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Resumo

Objetivo: Sintetizar a prevaléncia de resultados psicoldgicos e de salide mental dos profissionais de satde
que tratam doentes com COVID-19.

Métodos: Revisdo sistematica da literatura. A busca dos estudos foi realizada nas plataformas PubMed,
CINAHL e Scopus. Foram incluidos estudos em lingua inglesa, portuguesa e espanhola, com data de
publicagdo de 1 de dezembro de 2019 até 31 de julho de 2020. A revisdo sistematica foi realizada com meta-
analises binarias de efeito fixo de prevaléncia utilizando-se o STATA®15.0 e método do inverso da variancia
com transformagao Freeman-Tukey double arcsine.

Resultados: A estratégia de pesquisa identificou 38.657 registos, dos quais apenas cinco estudos foram
selecionados e integraram o corpus final da revisdo. A meta-andlise de prevaléncias para a depressdo foi
de 27,5% (1095%=25,9-29,3; p<0,001), ansiedade 26,8% (IC95%=25,1-28,5; p<0,001), insbnia 35,8%
(IC95%=33,8-37,9; p=0,03) e estresse 51,9% (1C95%=49,6-54,3; p<0,001). Em trés dos estudos incluidos
o0s profissionais de salde relataram niveis de trauma vicario adicionalmente importante, estresse pos-
traumatico, somatizacéo e sintomas obsessivo-compulsivos.

Concluséo: A pandemia da COVID-19 apresenta um impacto psicoldgico muito significativo nos profissionais
de satde, assumindo importantes prevaléncias de depressao, ansiedade, insénia e estresse. Os profissionais
de saude da “linha de frente” sdo uma populagéo particularmente vulneravel e merecem especial atengéo/
intervencao.

Abstract

Objective: To synthesize the prevalence of psychological and mental health outcomes among healthcare
professionals who are responsible for treating patients with COVID-19.

Methods: Systematic literature review. The literature search was carried out in the PubMed, CINAHL and
Scopus databases. Studies written in English, Portuguese and Spanish and that were published between
December 1512019 and July 31512020 were included. The systematic review was performed using fixed-effect
meta-analysis of binary data with STATA®15.0 and inverse-variance method using Freeman-Tukey double
arcsine transformation.

Results: The search strategy identified 38,657 records. Only five of those studies were selected and were
included in the final review corpus. The meta-analysis conducted showed that the prevalence of depression
reached 27.5% (95%Cl=25.9-29.3; p<0.001), the prevalence of anxiety was 26.8% (95%Cl=25.1-28.5;
p<0.001), that of insomnia 35.8% (95%Cl=33.8-37.9; p=0.03) and the prevalence of stress amounted to
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51.9% (95%Cl=49.6-54.3; p<0.001). Three of the studies included in the review show that healthcare professionals have also reported significant levels of
vicarious traumatization, posttraumatic stress, somatization, and obsessive-compulsive symptoms.

Conclusion: The COVID-19 pandemic is found to have a very significant psychological impact on healthcare workers and is quite likely to lead to an important
prevalence of depression, anxiety, insomnia, and stress. Frontline healthcare professionals are a particularly vulnerable group and deserve special attention/
intervention.

Resumen
Objetivo: Sintetizar la prevalencia de resultados psicoldgicos y de salud mental de los profesionales de la salud que tratan enfermos de COVID-19.

Métodos: Revision sistematica de la literatura. La basqueda de los estudios fue realizada en las plataformas PubMed, CINAHL y Scopus. Se incluyeron
estudios en idioma inglés, portugués y espafiol, con fecha de publicacion entre 1 de diciembre de 2019 y 31 de julio de 2020. La revision sistematica
fue realizada con metaanalisis binarios de efecto fijo de prevalencia mediante la utilizacion del STATA®15.0 y el método del inverso de la varianza con
transformacion Freeman-Tukey double arcsine.

Resultados: A través de la estrategia de investigacion se identificaron 38.657 registros, de los cuales solo cinco estudios fueron seleccionados e integraron el
corpus final de la revision. El metaandlisis de prevalencias de la depresion fue del 27,5 % (IC95 %=25,9-29,3; p<0,001), ansiedad 26,8 % (IC95 %=25,1-
28,5; p<0,001), insomnio 35,8 % (IC95 %=33,8-37,9; p=0,03) y estrés 51,9 % (IC9 5 %=49,6-54,3; p<0,001). En tres de los estudios incluidos, los
profesionales de la salud relataron niveles importantes de trauma vicario, estrés postraumatico, somatizacion y sintomas obsesivo-compulsivos.

Conclusion: La pandemia de COVID-19 presenta un impacto psicoldgico muy significativo en los profesionales de la salud, con importantes prevalencias de
depresion, ansiedad, insomnio y estrés. Los profesionales de la salud de la “linea de frente” son una poblacion particularmente vulnerable y merecen especial

atencion/intervencion.

Introducao

Desde dezembro de 2019, o surto da doenga de
Coronavirus de 2019 (COVID-19) que surgiu na
cidade de Wuhan na China levou os sistemas de
saude 2 beira da faléncia em todo o mundo? e co-
locou os profissionais de saide sob uma carga de
trabalho e estresse avassaladores.*®

A 30 de janeiro de 2020, a Organiza¢ao Mundial
de Sadde declarou estado de emergéncia de satde
publica de preocupac¢io internacional. Mais tarde,
em 11 de marco de 2020, o surto foi caracterizado
como uma pandemia, principalmente porque o vi-
rus era altamente infecioso e com indices de propa-
gacdo exponenciais em todo o mundo.”

A COVID-19 aparentava ser menos virulen-
ta quando comparada com outros virus, contudo,
os seus longos periodos de incubagao traduzem-se
num numero significativo de portadores assinto-

@10 O niimero de casos

madticos e pré-sintomaticos.
confirmados cresce continuamente a nivel mundial,
e oito meses apds o surto, foram notificados mais
de 126 milhoées de casos e mais de 2,7 milhées de
mortes.!V

Os profissionais da satide tém trabalhado eficaz-
mente contra a COVID-19, enfrentando um risco
substancial de infe¢ao (designada de SARS-CoV-2),
com enormes sacrificios pessoais e profissionais.

“51213 Devido as transmissdes assintomdticas que
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aumentam o risco de infecdo hospitalar e a expo-
si¢do, os profissionais de satide sio uma populagio
particularmente de risco."?

Por outro lado, estes profissionais diretamente
envolvidos no diagnéstico, tratamento e cuidados
de doentes com COVID-19, (comumente designa-
dos de profissionais da “linha da frente”), sdo colo-
cados sob exigéncias extremas que ameagam a sua
resiliéncia profissional.

O estresse ¢ o conflito emocional nestas circuns-
tAncias podem surgir de sobrecarga de trabalho, falta
de protegio pessoal e outros equipamentos, separa-
¢do prolongada da familia, aumento implacdvel do
namero de casos e mortes, pressao das noticias e das
redes sociais e da exposi¢ao ao risco de infeio, entre
muitos outros.*>!! Isto repercute-se em diversos
resultados/ outcomes psicoldgicos e de satide mental.

Como a evidéncia nesta 4rea se encontra disper-
sa, procurou-se sintetizar a prevaléncia de resulta-
dos psicoldgicos e de satide mental dos profissio-
nais de satide que tratam doentes com COVID-19.
Para isso, definiu-se como questio de investigagio:
Quais sao os impactos psicoldgicos que manifestam
os profissionais de satide que estiveram diretamente
envolvidos com doentes com COVID-19? Para esse
efeito definimos “resultados psicoldgicos e de satide
mental” como qualquer perturbagio psicolégica ad-
quirida e de que ¢ caso a ansiedade, a depressao, o

estresse, insdnia, entre outros.*>121%



Uma pesquisa preliminar realizada no dia 1
de julho de 2020 na JBI Database of Systematic
Reviews and Implementation Reports, Cochrane
Database of Systematic Reviews, PROSPERO e
PubMed revelou que nio havia nenhuma outra re-
visao sistemdtica publicada ou em curso.

Métodos

A revisiao sistemdtica de prevaléncia e incidéncia
com meta-anilise seguiu 0 método da _Joanna Briggs
Institute™ e foi redigida de acordo com o Preferred
reporting items for systematic reviews and meta-analy-
ses (PRISMA).11©

O protocolo da revisio foi realizado e seguido
pelos autores embora nio tenha sido publicado e/
ou registado. Contudo, o mesmo pode ser enviado
mediante pedido.

A pesquisa foi realizada no dia 31 de julho de
2020 nas plataformas PubMed, CINAHL e Scopus.
Foram incluidos estudos em lingua inglesa, portu-
guesa e espanhola, com data de publica¢io de 1 de
dezembro de 2019 até 31 de julho de 2020. O de-
terminante da escolha deste intervalo de tempo foi
a data de inicio da pandemia COVID-19, pois s6
posteriormente comegaram a emergir estudos sobre
0 tema em aprego.

Foram considerados os seguintes critérios de
inclusio:

e PARTICIPANTES: Foram considerados todos
os estudos que se refiram a profissionais de sat-
de que contactaram/trataram de doentes com
COVID-19;

¢ CONDICAOQO: Perturbagées psicolégicas e/ou
de satide mental adquiridas em tempo de pan-
demia COVID-19: especificamente a ansieda-
de, a depressio, o estresse e a insdnia;

e CONTEXTO: Sem restri¢oes podendo tratar-
-se de ambiente hospitalar, ambulatério, entre
outros.

e TIPO DE ESTUDOS: Estudos de natureza
quantitativa, nomeadamente estudos quanti-
tativos primdrios nio randomizados, e estudos
mistos, com possibilidade de extrair os dados
quantitativos de forma isolada.
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A estratégia de pesquisa aplicada a Pubmed
foi: “((((((COVID-19[Title/Abstract]) OR (co-
ronavirus*[Title/Abstract]) = OR  (SARS-CoV-
2[Title/Abstract])) AND ((“depression”[MeSH
Terms]) AND (“anxiety’[MeSH Terms]) OR
(Insomnia[Title/Abstract]) OR  (distress[Title/
Abstract]) OR (stress*[Title/Abstract]) OR (“men-
tal health’[MeSH Terms])) AND (((healthpro-
fessional*[Title/Abstract])))) OR  (nurs*[Title/
Abstract])) OR (physician*[Title/Abstract])”. Nas
restantes bases de dados esta estratégia foi adaptada
aos léxicos especificos.

Apés a pesquisa, todas as citagoes identifica-
das foram transferidas para o Endnote V7.7.1
(Clarivate Analytics, PA, EUA) e os duplicados re-
movidos. A fim de avaliar a sua elegibilidade, os ti-
tulos e resumos foram analisados por dois revisores
independentes (LS e JA). Na auséncia de consenso
foi incluido um terceiro revisor (ES) como critério
de desempate. O Endnote V7.7.1 também foi utili-
zado como ferramenta de registro de cegamento dos
revisores. Ap6s a remogao dos duplicados, a biblio-
teca dos artigos foi distribuida pelos revisores para
selecao independente e apés esse procedimento as
bibliotecas foram reconciliadas para anélise da con-
cordincia da selecao.

A avaliagio da qualidade dos estudos foi realizada
por dois revisores independentes (LS e JA) através do
instrumento “Checklist for Prevalence studies” ") Este
instrumento inclui as seguintes questdes(Q): Q1. A
amostra foi adequada para abordar a populagao alvo?
Q2. Os participantes no estudo foram recrutados de
uma forma adequada? Q3. O tamanho da amostra
foi adequado? Q4. Os temas e contexto do estudo
foram descritos em pormenor? Q5. A andlise dos da-
dos foi realizada com cobertura suficiente da amostra
identificada? Q6. Foram utilizados métodos vélidos
para a identificagio da condigio? Q7. A condigao
foi medida de uma forma padrio e fidvel para todos
os participantes? Q8. Houve uma anilise estatistica
adequada? Q9. A taxa de resposta foi adequada, e se
nio foi, a baixa taxa de resposta foi gerida apropria-
damente? As respostas possiveis incluem sim, nao ou
nao aplicdvel/ incerto. O célculo das porcentagens
¢ realizado para cada questdo aplicando a férmula:
%Sim = nimero de sim respondidos / niimero de es-
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tudos. Valores de 100% indicam o cumprimento ab-
soluto do critério de qualidade avaliado pela questao.
Quanto mais elevada a porcentagem maior a qualida-
de."” Na auséncia de consenso foi incluido um ter-
ceiro revisor (ES) como critério de desempate. Apds
a avaliacio critica, todos os estudos foram incluidos
independentemente dos resultados. No entanto, os
resultados da avaliacio critica foram considerados na
sintese das provas e relatados sob forma narrativa e
tabelar.

Os dados foram extraidos por dois revisores
independentes (LS e JA) e foi utilizado um instru-
mento de colheita de dados especialmente construi-
do pelos autores para minimizar o risco de viés. A
presenca de desacordo entre os revisores foi resolvi-
da com a inclusio de um terceiro revisor (ES). Os
resultados foram agrupados numa tabela e objeto de
sintese narrativa.

Por fim, foram realizadas meta-andlises bindrias
de efeito fixo de prevaléncia através do programa
STATA®15.0 e método do inverso da varidncia com
transformagio Freeman-Tukey double arcsine. A
heterogeneidade foi avaliada pelos testes do qui-
-quadrado e 2. As anilises estatisticas incluiram
modelos de efeitos aleatdrios apenas na presenca de
heterogeneidade moderada a elevada (/2>50%) e, na
sua auséncia, modelos de efeitos fixos.'®

Resultados

A estratégia de pesquisa identificou um total de
38.657 registos dos quais 963 eram duplicados.
Apbs leitura de todos os titulos e resumo foi pos-
sivel excluir 37.602 por nio se referirem especifica-
mente a0 tema em estudo. Os artigos remanescentes
(n=92) foram lidos integralmente e apreciados ten-
do por base os critérios de inclusio definidos, que
levou a exclusio de 87, devido, maioritariamente,
as caracteristicas dos participantes e condigoes de-
finidas. Os 5 artigos apurados neste processo fo-
ram submetidos a avaliagao critica e constituiram
o corpus final da revisio. Apenas 3 artigos foram
incluidos na meta-andlise devido a heterogeneidade
estatistica. Na figura 1 é apresentado o flowchart que
resume o processo de selecio e inclusao dos estudos.
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|

Registros identificados através da
pesquisa em bases de dados
(n = 38657)

Pubmed (n = 35181)
CINAHL (n = 2235)
Scopus (n = 1241)

— ¥
Duplicados removidos
(n=963)

Registros analisados para leitura de
titulo e resumo =
(n = 37694)
Artigos de texto integral avaliados para
elegibilidade (n = 92)

Identificacao

Registros excluidos com base no titulo
€ resumo (n = 37602)

Artigos de texto integral excluidos (n = 87)
Participantes (n = 71)
Condigéo (n = 16)
Contexto (n = 0)
Tipo de estudo (n = 0)

Elegibilidade

Estudos apreciados por Estudos excluidos por avaliagdo critica
avaliagdo critica (n = 5) n=

|

‘ Estudos incluidos na revisdo Estudos incluidos na meta-analise
(n=5) n=3)

|

|

Incluidos

Figura 1. Flowchart da selecdo e processo de inclusdo dos
estudos

Os resultados da avalia¢io critica encontram-se
sumariados no quadro 1. Houve concordincia entre
os revisores para incluir os cinco estudos avaliados,
pois foram considerados de elevada qualidade.

Quadro 1. Resultados da avaliagdo critica dos estudos

elegiveis
Estudos Q1 | Q2 (03| Q4 [ 05| Q6| Q7 | 08 | Q9
Lai et al., 2020¢ S|S|S|S|S|S|S|S|S
Lietal.,, 20209 S{S|S|S|S|S|S|S]|S
Xiao et al., 2020 S S S S S S S S S
Tan et al., 202012 S|{S|S|N|[S|S|S|[S]|S
Zhang et al., 202013 S S S S S S S S S
% Sim 100 | 100 | 100 | 80 | 100 | 100 | 100 | 100 | 100

S - Sim; N - N&o; NA - Nao/Aplicavel ou incerto

Todos os estudos incluidos siao estudos observa-
cionais e transversais cujas principais caracteristicas
foram sintetizadas no quadro 2. Nenhum estudo
teve fonte de financiamento.

Meta-analise

A meta-andlise bindria de efeito fixo de prevaléncia
foi realizada em trés estudos '>'¥ e contou com uma
amostra de 2.654 profissionais de satde. A prevalén-
cia combinada para a depressao foi de 27,5% (IC
95%=25,9-29,3; p<0,001), para a ansiedade de 26,8%
(IC 95%=25,1-28,5; p<0,001), para a insonia de
35,8% (IC 95%=33,8-37,9; p=0,03) ¢ para o estresse
de 51,9% (IC 95%=49,6-54,3; p<0,001). Os resulta-
dos das meta-andlises por owutcome (depressao, ansie-
dade, ins6nia e estresse) s3o apresentados na figura 2.



Sousa L, Albuguerque JM, Cunha M, Santos EJ

Quadro 2. Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao

Populagao/

de contacto com doentes COVID-19 foram os fatores de risco
mais comuns para insonia, ansiedade, sintomas obsessivo-
compulsivos, e depressdo (p<0,01 ou 0,05).

Estudo/ Pais Tipo de estudo Condicéo Resultados Conclusdes
Contexto
Lai et al., 2020“ | Estudo 1257 profissionais | Depresséo, - Os sintomas prevalentes foram: depresséo (50,4%), - Os participantes referiram ter sofrido uma
(China) transversal de satde (39,2% ansiedade, ansiedade (44,6%), insonia (34,0%), e estresse (71,5%). carga psicoldgica, especialmente os enfermeiros,
médicos e 60,8% insonia e - Os profissionais de satde da “linha da frente” revelam mulheres, as de Wuhan, e profissionais de satide
enfermeiros) / estresse maior risco de sintomas de depresséo (OR=1,52; da “linha da frente” diretamente envolvidos no
hospitalar 1C95%=1,11-2,09; p=0.01), ansiedade (OR=1,57; diagnastico, tratamento, e cuidados a doentes com
1C95%=1,22-2,02; p<0.001), insénia (OR=2,97; COVID-19.
1C95%=1,92-4,60; p<0.001), e estresse (OR=1,60; - Devem ser implementadas intervengoes
1C95%=1,25-2,04; p<0.001). promotoras da salide mental.
Lietal., 20209 | Estudo 526 enfermeiros ¢ | Trauma vicario | - Os niveis de trauma vicério (respostas fisioldgicas e - Deve ser dada maior atengdo aos problemas
(China) transversal 214 populagdo em psicolégicas), dos enfermeiros da “linha da frente”, foram psicologicos dos profissionais de satde,
geral/ hospitalar significativamente inferiores as dos enfermeiros que néo especialmente dos enfermeiros ndo pertencentes a
pertencem a “linha da frente” (p<0,001). “linha da frente”, e da populagdo geral relacionados
- Os niveis de trauma vicario da populagéo geral foram com a pandemia COVID-19.
significativamente superiores as dos enfermeiros da “linha da | - Sdo necessarias estratégias precoces de
frente” (p<0,001); ndo sendo observada diferenca estatistica | prevencéo e tratamento de trauma nos profissionais
em comparagdo com o0s enfermeiros que ndo pertencem a de satde e no publico em geral.
“linha da frente” (p>0,05).
Xiao et al., 2020 | Estudo 180 médicos/ Ansiedade, - 0 nivel de apoio social dos médicos foi associado - Os médicos tiveram niveis de ansiedade, estresse
(China) transversal hospitalar insonia, estresse, | significativamente a autoeficécia e a qualidade do sono e e autoeficacia que dependeram da qualidade do
apoio social e negativamente associado aos niveis de ansiedade e estresse. | sono e do apoio social.
autoeficacia - Os niveis de ansiedade foram associados significativamente
aos niveis de estresse e tiveram um impacto negativo na
autoeficécia e na qualidade do sono.
- Ansiedade, estresse e autoeficacia foram varidveis
mediadoras do apoio social e da qualidade do sono.
Tan et al., 2020 | Estudo 470 profissionais de | Depressao, - 14,5% dos participantes manifestaram ansiedade, 8,9% - Os profissionais de satide ndo médicos estiveram
(Singapura) transversal salde (296 médicos | ansiedade e depresséo, 6,6% estresse, e 7,7% estresse pos-trauméatico. | em maior risco de disttrbios psicolégicos durante o
e 174 ndo médicos) | estresse - A prevaléncia da ansiedade foi maior entre os profissionais | surto da COVID-19.
/ hospitalar de saude ndo médicos (20,7% vs 10,8%; racio de - A aplicagéo de intervengdes psicoldgicas precoces
prevaléncia ajustado= 1,85; IC95%= 1,15 a 2,99; p=0,01). | dirigidas a este grupo vulneravel podem ser
- Foram observados scores médios mais elevados de benéficas.
ansiedade e de impacto de eventos em profissionais de
satde ndo médicos.
Zhang et al., Estudo 2182 Profissionais | Insonia, - Em comparagao com os profissionais de sadde ndo - Durante o surto da COVID-19, os profissionais de
202019 transversal de satde (927 ansiedade, médicos, 0os médicos tiveram uma prevaléncia mais elevada | satde tiveram problemas psicossociais e fatores de
(China) médicos e 1255 ndo | depressao de insonia (38,4 vs 30,5%, p<0,01), ansiedade (13,0 risco para os desenvolver.
médicos) / hospitalar | e sintomas vs 8,5%, p<0,01), depressao (12,2 vs 9,5%; p<0,04),
sométicos e somatizagdo (1,6 vs 0,4%; p<0,01), e sintomas obsessivo-
obsessivo- compulsivos (5,3 vs 2,2%; p<0,01).
compulsivos - Viver em zonas rurais, ser do sexo feminino, € possuir risco

A) Depressao
Studies
Lai et al., 2020

Tan et al., 2020
Zhang et al. 2020

Estimate (95%

0.504 (0.477,
0.089 (0.065,
0.122 (0.102,

Overall (12=0 % , P< 0.001) 0.275 (0.259,

B) Ansiedade
Studies
Lai et al,, 2020

Tanetal, 2020
Zhang et al. 2020

Overall (1220 % , P< 0.001) 0.268 (0.251, 0.285)

C) Insdnia

Studies

Lai et al., 2020
Zhang et al. 2020

Overall (1*2=0 % , P=0.033) 0.358 (0.338, 0.379)

D) Estresse

Studies

Lai et al., 2020
Tan et al, 2020

Overall (1"2=0 % , P< 0.001) 0.519 (0.495, 0.542)

Estimate (95%

0.446 (0.418,
0.145 (0.114,
0.131 (0.110,

Estimate (95% C.I.)

0.340 (0.314,
0.384 (0.353,

Estimate (95% C.I.)

0.715 (0.690,
0.066 (0.045,

C.1.) Ev/Trt

0.532) 634/1257 L
0.117) 42/470 ——
0.144) 113/927 -
0.292) 789/2654 =
oo ot 03 0 08
C.1.) Ev/Trt
0.473) 560/1257 —
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Figura 2. Meta-analises por outcome
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Impacto psicoldégico da COVID-19 nos profissionais de salde: revisao sistematica de prevaléncia

Dado que os estudos incluidos na meta-andli-
se sdo de elevada qualidade nao existe impacto na
escolha dos modelos e/ ou pressupostos da meta-a-
nalise. Verificamos que nio existe heterogeneidade
entre os estudos incluidos (7=0 %) o que atesta a
utilizagao dos modelos de efeitos fixos em todas as
andlises. A andlise do viés de publica¢io nio foi rea-
lizada pela inexisténcia de pelo menos 10 estudos o

que nos permitiria realizar o funnel plot."")

Discussao

Apesar de atualmente jd ser reconhecido o poten-
cial impacto psicolégico e de saide mental nos
profissionais de satide que tratam doentes com
COVID-19,%>1213) og estudos niao sio concordan-
tes. Isto motivou a realizagio desta revisao sistema-
tica que, pela primeira vez, sintetizou a prevaléncia
dos principais resultados (outcomes), aportando re-
comendagdes relevantes para a pratica clinica.

A meta-andlise de prevaléncias para a depres-
sdo foi de 27,5%, para a ansiedade de 26,8%, para
a insbnia de 35,8% e de 51,9% para o estresse.
Adicionalmente trés dos estudos incluidos aportam
que os profissionais de satide relataram: niveis de
trauma vicdrio importantes,® sintomas de estresse
pos-traumdtico,"? somatizagio e sintomas obsessi-
vo-compulsivos.'?

Estes resultados demostram claramente que os
profissionais de sadde constituem um grupo par-
ticularmente suscetivel para desenvolver proble-
mas psicolégicos. Mas ainda é controverso se esta
realidade ¢ mais prevalente em servicos ditos “da
linha da frente” ou nao, porque os estudos apon-
tam conclusées discrepantes.*® Por outro lado,
ser enfermeiro, o genero feminino e a presenca de
comorbilidades, sio aparentemente fatores de risco
de psicopatologia®>'? mas isso também carece de
confirmagio futura.

Atendendo a prevaléncia dos problemas psico-
légicos citados, e a que atualmente a pandemia de
COVID-19 se mantem sem tratamento que de-
monstre seguranga e eficdcia clinica duradoura,” e
que os efeitos da vacinagio generalizada ainda nao
sao sentidos, é expectdvel que os problemas psico-

m Acta Paul Enferm. 2021; 34:eAPEQ03775.

l6gicos dos profissionais de satide se mantenham,
ou venham mesmo a agravar, dada a exposi¢ao
prolongada no tempo. Nesse sentido, ¢ prioritdrio
desenvolver intervengoes psicoldgicas precoces, que
visem a promogao da satide mental e resiliéncia e se
necessdrio tratamento psicolégico, dos profissionais
de satide como meio de os proteger.*!>19)

Os pontos fortes desta revisio sistemdtica in-
cluiram os critérios rigorosos de inclusao, a sele-
¢ao de estudos de qualidade e a rigorosa extracao
e sintese de dados. Contudo, esta revisiao apresen-
ta algumas limita¢oes como a inclusao de estudos
referentes unicamente a um unico pais (China), a
lingua de publicacio e a estratégia de pesquisa ser
focada em apenas 3 bases de dados. Ainda assim,
estas limitagdes podem-se assumir como esperadas
pois como a pandemia surgiu na China a maioria
dos estudos tém essa proveniéncia. Em rela¢ao ao
ndmero de bases de dados utilizadas e que nao in-
cluiu, por exemplo, a literatura cinzenta é de referir
que os estudos realizados sobre o tema COVID-19
foram disponibilizados em acesso livre e/ou repo-
sitérios dedicados na Pubmed como medida de
acesso rdpido a ciéncia. Por fim, apesar de existi-
rem alguns estudos sobre o impacto psicoldgico da
COVID-19 na populagao em geral, estes ainda nao
se encontram sintetizados nem apontam resultados
claros. Esse fato inviabiliza estabelecer uma “ver-
dadeira condi¢io de risco” por ser profissional de
saude, pois as prevaléncias do impacto obtidas para
estes profissionais nio podem ser comparadas com
a populagio em geral.

Como recomendagdes para a investigagio fu-
tura sugere-se realizar uma revisao sistemdtica que
sintetize a prevaléncia dos resultados psicolégicos e
de satde mental na populacio em geral, para que as
inferéncias de risco possam ser estabelecidas.

Conclusao

A pandemia da COVID-19 apresenta um impac-
to psicoldgico muito significativo nos profissionais
de satde, assumindo importantes prevaléncias de
depressdo, ansiedade, insdnia e estresse. Os profis-
sionais de satide da “linha de frente” sdo uma popu-



lagao particularmente vulnerdvel e merecem espe-
cial aten¢ao/intervengao. Como implicagoes para a
prética sugerimos a implementagao de intervengoes
psicoldgicas, que devem ser amplamente disponi-
bilizadas e promovidas proativamente, como meio
de proteger esta forca de trabalho essencial e, com
isso, garantir que eles possam continuar a satisfa-
zer as extenuantes exigéncias que lhes sdo impostas
em prol da sadde piblica. Como implicagoes para
a investigacdo ¢ recomendado que sejam realizados
mais estudos sobre este tema e que posteriormente
esta revisao sistemdtica seja atualizada.
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