindrome de Burnout e de sintomas de depressao e ansiedade.

A presenca de sintomas de depressdo e Sindrome de Bornout foi aferida
através da versao brasileira do Patient Health Questionnaire, e classificados em
sintomas minimos ou nenhum sintoma (0 - 4 pontos); sintomas leves (5 — 9
pontos); sintomas moderados (10 — 14 pontos); sintomas moderadamente
graves (15 — 19 pontos), e sintomas graves (20 — 27 pontos). A variavel foi,
portanto, categorizada entre presenca de sintomas depressivos (10 — 27 pontos)
e auséncia ou sintomatologia leve (0 — 9 pontos)'.

Os sintomas de ansiedade foram mensurados através da General
Anxiety Disorder, e classificados em sintomas minimos (0 — 5 pontos);
ansiedade moderada (6 — 10 pontos); moderadamente severa (11 — 15 pontos),
e severa (16 — 21 pontos). Da mesma maneira que os sintomas de depressao, a
variavel foi categorizada como presenca de sintomas de ansiedade (11-21
pontos) e auséncia ou sintomas leves de ansiedade (0-10 pontos)".

Referente a andlise estatistica, para cada desfecho foi realizada anélise
de regressdo de Poisson bivariada com variancia robusta para estimar a razao
de prevaléncia (RP) e o respectivo intervalo de confianca de 95% (1C95%). As
variaveis que apresentaram p<0,20 foram incluidas no modelo de andlise
multivariada. Foi realizada andlise do tipo hierdrquica de maneira que foram
mantidas no modelo as varidveis com p<0,10. Para o modelo final foram
consideradas somente as variaveis com p<0,05. Para avaliacdo da adequacao
do modelo final foi realizado o teste do qui-quadrado de Goodness of fit, no
qual valores de p>0,05 indicam um modelo final adequado.

Os dados apresentados fazem parte do projeto intitulado Impacto
psicologico da pandemia covid-19 nas equipes de enfermagem do estado do
Rio Grande do Norte, Brasil e foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisas

sob nimero CAAE: 30476120.0.0000.5568 e parecer: 4.068.729.
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3 RESULTADOS

A tabela 1 apresenta os resultados relativos a andlise descritiva dos
participantes no qual observa-se que a maioria foram mulheres (86,73%), que
possuem filhos (50,20%), residentes em municipio com mais de 100 mil
habitantes (60,00%) e que ndo possuem diagnostico de transtorno mental
(69,59%). Quanto a faixa etdria houve distribuicdo regular entre as faixas, e
verificou-se maior prevaléncia de participantes das ragas branca (48,37%) e
parda (42,04%). A maioria dos participantes ndo possuem sintomas de
depressao (62,04%) ou ansiedade (60,41%), entretanto, apresentam sindrome
de Burnout (62,45%). Em relacdo aos desfechos do estudo, a maioria dos
participantes relata sentimento de incapacidade de controlar as preocupagdes
(71,02%, IC95% 66,83% — 74,88%) e facilidade em ficar aborrecido ou
irritado (75,31%, 1C95% 71,27% — 78,93%).

Tabela 1. Prevaléncia dos profissionais de enfermagem segundo as varidveis
do estudo. Rio Grande do Norte, 2020.

Variaveis N % IC 95%

Idade

Entre 21 e 30 anos 150 30,61 26,67 —34,85

Entre 31 e 36 anos 185 37,76 33,55-42,14

Mais de 37 anos 155 31,63 27,65-35,90
Género

Masculino 65 13,27 10,53 -16,57

Feminino 425 86,73 83,42 -89,46
Raca

Branca 237 48,37 43,95-52,80

Amarela 14 2,86 1,69 — 4,77

Parda 206 42,04 37,72 46,47

Preta 33 6,73 4,82 -9,33
Possui filhos

Sim 246 50,20 45,77 — 54,63

Nao 244 49,80 45,36 —54,22
Profissao

Enfermeiro 292 59,59 55,16 63,86

Técnico em Enfermagem 198 40,41 36,13 44,83

Renda

ISSN 1982-8829
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1 Salario Minimo 52 10,61 8,17-13,67

Entre 1 e 2 Salarios Minimos 163 33,27 29,21 -37,57

Entre 3 e 4 Salarios Minimos 173 35,31 31,18-39,65

Mais que 5 Salarios Minimos 102 20,82 17,43 —24,65
Porte do Municipio

Até 50.000 habitantes 110 2245 18,95-26,37

Entre 50.001 e 100.000 habitantes 86 17,55 14,42-21,19

Entre 100.001 e 900.000 habitantes 294 60,00 55,57 -64,26
Diagnostico de Transtorno Mental

Nao 341 69,59 65,35-73,51

Sim 149 30,41 26,48 —34,64
Durante a pandemia, o seu consumo de bebidas alcoolicas aumentou?

Nao 371 75,71  71,70-79,31

Sim 119 24,29 20,68 —28,29

Vocé tem sentido sudorese, dificuldade de respirar, nauseas ou palpitacdo nos
ultimos dias?

Nao 223 45,51 41,13-49,95

Sim 267 54,49 50,04 — 58,86
Vocé se sente apto para o atendimento a pacientes com covid-19?

Sim 431 87,96 84,75-90,56

Nao 59 12,04 9,43-15,24
Durante a pandemia, as suas relacoes sociais foram comprometidas?

Nao 99 20,20 16,86 —24,00

Sim 391 79,80 75,99 - 83,13
Presenca de sintomas de Depressao

Nao 213 43,47 39,12-47.91

Sim 277 56,53 52,08 -60,87
Presenca de sintomas de Ansiedade

Nao 296 60,41 55,99 — 64,66

Sim 194 39,59 35,33 -44,00
Sindrome de Burnout

Ausente 184 37,55 33,35-41,94

Presente 306 62,45 58,05 66,64
Sentimento de incapacidade de controlar as preocupacoes

Nao 142 28,98 25,11 -33,16

Sim 348 71,02 66,83 - 74,88
Facilidade de ficar aborrecido ou irritado

Nao 121 24,69 21,06 -28,72

Sim 369 7531 71,27-7895

Fonte: Elaboracao propria (2021)
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As analises, bivariada e multivariada, considerando o desfecho
“sentimento de incapacidade para controlar as preocupacdes”’ estdo
apresentadas na tabela 2, e os resultados em relagdo ao desfecho “facilidade em
ficar aborrecido e irritado” constam na tabela 3.

A analise multivariada demonstrou que o sentimento de incapacidade
de controlar as preocupacdes esteve mais prevalente entre as mulheres
(RP=1,25 1C95% 1,05 — 1,49; p=0,012), da raca preta (RP=1,28 1C95% 1,08 —
1,52; p=0,004), com renda entre 3 e 4 salarios minimos (RP=1,22 1C95% 1,08
—1,39; p=0,002), que apresentam sinais como sudorese, dificuldade de respirar,
nauseas ou palpitacoes (RP=1,22 1C95% 1,09 — 1,37; p=0,001), que
reconhecem que a pandemia comprometeu as relacdes sociais (RP=1,41 1C95%
1,16 — 1,72, p<0,001), e que possuem sintomas de depressao (RP=1,56 IC95%
1,33 — 1,82; p<0,001), ansiedade (RP=1,22 1C95% 1,11 — 1,34; p<0,001) e
Sindrome de Burnout (RP=1,173 1C95% 1,01 — 1,34); p=0,026).

Para o desfecho facilidade em ficar aborrecido e irritado na analise
multivariada verificou-se que a maior prevaléncia esteve associada com a
presenga de sinais como sudorese, dificuldade de respirar, nduseas ou
palpitagdes (RP=1,15 1C95% 1,03 — 1,28; p=0,009), de sintomas de depressdo
(RP=1,37 1C95% 1,19 — 1,57; p<0,001) e de ansiedade (RP=1,26 IC95% 1,14
— 1,38; p<0,001), e com o reconhecimento de que as relagdes sociais foram
comprometidas em decorréncia a pandemia (RP=1,20 1C95% 1,02 — 1,41;
p=0,023).

Para todos os desfechos o modelo final mostrou-se adequado segundo o

teste do Qui-quadrado de Goodness of fit (p=1,000).

Tabela 2. Associacdo entre o sentimento de incapacidade de controlar as
preocupacoes ¢ as variaveis independentes. Rio Grande do Norte, 2020.

Sentimento de
incapacidade de controlar
Variaveis as preocupacoes
Niao Sim

Modelo néio ajustado Modelo Ajustado
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N % n % RP (IC 95%) P RP (IC 95%) p
Idade
Entre 21 e 30 anos 33 22,00 117 78,00 1
Entre 31 e36anos 57 30,81 128 69,19 0’881 ((;)6;8 B 0,067
Mais de 37 anos 52 33,55 103 6645 0’8%(902;;4 Bl 0,026
Género
Masculino 30 46,15 35 53,85 1 1
.. 1,36 (1,08 — 1,25(1,05- 0,01
Feminino 112 26,35 313 73,65 1,72) 0,008 1,49) 5
Raca
Branca 78 3291 159 67,09 1 1
1,06 (0,75 — 1,08 (0,86 — 0,47
Amarela 4 28,57 10 71,43 1,50) 0,721 1.36) 4
1,09 (0,96 — 1,04 (0,94 - 0,73
Parda 55 26,70 151 73,30 1.23) 0,153 1,14) 7
1,26 (1,06 — 1,28 (1,08 — 0,00
Preta 5 15,15 28 84,85 1.49) 0,007 1,52) A
Possui filhos
Sim 80 32,52 166 67,48 1
Nio 62 2541 182 74,59 1,10(0,98 0,084
1,23)
Profissao
Enfermeiro 80 27,40 212 72,60 1
Técnico 62 31,31 136 68,69 0,94 (0,84 — 0,356
1,06)
Renda
1 Salario 0,76 (0,56 — 0,88 (0,70— 0,30
Minimo 26 50,00 26 50,00 1,03) 0,081 1,11) 3
Entre 1 e 2 1,08 (0,91 — 1,09 (0,95- 0,19
Salarios Minimos 47 2883 116 7117 1,28) 0,359 1,25) 3
Entre 3 e 4 1,22 (1,04 — 1,22 (1,08 — 0,00
Salarios Minimos 34 19,65 139 80,35 1,43) 0,013 1,39) 2
Mais que 5 35 3431 67 65,69 1 1
Salarios Minimos
Porte do Municipio
Até 50.000 hab. 49 44,55 61 5545 1
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Entre 50.001 e 1,30 (1,05 —
100.000 hab. 24 2791 62 72,09 1,60) 0,016
Entre 100.001 e 1,38 (1,15 —
900.000 hab. 69 23,47 225 76,53 1,65) <0,001
Diagnostico de Transtorno Mental
Nao 123 36,07 218 63,93 1
Sim 19 1275 130 8725 (51653 = <0,001
Durante a pandemia, o seu consumo de bebidas alcoélicas aumentou?
Nao 115 31,00 256 69,00 1
A
Sim 27 22,69 92 77,31 1,12 (0,99 - 0,061 A
1,26)
E:

Vocé tem sentido sudorese, dificuldade de respirar, nauseas ou palpitacao nos ultimos dias?

Nao 109 48,88 114 51,12 1 1
. 1,71 (1,49 — 1,22 (1,09—- 0,00
Sim 33 12,36 234 87,64 1,96) <0,001 1.37) )
Vocé se sente apto para o atendimento a pacientes com covid-19?
Sim 131 30,39 300 69,61 1
Nio 111864 48 8136 1O00I= 506
1,34)
Durante a pandemia, as suas relacoes sociais foram comprometidas?
Nao 58 58,59 41 4141 1 1
. 1,89 (1,49 — 1,41 (1,16 — <0,0
Sim 84 21,48 307 78,52 2.41) <0,001 1.72) 01
Presenca de sintomas de Depressao
Nao 121 56,81 92 43,19 1 1
. 2,13 (1,82 — 1,56 (1,33 - <0,0
Sim 21 7,58 256 9242 2,50) <0,001 1.82) 01
Presenca de sintomas de Ansiedade
Nao 137 46,28 159 53,72 1 1
. 97,4 1,81 (1,62— <0,00 1,22(1,11- <0,
Sim S 258 18, 2,02) 1 1,34) 001
Sindrome de
Burnout
Ausente 93 50,54 91 4946 1 1
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1,69 (1,45 —

Presente 49 16,01 257 83,99 | .08) <0,001 1,17 (1,01 — 0,02

1,34) 6

Teste do Qui-Quadrado de Goodness-of-fit=170.657; p=1,000
Fonte: Elaboragdo propria (2021)

Tabela 3. Associacdo entre a facilidade em ficar aborrecido ou irritado e as
variaveis independentes. Rio Grande do Norte, 2020.

Facilidade em ficar

Ab id
orrecico ou Modelo nao ajustado Modelo Ajustado

Varidvei irritado
ariaveis Nao Sim
RP (IC
o o [1)
N Yo n % RP (IC 95%) p 95%)
Idade
Entre 21 e 30 anos 28 1%’6 122 813’3 1
24,8 75,1 0,92 (0,82 —
Entre 31 ¢ 36 anos 46 6 139 A 1,03) 0,169
) 30,3 69,6 0,85(0,75 -
Mais de 37 anos 47 5 108 3 0.97) 0,019
Género
Masculino 20 3(;’7 45 62’2 1
.. 23,7 76,2 1,10 (0,92 —
Feminino 101 6 324 4 1.30) 0,269
Raga
Branca 59 24;’8 178 751’ I 1
21,4 78,5 1,04 (0,78 —
Amarela 3 3 11 7 1,38) 0,755
25,7 74,2 0,98 (0,88 —
Parda 53 3 153 7 1,10) 0,841
18,1 81,8 1,08 (0,91 —
Preta 6 2 27 ) 1,30) 0,343
Possui filhos
. 272 72,7
Sim 67 4 179 6 1
- 22,1 77,8 1,07 (0,96 —
Nio 54 3 190 7 1,18) 0,191
Profissao
Enfermeiro 64 21,9 228 78,0 1
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2 8
- 28,7 71,2 0,91 (0,81 —
Técnico 57 9 141 1 1,01) 0,093
Renda
g 36,5 63,4 0,82 (0,65 —
1 Salario Minimo 19 4 33 6 1,04) 0,117
Entre 1 e 2 Salarios 25,7 74,2 0,97 (0,84 —
Minimos 42 7 121 3 1,11) 0,679
Entre 3 e 4 Salarios 20,8 79,1 1,03 (0,90 —
Minimos 36 1 137 9 1,18) 0,604
Mais que 5 Salérios 23,5 76,4
Minimos 24 3 78 7 !
Porte do Municipio
Até 50.000 hab. 38 34;’5 72 655’4 1
Entre 50.001 e 22,0 77,9 1,19 (0,99 —
100.000 hab. 1979 67T 1,42) 0,053
Entre 100.001 ¢ 21,7 78,2 1,19 (1,03 —
900.000 hab. 64 5 230y 1.38) 0,019
Diagnostico de Transtorno Mental
Nao 102 291’9 239 7%’0 1
Sim 19 12,7 130 87,2 1,24 (1,13 - <0,001

5 5 1,36)
Durante a pandemia, o seu consumo de bebidas alcodlicas aumentou?

Nio 101 272’2 270 728’7 |
G 0 168 g9 8B LI4L03- (o

1 9 1,26)
Vocé tem sentido sudorese, dificuldade de respirar, nduseas ou palpitaciao nos ultimos dias?

Nao 88 396’4 135 6(4)1’5 1 1
. 12,3 87,6 1,44 (1,29 — 1,15 (1,03
Sim 33 p 234 4 1.62) <0,001 1.28) 0,009
Vocé se sente apto para o atendimento a pacientes com covid-19?
Sim 106 “%° 325 14 1
~ 25,4 74,5 0,98 (0,84 —
Nao 15 ) 44 ] 1.15) 0,891
Durante a pandemia, as suas relagcdes sociais foram comprometidas?
Nao 44 41’4 55 556’5 1 1
. 19,6 80,3 1,44 (1,20 - 1,20 (1,02
Sim 77 9 314 1 1.73) <0,001 7 1.41) 0,023
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Nao 110 3%1 194 632’8 1 1
. 94,0 1,69 (1,49 — 1,37 (1,19
Sim 11 591 175 9 1.03) <0,001 ~1.57) <0,001
Presenca de sintomas de Ansiedade
Nao 116 399’1 180 6(1’8 1 1
. 97,4 1,60 (1,45— 1,26 (1,14
Sim 5 2,58 189 ) 1.76) <0,001 _138) <0,001
Sindrome de Burnout
Ausente 70 3%0 114 6 16’9 1
16,6 83,3 1,34 (1,18 —
Presente 51 7 255 3 1.52) <0,001

Teste do Qui-Quadrado de Goodness-of-fit=177.143; p=1,000

Fonte: Elaboragio propria (2021)

4 DISCUSSAO

Neste estudo, objetivou-se investigar a prevaléncia de sofrimento

emocional entre profissionais de enfermagem de servigos de média e alta

complexidade no estado do Rio Grande do Norte, em que se observou alta

prevaléncia de sintomas de sofrimento emocional, manifestos em sentimentos

de irritabilidade, incapacidade para controlar as preocupagdes, bem como na

alta prevaléncia de profissionais com sintomas da Sindrome de Burnout.

A andlise bivariada demonstrou que a idade superior a 37 anos se

configurou como fator de prote¢do tanto para o sentimento de incapacidade de

controlar as preocupagdes quanto para a facilidade em ficar aborrecido ou

irritado.

A partir dos achados neste estudo, pode-se inferir que a predisposicao

para o desencadeamento de sofrimento emocional, relaciona-se com a idade € o

tempo de exercicio profissional. Considera-se que quanto maior a idade e o

tempo de atuacdo profissional, menor ¢ a intensidade do sofrimento emocional

vivenciado por esse profissional.
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Nesse sentido, um estudo realizado com enfermeiros lotados no setor de
oncologia evidenciou que quanto maior o tempo de formacdo e atuagdo, o
profissional possui maior habilidade para gerenciar os sentimentos vivenciados
frente ao cuidado para com seu paciente, pois com o decorrer dos anos, 0s
profissionais acabam elaborando possiveis estratégias, desenvolvendo a
maturidade e vivenciando experiéncias que os auxiliam no alcance de
habilidades e seguranga para a tomada de decisdes diante de situagdes de
estresse. Logo, os impactos a salide mental sdo minimizados, oportunizando
assim a sua qualidade de vida e a assisténcia prestada'®.

O medo de ser infectado e de susceptibilidade a morte, somados a
rapidez de disseminacgao, historia natural e curso da doenga pouco conhecidos,
tornam os impactos a saide mental aparentes, embora a maioria dos
participantes afirmaram ndo possuir sintomas de depressdo (62,04%) ou
ansiedade (60,41%) e relataram sintomas caracteristicos da sindrome de
Burnout (62,45%). Nesse sentido, estudos realizados na China e em outros
paises, apontaram que os enfermeiros mostraram excitabilidade, irritabilidade,
falta de vontade de descansar e sinais de sofrimento psicoldgico, mas
recusaram qualquer ajuda psicoldgica e declararam que nd3o tinham
problemas'”.

Em relacdo aos desfechos do estudo, a maioria dos participantes relatou
sentimento de incapacidade para controle das preocupagdes (71,02%) e
facilidade em ficar aborrecido ou irritado (75,31%). Esses sentimentos também
foram identificados em um estudo realizado no Canada apo6s a pandemia de
covid-19, manifestados através de sintomas de sobrecarga emocional em
profissionais de saude como: dificuldade de se concentrar e executar tarefas
simples, aumento da irritabilidade, humor deprimido, sensagdo de perda de
controle, e, sobretudo, medo de contrair a doenga e, ainda, transmiti-la a seus
familiares'®,

Além disso, fatores como noticias falsas, dificuldade na cobertura de

saude para realizar o tratamento, adesdo ao cumprimento das medidas de
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quarentena/  distanciamento/isolamento  social, geram sentimento de
inseguranca, hipervigilancia e panico, potencializando assim o sofrimento
emocional vivenciado'.

A andlise multivariada demonstrou que o sentimento de incapacidade
de controlar as preocupacdes esteve mais prevalente entre as mulheres, da raga
preta, com renda entre 3 e 4 saldrios minimos. Em outro estudo®, ficou
evidenciado que essa maior prevaléncia para o sexo feminino, se justifica em
razdo do trabalho na area da assisténcia a satide possuir cargas horarias de
trabalho exaustivas. Além disso, as trabalhadoras ainda desempenham outras
fungdes, considerando as diversas jornadas de trabalho, como o trabalho
doméstico e a assisténcia a filhos e companheiros, desenvolvidos no ambiente
domiciliar?'.

No que diz respeito aos sentimentos de incapacidade para o
gerenciamento das preocupacgdes resultantes do processo de trabalho, bem
como a baixa remuneracdo, uma revisdo sistematica apontou que esses
aspectos podem possibilitar o desencadeamento da Sindrome de Burnout,
impactando de modo geral na satde fisica e emocional.

Quanto a presenca de diagnostico de transtorno mental verificou-se que
a maior prevaléncia de sentimento de incapacidade de controlar as
preocupacdes e da facilidade de ficar aborrecido ou irritado se deu entre os
participantes que j& possuiam diagnostico de sofrimento emocional,
manifestados por meio de sintomas depressivos, ansiedade e a presenca de
Sindrome de Burnout®.

Durante o curso da pandemia de covid-19, os desafios encarados pelos
profissionais da saude atuam como gatilho para o desencadeamento ou ainda,
intensificam a manifestagdo de sintomas em profissionais que ja possuem
algum diagnostico que caracteriza a vivéncia de sofrimento emocional®,
especialmente quando se trata daqueles que trabalham na chamada “linha de
frente”, ou seja, em contato direto com pessoas que foram infectadas pelo

virus’.
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As alteragdes psicossomaticas (sudorese, dificuldade de respirar,
nauseas ou palpitacdes), emocionais (ansiedade, depressdao, comportamentos
suicidas e abuso de drogas) e comportamentos defensivos (isolamento,
comprometimento das relagdes sociais) identificadas neste estudo, sdo
resultantes da tensdo constante no exercicio laboral, originadas a partir das
relagdes com outras profissionais ou familiares dos pacientes, devido a pressao
emocional persistente, bem como a grande carga de responsabilidade
profissional®.

Sintomas semelhantes foram identificados por em um estudo® com 1257
profissionais em 34 hospitais na China, durante o surto de covid-19. Os
referidos profissionais apresentaram sintomas como exaustdo, irritabilidade,
cefaleia tensional, lombalgia, sudorese, fadiga, taquicardia, dificuldade de
respiragdo, insdnia, preocupacdo excessiva, ansiedade, baixa autoestima,
mal-estar generalizado, desinteresse, dificuldade de concentragdo e distirbios
gastrintestinais.

Outros fatores podem favorecer o surgimento dessas alteracdes
psicossomaticas. Ao atuarem durante o surto epidémico de covid-19, grande
parte dos profissionais de saude sdo submetidos a longas jornadas de trabalho,
em execucao de varios plantdes consecutivos, atuagdo em locais com escassez
de Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI) para sua propria prote¢do, com
ampla cobertura da imprensa, baixo estoque de medicamentos para assisténcia
aos infectados e falta de apoio por todos envolvidos na situa¢do pandémica'.

Estudo® realizado com profissionais da saude que atuaram com
pacientes com covid-19 em Taiwan, apontou associacdo entre sintomas
depressivos, ansiosos e de irritabilidade ao aumento significativo de
comportamentos relacionados a dependéncia de substincias psicoativas,
alcoodlicas e ao tabagismo, a longo prazo, o que corrobora com resultados
encontrados na presente pesquisa na qual verificou-se que o reconhecimento de

que o consumo de bebidas alcodlicas aumentou no periodo do curso da
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pandemia esteve associado a maior prevaléncia de facilidade em ficar
aborrecido ou irritado.

Vivéncias de episodios de estresse constantemente, podem conduzir os
profissionais ao abuso de alcool, utilizado como um escape da realidade na
qual estd submetido, com o intuito de agir como tranquilizante ou ansiolitico; e
tal situagdo necessita ser enfrentada com cautela em relagdo aos profissionais
de enfermagem, visto que estes sao mais susceptiveis ao abuso de substancias
alcodlicas e ao suicidio™.

A partir da andlise multivariada, identificou-se que houve um
comprometimento das relagdes sociais dos profissionais pesquisados em
decorréncia da pandemia. Esse comprometimento se justifica a partir da
estigmatizagdo relacionada a pratica profissional na area da saude*’. Médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, psicélogos e fisioterapeutas podem ser
afastados de seus sistemas de apoio social, o que pode levar a problemas de
isolamento que fragilizam sua saude mental®,

Destaca-se, que as limitacdes deste estudo se deram em relagdo ao
universo amostral. O estudo foi proposto apenas aos trabalhadores de
enfermagem de servigcos de referéncia na assisténcia a pacientes de covid-19,
mostrando a realidade laboral advinda desse contexto. Diante da amplitude das
repercussdes psicossociais identificadas, cabe investigar outros contextos
laborais onde estdo inseridos os trabalhadores de enfermagem, no intuito de
identificar possiveis fatores envolvidos nas diversas manifestacdes de
sofrimento psicologico e assim possibilitar acdes de cuidado a esses

profissionais em seus ambientes laborais.

5 CONCLUSAO

Este estudo permitiu constatar que hd uma alta prevaléncia de sintomas
de angustia - caracterizados pelo sentimento de incapacidade de controlar as
preocupacdes e facilidade em ficar aborrecido e irritado - em profissionais de

enfermagem que atuam nos servigos de média e alta complexidade do Rio
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Grande do Norte durante a epidemia da covid-19, bem como uma alta
prevaléncia de profissionais com sintomas da Sindrome de Burnout.

Ressalta-se que as informagdes tecidas aqui, trazem contribuicdes
relevantes para a minimizar os riscos ocupacionais da pratica dos profissionais
de enfermagem, por oferecer um diagndstico situacional que pode auxiliar
estes profissionais a reconhecerem possiveis manifestacoes de sofrimento
emocional relacionados ao desgaste emocional no ambiente de trabalho, que
podem ser potencializados pelo carater danoso da pandemia da covid-19, bem
como para subsidiar a construcao critica e reflexiva de politicas publicas que
possibilitem a¢des de cuidado aos individuos em seus ambientes laborais.

Nesse sentido, € preciso que se estabeleca o acompanhamento periddico
dos processos de trabalho que envolve a equipe de satde, que vao desde a
estrutura fisica e a estrutura organizacional, ¢ de suma importancia para
identificacao precoce dos problemas que inferem na satide do trabalhador,
logo, cabe aos gestores propor estratégias ndo s6 de monitoramento, mas de
intervencdo precoce de forma a minimizar os sintomas e manifestacdes
presentes, prevenindo a ocorréncia, deterioracdes emocionais € agravos
psicologicos.

Assim sendo, espera-se que essa pesquisa possa subsidiar futuros
estudos com vista a ao desenvolvimento de estratégias para minimizar os riscos
e efeitos nocivos do ambiente de trabalho a satide mental dos trabalhadores de

enfermagem no contexto hospitalar em tempos de pandemia.
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