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RESUMO

A pandemia do novo coronavirus € responsavel pelo contagio de mais de 2 milhdes de
pacientes no Brasil. O acelerado crescimento dos casos inspira preocupacdes tanto com a
saude fisica quanto com a saude mental, principalmente dos profissionais de saude que
encontram-se mais susceptiveis a infecgdes pela doenca e expostos a diversas situagdes
estressoras suficientes para lhes gerar sofrimento psicologico. Diante disso, este artigo tem
como objetivo apresentar a incidéncia e as caracteristicas dos profissionais de saude com
ansiedade e sem ansiedade vinculados a Rede de Atencao Primaria, Secunddaria e Tercidria do
municipio de Altamira, no estado do Para, durante a pandemia causada pelo novo coronavirus.
Esta andlise primaria trata-se de um estudo transversal de cariter quantitativo realizado
através do levantamento de informagdes por meio de um formulario eletronico. Estes
profissionais responderam um questiondrio demografico e a Escada de Ansiedade GAD —7 A
idade média dos participantes foi de 32.60 anos, a maioria do género feminino, casados ou em
unido estavel. A ansiedade esteve presente em 22.2% da amostra analisada, sendo que os
profissionais com ansiedade, 18.2% sao do sexo masculino ¢ 81.8% sdo do sexo feminino,
enquanto que no grupo de profissionais sem ansiedade, 46.8 % sdo do sexo masculino e 53.2%
sdao do sexo feminino. Considerando o estado civil, nota-se que a maioria dos profissionais
com ansiedade sdo casados ou vivem em unido estavel (63.6%), numero consideravelmente
maior do que o de pessoas divorciadas (13.6%) e solteiras (22.7%). Em relagdo a atual
condicdo de trabalho h4 uma maior distribui¢dao de individuos com ansiedade dentre aqueles
que estdo trabalhando normalmente, sendo uma diferenca significativa quando comparada a
distribuicdo de individuos em outras condigdes de trabalho. Aqueles que tém ansiedade se
preocupam totalmente em transmitir o virus para outros. Estes achados sugerem que os
profissionais de satide do municipio de Altamira-PA que estdo ansiosos durante a pandemia
do novo coronavirus sdo predominantemente do género feminino, a ansiedade ¢ maior entre
os profissionais que estdo trabalhando normalmente e a preocupacdo em transmitir a COVID-
19 também ¢ significativa entre os entrevistados com score positivo para ansiedade.
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INTRODUCAO

A COVID-19, doenga causada pelo novo coronavirus, pode, em casos mais graves,
conduzir pacientes a delicadas condigdes de saude, com destaque para as sindromes
respiratorias graves. A situagdo causada pelo novo coronavirus apresentou rapida e intensa
escalada, sendo declarada uma situacdo de emergéncia de saude publica no dia 30 de janeiro
de 2020, dado o risco oferecido a saude mundial. Em 23 de agosto de 2020, mais de 200
paises contavam com infectados pelo novo coronavirus e o numero de casos confirmados de
COVID-19 ultrapassam os 23 milhdes"?. No Brasil os nimeros sdo alarmantes também, visto
que atualmente ultrapassa a margem de 2 milhdes de casos, ao passo que o numero de 6bitos
aproxima-se de 115 mil®,

A pandemia do novo coronavirus demandou respostas urgentes por parte dos gestores
de saude com o intuito de reduzir os seus impactos, tais como medidas de isolamento de casos
suspeitos, fechamento de escolas e universidades, proibicdo de eventos com aglomeragdo de
pessoas, distanciamento social de idosos e outros grupos de riscos, assim como a quarentena
de toda a populagio®. Embora essas medidas tenham sido eficazes em algumas localidades, o
rapido crescimento do quantitativo de infectados gerou ao redor do mundo, saturacao dos
sistemas de saude locais, e consequente esgotamento fisico e emocional dos profissionais de
satide que estdo nas primeiras fileiras do combate a doenga®.

Para Ornell, Schuch, Sordi e Kessler (2020) durante uma pandemia, a saude fisica das
pessoas € o combate ao agente causador da doenca sdo os focos principais de atengdo de
profissionais e gestores da saude, de modo que as implicacdes sobre a saude mental tendem a
ser negligenciadas ou subestimadas®. Isto é fator preocupante no contexto atual do mundo,
pois segundo Bao et. al. (2020), os desafios e o estresse que os profissionais de saude
enfrentam podem desencadear transtornos mentais comuns que podem resultar em perigos
que excedem as consequéncias da propria pandemia de COVID-197,

De fato, estudos indicam um aumento dos transtornos de ansiedade em profissionais
da saude por conta da pandemia do novo coronavirus®>®. Trata-se de um transtorno que
consiste em sentimento de apreensao causado por antecipagdo de situagdes de risco, frente a
algo desconhecido; tal condicdo torna-se patoldgica quando a resposta ¢ exagerada, nao
condizendo ao estimulo dado!®. Ainda que ndo exista consenso sobre a defini¢io do que de
fato vem a ser “ansiedade”, visto que alguns autores afirmam que a ansiedade ¢ mais um
conceito do que um fendomeno observavel, ha unanimidade quanto as suas implica¢des nos
individuos acometidos, a saber: estado emocional desagradavel, e que costuma resultar em
manifestagdes fisico-psiquicas tais como “nd na garganta”, “frio na barriga”, taquicardia,
hiperventilagdo e reducgdo na eficiéncia comportamental, como dificuldade de concentracdo e
decréscimo em habilidades sociais'?.

Ao comparar-se a saude mental de trabalhadores da satide com outros grupos
ocupacionais, percebeu-se que pessoas ligadas laboralmente ao cuidado de pacientes
infectados pelo novo coronavirus tém pior qualidade de sono, além de apresentarem riscos
maiores para o desenvolvimento de complicagcdes psiquicas como os sentimentos de
ansiedade. "*'* Um dos hospitais utilizados para combate ao coronavirus, na China, relatou que
cerca de 65% das pessoas envolvidas na linha de frente relataram estar lidando bem com a
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situagdo, interpretando-a como um dever, como desafio. No entanto, até¢ 31% dos enfermeiros
descreveu sentir-se tomados por sentimentos tais quais ansiedade, depressdo e medo'*.

Observa-se que grande parte dos estudos na area da satde mental de profissionais de
saude ¢ desenvolvida nos hospitais de grandes capitais, onde o gerenciamento e fluxo de
pacientes ¢ elevado®. Trabalhos com a populagdo de profissionais que atuam na Atencdo
Primaria, Secunddria e Terciaria de territorios menores, a semelhanga do municipio de
Altamira, ainda sdo escassos, embora haja necessidade do conhecimento e cuidado da
condi¢do de saide mental desses, considerando suas peculiaridades territoriais. Sendo assim,
esse artigo objetivou analisar a incidéncia e as caracteristicas dos profissionais de saude com
ansiedade e sem ansiedade do municipio de Altamira, no estado do Pard, durante a pandemia
causada pelo novo coronavirus.

MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal de carater quantitativo realizado no periodo de junho
a agosto de 2020, através do levantamento de informagdes por meio de um formulério
eletronico. Esta pesquisa foi planejada e executada de acordo com a Declaragao de Helsinki e
com a resolugdo 196/1996 do Conselho Nacional de Satde; '° tendo sido aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de Ciéncias da Satide da Universidade Federal do
Para sob o parecer de niumero 4.098.437. Os participantes foram devidamente esclarecidos
sobre os objetivos da pesquisa, riscos e beneficios e do carater opcional em participar. Apos a
assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido responderam ao questionario.

A populagdo alvo da pesquisa foram 99 profissionais de satde, incluindo médicos,
enfermeiros, técnicos de enfermagem, administradores, trabalhadores da limpeza, seguranca,
manutencdo e quaisquer outros profissionais envolvidos direta ou indiretamente no
atendimento a pacientes com COVID-19 no municipio de Altamira-PA. Foram excluidos da
amostra os profissionais que se recusaram a participar do estudo e aqueles que, por algum
motivo ndo relacionado a COVID-19, estavam afastados do trabalho. Para o calculo do
tamanho da amostra, foi-se utilizado o Software G*Power 3.0.10, considerando um tamanho
de efeito de 0.50, um poder observado de 80% e uma comparacdo por teste Qui-quadrado de
até 62 graus de liberdade, estimando assim um tamanho amostral minimo de 133 individuos.

Com a finalidade de avaliar as caracteristicas sociodemograficas e de saude dos
profissionais, foi estruturado um formulario eletronico com questdes de multipla escolha
contendo informacdes como sexo, estado civil, escolaridade, atual condi¢do de trabalho,
preocupacdo em contaminar-se com COVID-19 e transmiti-la. O Transtorno de Ansiedade foi
avaliado utilizando a Escala de GAD — 7, criada por Spitzer et al. (2006)'® e validada no
Brasil por Mapi Research Institute (2009). O instrumento é constituido por 07 itens, dispostos
em uma escala de quatro pontos: 0 (nenhuma vez) a 3 (quase todos os dias), com uma
pontuacdo que varia de 0 a 21. Considera-se indicador positivo de sinais e sintomas de
transtornos de ansiedade um valor igual ou maior a 10 pontos.'’

Os dados categoricos serdo expressos por meio de porcentagens. Para comparar a
distribuicdo das variaveis entre os grupos com e sem ansiedade, foi aplicado o teste Qui-
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quadrado de Pearson, adotando-se um valor de p < 0,05 como indicativo de significancia.
Todas as analises estatisticas foram processadas no software SPSS (Statistical Package for
Social Sciences), versao 25.0.

RESULTADOS

Dentre os 173 profissionais que participaram da pesquisa, 69.2% (99/173)
responderam adequadamente aos questionarios. A idade média desse grupo foi de 32.60 anos
(desvio padrdao de aproximadamente 8.54). O género feminino correspondeu a 59,6%. 54,5%
estavam casados ou em unido estavel, sendo que 55.6% possuiam filhos. Dos profissionais
26.3% sao técnicos de enfermagem, 16.2% médicos e 13.1% funcdes administrativas.

Estes participantes foram divididos em dois grupos: profissionais com ansiedade e
profissionais sem ansiedade (detalhes na Tabela), sendo que a ansiedade esteve presente em
22.2% da amostra. Analisando separadamente, percebe-se que dentro do grupo dos
profissionais com ansiedade, 18.2% sao do sexo masculino e 81.8% sdo do sexo feminino,
enquanto que no grupo de profissionais sem ansiedade, 46.8 % sdo do sexo masculino e
53.2% sdo do sexo feminino, diferencas nas distribui¢des estas, consideradas estatisticamente
significantes (y* = 5.801, gl = 1, p < 0.05). Considerando o estado civil, nota-se que a maioria
dos profissionais com ansiedade sdo casados ou vivem em unido estavel (63.6%), nimero
consideravelmente maior do que o de pessoas divorciadas (13.6%) e solteiras (22.7%); entre
os profissionais sem ansiedade o percentual de pessoas concentra-se mais entre os individuos
que sdo casados (51.9%) e solteiros (42.9%). Em relacdo a atual condi¢@o de trabalho nota-se
uma maior distribui¢do de individuos com ansiedade dentre aqueles que estdo trabalhando
normalmente, sendo uma diferenca significativa quando comparada a distribuicdo de
individuos em outras condi¢des de trabalho (x> = 10.604, gl = 2, p < 0.05). A preocupacgdo em
transmitir a COVID-19 ¢ outro fator importante analisado neste estudo, pois, segundo os
dados obtidos, observa-se que aqueles que tém ansiedade se preocupam totalmente em
transmitir o virus para outros.
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Tabela: Caracteristicas dos profissionais de saude com e sem ansiedade.

Sexo

Casado (a) ou unifio estavel

Estado Civil Divorciado (a) ou separado (a)

Solteiro
Viuvo (a)

Ensino Médio
Ensino Superior
Pos-Graduacao

Escolaridade

Tem filhos

Afastado do trabalho ha 30 dias ou
mais por motivos ligados a COVID-19

Atual condicao

de trabalho Afastado do trabalho recentemente

por motivos ligados a COVID-19

Executando o trabalho normalmente

Nio me preocupa nada
Preocupacio em

contaminar-se
com a COVID- Preocupa-se muito
19 Preocupa-se pouco

Preocupa-se nem muito, nem pouco

Preocupa-se totalmente

Preocupa-se nem muito, nem pouco

Preocupacio em
transmitir a
COVID-19

Preocupa-se muito
Preocupa-se pouco

Preocupa-se totalmente

Lida diretamente com pacientes com
COVID-19

Acredita que recebeu material para
trabalhar com seguranca

Declara ter recebido
aconselhamento/psicoterapia

Com Sem 2 entre
ansiedade ansiedade X FUDOS
(N=22) (N=77) &P

M=182%/ M=46.8%/ 5801
F =81.8% F=532% ’

63.6% 51.9%

13.6% 3.9% 7.096
22.7% 42.9%

0.0% 1.3%
40.9% 44.2%

27.3% 24.7% 0.09
31.8% 31.2%

68.2% 51.9% 1.826
0.0% 2.6%

10.604

18.2% 1.3%

81.8% 96.1%

0.0% 1.3%

9.1% 15.6%

27.3% 33.8% 2.941
13.6% 18.2%

50.0% 31.2%

0.0% 3.9%

9.1% 40.3% 9.974
9.1% 2.6%

81.8% 53.2%

81.8% 68.8% 1.423
72.7% 75.3% 0.061
13.6% 10.4% 0.183

<0.05*

0.07

0.95

0.17

<0.05%

0.56

<0.05*

0.23

0.80

0.66
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DISCUSSAO

Os transtornos de ansiedade estdo presentes em diversos estratos populacionais, sendo
que, na populagdo em geral, correspondem a causa clinica psiquica mais recorrente no publico
adulto e infantil, com a prevaléncia entre criancas de 9% e, entre adultos, 15% (ao longo da
vida do individuo)!®. No que diz respeito aos profissionais da safide, estudos tém
caracterizado os profissionais de satide como um grupo com maiores probabilidades a
sofrerem impactos em sua saide mental. Schmidt (2010) mostrou em um grupo significativo
de profissionais de enfermagem que a presenca de ansiedade e depressao estava diretamente
relacionada com a existéncia de duplo vinculo empregaticio, onde sugerem o acumulo de
trabalho e responsabilidades como desencadeantes destes disturbis'®. Episodios em que
irrompem doengas tais quais a COVID-19 mobilizam alto contingente de profissionais da
saude, e por conta da imprevisibilidade de ocorréncia de surtos, ndo raro os sistemas de saude
encontram-se despreparados para a lida com a doenga em questdo, gerando sobrecarga no
pessoal de satide. Uma das medidas costumeiramente adotadas diante de catastrofes ¢ a
realocacdo dos trabalhadores para departamentos e tarefas diferentes das que sdo cotidianas ao
individuo, além de possiveis plantdes adicionais; isso também tem sido relacionado ao
aumento da ansiedade em profissionais da satde, por conta das demandas urgentes que o
novo surto traz e por receios em relacdo a possivel contaminagio desses trabalhadores!®. Bao
et al (2020) aponta que o estresse ¢ os desafios que as profissdes da satde demandam sao
outra razao que pode gerar nessa parcela populacional transtornos mentais comumente
encontrados entre a populagao geral, incluindo-se os de ansiedade.

Estudos tem mostrado que a pandemia do novo coronavirus trouxe impactos negativos
a sanidade mental das pessoas que prestam atengdo de satide aos pacientes acometidos pela
COVID-19%.0s profissionais da saude estio mais propensos a contrair o novo coronavirus do
que a populacdo em geral, estando, portanto sob risco de incorrer nos efeitos psiquicos que a
COVID-19 tem no aumento dos niveis de ansiedade’'. Tais transtornos podem ser
classificados como importantes clinicamente quando a sua ocorréncia implica em prejuizos
sociais ao individuo, como o comprometimento ocupacional, impedindo a execucdo das
fungdes laborais as quais o profissional estd qualificado'?. Os dados apontados em outras
publicagdes corroboram os achados do presente estudo, que apontam niveis elevados de
ansiedade entre 22% dos profissionais de satde entrevistados do municipio de Altamira e em
cujo local de trabalho hé lida com pacientes infectados pela COVID-19. A manifestagdo ou
intensificacdo de transtornos de ansiedade e problemas psicologicos € preocupante, pois pode
ser de tal modo severa que incorra na expressdo de sintomas fisicos tais e incapacitagdo
laboral (todos em graus que podem ser severos)'2.

Os resultados obtidos também indicam que, entre os entrevistados que apresentaram
ansiedade, 81% do quantitativo compode-se de mulheres. Estudos apontam que as mulheres
estdo mais suscetiveis a desenvolver transtornos de ansiedade ao longo da vida, quando
comparada aos homens. Alguns fatores sao apontados como possiveis causas, dentre estes
destaca-se os fatores genéticos e a influéncia exercida pelos horménios sexuais femininos?2. O
puerpério tem sido associado a aumento nos niveis de ansiedade entre mulheres, em especial
quando hd intercorréncias com o recém-nascido e de maneira diretamente proporcional ao
numero de filhos vivos?®. O climatério, em todas as suas fases, também tem sido relacionado
positivamente ao aumento dos niveis de ansiedade. Ha relagdo significativa entre
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manifestagdo de sintomas moderados de climatério e o surgimento de disfungdes no humor,
segundo estudo que também constatou que a prevaléncia de ansiedade € elevada no climatério,
e que mulheres portadoras de ansiedade estdo mais propensas a desenvolver quadro de
depressio?!. Além disso, mulheres com transtornos de ansiedade costumam relatar mais
gravidade nos sintomas, o que pode agravar a condi¢ao patoldgica e tornar mais duradouro o
problema??.

Além dos fatores de ordem bioldgica e fisioldgica, também ¢ relevante apontar fatores
histérico-culturais como motivos para aumento de ansiedade entre o publico feminino. As
mulheres tém sido oferecidas distintas oportunidades: (a) de trabalho (ocupam postos de
trabalho de prestigio menos elevado e recebem saldrios menores do que aqueles pagos a
homens, ainda que possuam mesma funcdo e qualificacdo); (b) de acesso a educacao
(comumente associou-se a figura feminina a lida com afazeres domésticos). Ademais, as
mulheres cuidam mais da propria satide mental, o que torna-lhes mais aptas a ter mais atengao
aos sinais e sintomas de certos transtornos®. Vale também mencionar que ha situagdes que
podem tornar mais intensas as rotinas diarias das mulheres e que, por conseguinte, também
tornam esse estrato populacional mais propenso a elevagao dos niveis de ansiedade, sendo que
contexto peculiar imposto pela pandemia do novo coronavirus aumentou a quantidade de
afazeres domésticos que costumam recair sobre as mulheres; durante a pandemia também foi
possivel notar ascensdo da violéncia doméstica*. Todos esses fatores tomado juntos podem
justificar ou explicar o aumento da ansiedade nas mulheres.

No que concerne as mulheres que sao profissionais da saude, nota-se que a quantidade
de pessoas do sexo feminino em postos dos setores de enfermagem costuma ser maior, sendo
que essa classe de trabalhadores mantém contato e cuidado mais direto com os pacientes, bem
como essas profissionais podem ser responsaveis pela coleta de secre¢des destinadas as
analises necessarias para a detec¢do do virus, isto pode tornd-las mais suscetiveis as
implicagdes da infecgdo por COVID-19 aumentando seus niveis de ansiedade®*. Outro fator
apontado por estudos ligados a esses indices sdo as condi¢des as quais estdo expostas as
enfermeiras. Trata-se de condi¢des distintas de outras classes de profissionais da saude, o que
pode com frequéncia conduzir a fadiga e tensdo, algo que pode aumentar o risco de cometer
impericias médicas, elevando os niveis de ansiedade das profissionais*>***, Vale ressaltar
que os motivos pelos quais as mulheres demonstram diferengas na manifestagdo clinica dos
sintomas de ansiedade ainda ndo foram completamente elucidados, demandando-se, portanto,
a realizagdo de mais estudos que tratem especificamente das implicagdes clinicas da
ansiedade entre o género feminino??.

Um dos fatores com significincia para o aumento nos niveis de ansiedade entre
profissionais da saude foi a preocupacdo, em nivel maior ou menor, em transmitir a outras
pessoas a COVID-19, caso o profissional de saide venha a ser infectado. Esses dados
corroboram com estudo recente, no qual demonstrou em um publico de trabalhadores de um
hospital estadunidense que o medo de ser infectado pela COVID-19 bem como transmitir o
virus a outras pessoas era o principal fator relacionado ao nivel de ansiedade nos
profissionais.?’

Neste estudo também mostramos um percentual importante de profissionais com
ansiedade e que estiveram afastados de suas atividades laborais por conta de infec¢do pela
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COVID-19. Trata-se de algo relevante, visto que estudos demonstram que a infec¢do entre
profissionais da satide pode conduzir a longos periodos de afastamento das fungdes
ocupacionais®®, o que contribui para a redu¢do do quadro de trabalhadores com consequente
sobrecarga dos profissionais que permanecem em seus posto®?’.

De acordo com estudos publicados recentemente, os profissionais da saude possuem
demandas, no que concerne a saude mental deles e dos colegas de trabalho, e que a provisao
de atendimentos e acolhimentos destas demandas podem proporcionar mais seguranga
emocional aos trabalhadores®’. Além disso, a criagio de equipes multidisciplinares que
trabalham diretamente com a saide mental dos profissionais tem gerado resultados positivos
ao redor do mundo, o que indica que esta medida em combate aos impactos na saude mental
destes profissionais devem ser consideradas pelas autoridades de satde®. Isto é relevante
porque a partir de investigagdes no campo da saude mental no contexto de pandemias tém
sido propostos modelos que buscam avaliar estresse e sentimentos negativos no ambiente de
trabalho. A partir destes, chegou-se a trés conceitos importantes: (a) demanda, que trata-se das
exigéncias de ordem psicoldgicas que sdo impostas ao trabalhador por conta de sua fungdo
laboral; (b) controle, que ¢ o poder que o profissional tem sobre o préprio trabalho (no que
tange a autonomia, capacidade de decidir); (c) apoio social, que ¢ a interagdo entre
subordinados e superiores para o cumprimento das tarefas ocupacionais, o que pode gerar
condi¢des de trabalho mais apraziveis’!. A literatura descreve uma relagdo positiva entre
condigdes de trabalho de alta demanda e baixo controle e a presenca de disturbios
psiquiatricos menores como ansiedade*?. Com tudo isso percebe-se o quanto o apoio social é
importante para minimizar o desenvolvimento de perturbagdes psiquidtricas™.

CONCLUSAO

Conclui-se, por meio deste estudo, que os profissionais de saide do municipio de
Altamira-PA que estdo ansiosos durante a pandemia do novo coronavirus sao
predominantemente do género feminino, sendo necessarias medidas de mitigag¢do dos efeitos
psicoldgicos negativos trazidos pela pandemia de COVID-19 especialmente voltadas as
profissionais de saude, (pois sdo a parcela mais afetada) para que a sanidade mental dos
trabalhadores possa ser mantida (ou devolvida, em casos de patologias psiquicas). A
ansiedade ¢ maior entre os profissionais que estdo trabalhando normalmente, mas entre
aqueles que estao afastados do trabalho por motivos ligados a COVID-19 também foi notada
elevagdo nos niveis de ansiedade. A preocupagdo em transmitir a COVID-19 também ¢
significativa entre os entrevistados com score positivo para ansiedade. E necessario que as
autoridades de saide busquem mecanismos que permitam a prevencao do adoecimento
mental que da-se por conta de questdes ocupacionais, observando-se devidamente que as
acOes devem direcionar-se com mais intensidade as parcelas laborais mais atingidas por
problemas como a ansiedade.
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