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RESUMO

Objetivos: analisar os fatores associados aos sintomas psicopatolégicos entre enfermeiros
de um hospital universitario. Métodos: estudo transversal, desenvolvido em um hospital
universitario de Pernambuco, em que participaram 90 enfermeiros. Foi utilizado um questionério
com caracteristicas sociais e profissiograficas e a Escala de Avaliagao de Sintomas. Resultados:
foi constatada a associacdo entre a varidvel mudar de profissdo e a presenca de sintomas
caracteristicos de psicoticismo, somatizacao e ansiedade entre os enfermeiros. Conclusdes: o
surgimento de sintomas psicopatolégicos tem influenciado no desejo de enfermeiros na busca
por outra profissao. Essa evidéncia reforca a necessidade de maiores investimentos em melhores
condi¢des de trabalho e agdes de acolhimento no ambiente laboral, a fim de proporcionar uma
melhor qualidade de vida profissional e favorecer a promocéo a satide desses trabalhadores.
Descritores: Saude Mental; Enfermagem; Saude do Trabalhador; Qualidade de Vida;
Psicopatologia.

ABSTRACT

Objectives: to analyze the factors associated with psychopathological symptoms among
nurses at a university hospital. Methods: a cross-sectional study developed at a university
hospital in Pernambuco, in which 90 nurses participated. A questionnaire with social and
professional characteristics and the Symptom Assessment Scale were used. Results: an
association was found between the variable changing profession and the presence of
characteristic symptoms of psychoticism, somatization and anxiety among nurses. Conclusions:
the emergence of psychopathological symptoms has influenced nurses’ desire to search
for another profession. This evidence reinforces the need for greater investments in better
working conditions and welcoming actions in the work environment, in order to provide a
better quality of professional life and promote the health of these workers.

Descriptors: Mental Health; Nursing; Occupational Health; Quality of Life; Psychopathology.

RESUMEN

Objetivos: analizar los factores asociados a sintomas psicopatolégicos en enfermeros
de un hospital universitario. Métodos: estudio transversal, desarrollado en un hospital
universitario de Pernambuco, en el que participaron 90 enfermeros. Se utilizd un cuestionario
con caracteristicas socioprofesionales y la Escala de Evaluacién de Sintomas. Resultados:
se encontrd asociacién entre la variable cambio de profesién y la presencia de sintomas
caracteristicos de psicoticismo, somatizacion y ansiedad entre los enfermeros. Conclusiones:
la aparicion de sintomas psicopatolégicos ha influido en el deseo de los enfermeros de
buscar otra profesién. Esta evidencia refuerza la necesidad de mayores inversiones en
mejores condiciones de trabajo y acciones de acogida en el ambiente de trabajo, con el fin de
proporcionar una mejor calidad de vida profesional y promover la salud de estos trabajadores.
Descriptores: Salud Mental; Enfermeria; Salud Laboral; Calidad de Vida; Psicopatologia.
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Fatores associados aos sintomas psicopatoldgicos entre enfermeiros de um hospital universitario

INTRODUCAO

A compreensdo sobre saide mental ndo perpassa pelo sim-
ples fato da auséncia de doencas, mas, em sentido mais amplo,
incorpora o bem-estar fisico, social e emocional de um individuo.
Assim, os danos a saude mental se encontram relacionados a
fatores, como estilos de vida ndo saudaveis, precérias condicées
de trabalho, discriminagdo de género, mudancas sociais, dentre
outros™". Para os profissionais de enfermagem, esse conceito se
torna mais complexo, pelas continuas tensdes impostas e carac-
teristicas da profissdo, do ambiente laboral e da feminilizacéo
da profissdo, que culmina na dupla jornada (trabalho/casa),
interferindo no grau de exaustao e nas relagoes familiares?.

Ao que se refere a qualidade de vida no trabalho, entende-se
que existem lacunas no conceito, por envolver diversos aspec-
tos, como motivacao, satisfacdo, condicdes de trabalho, além
dos fatores pessoais. Assim, condicdes intrinsecas e extrinsecas
representam inferéncia no que se concebe como bem-estar no
ambiente laboral, ao passo que este conceito de bem-estar e a
relacdo de prazer podem estar em concordancia com emogodes
positivas no ambiente de trabalho, envolvendo a compreenséo
do ser humano sobre competéncias e objetivos de vida. Deste
modo, é possivel refletir que o ambiente tanto interfere na vida
e no bem-estar do trabalhador quanto sofre interferéncias dos
comportamentos e influéncias externas que cada trabalhador
tende a levar consigo®.

Nesse sentido, observa-se a influéncia de alguns quesitos nas
condicdes de trabalho, determinando o processo saide-doenca
no cendrio laboral. Como exemplo, cita-se a jornada de trabalho
despendida a realizacdo das atividades, o trabalho em turnos e o
descompasso das refei¢cdes que, incorporados ao fator exigéncia,
exercem certo impacto tanto a nivel fisico como emocional, pelo
aumento do ritmo e da intensidade de trabalho. Tais situacées
sdo presencas constantes na rotina dos profissionais, sobretu-
do os da saude, de modo que requerem discussdes acerca das
relagdes entre trabalho e satde do trabalhador®.

No ano de 2020, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS),
em parceria com o Conselho Internacional de Enfermeiras (INC)
e a campanha Nursing Now, emitiu o relatério intitulado The
State of the World'’s Nursing 2020 (O Estado da Enfermagem no
Mundo 2020, em tradugao livre ao portugués), destacando o
indispensavel e fundamental papel que os profissionais de
enfermagem, por meio da forca de trabalho, vém demons-
trando ao longo dos anos. Contudo, apontou a precarizagdo
do trabalho desses profissionais, ao divulgar o déficit global e
a respectiva distribuicdo no Brasil e no mundo®.

Preocupados com esse cendrio, a OMS estimava crescimento
de 15% dos transtornos psiquicos até 2020, prevendo a segunda
causa de afastamento laboral no ambito mundial, e, no Brasil,
a terceira causa de incapacidade para o trabalho®. Somados
ao desenho do perfil de trabalho de precarizagdo, tem-se a
histéria desses profissionais frente as principais pandemias, cujo
papel cabe destaque. Em 2020, com o advento da COVID-19,
a American Nurses Association estimou participacao de 3,8 mi-
Ihdes de enfermeiros nos Estados Unidos e mais de 20 milhdes
de enfermeiros em todo o mundo, correspondendo ao maior
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percentual de profissionais posicionados na linha de frente.

Sob esse aspecto, o sofrimento psiquico entre profissionais
de enfermagem se tornou sindbnimo de inquietacao entre a
comunidade cientifica e preocupa¢do no ambito da gestao
de pessoas das instituicdes de saude. A influéncia das fragili-
dades do cendrio de trabalho, juntamente aos fatores que ndo
dependem da competéncia e do compromisso do trabalhador,
devem ser disparadores do processo de vulnerabilidade entre
os enfermeiros e as doengas de ordem psiquica®.

Estudos apontam para a necessidade de fortalecer as relagdes
entre satisfacao profissional, qualidade de vida no trabalho
e saude do trabalhador, considerando que a qualidade da
assisténcia de enfermagem é indissocidvel das condicdes de
saude fisica e psiquica desses profissionais®'2,

Perante o contexto histérico da profissao de enfermagem,
agravada pela situacdo de pandemia vivenciada por esses
profissionais, reconhecer os fatores associados ao processo
de adoecimento favorece os planos de intervengdes a curto e
longo prazo, que necessitam ser tracados para o bem da satde
da categoria profissional e sociedade.

OBJETIVOS

Analisar os fatores associados aos sintomas psicopatolégicos
entre enfermeiros de um hospital universitario.

METODOS
Aspectos éticos

O presente estudo cumpriu os aspectos éticos envolvidos
na pesquisa com seres humanos, conforme as recomendagoes
da Resolucdo n°466/12 do Conselho Nacional de Saude, sen-
do aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Complexo
Hospitalar HUOC-PROCAPE-UPE.

Desenho, local e periodo do estudo

Trata-se de um estudo descritivo de corte transversal, nor-
teado pelas recomendagdes do Strengthening the Reporting of
Observational Studies in Epidemiology (STROBE). Participaram
enfermeiros atuantes em hospital universitario do estado
de Pernambuco, Recife, Brasil, referéncia no atendimento de
pacientes com doencas cardiovasculares das regides Norte e
Nordeste. O periodo de coleta ocorreu de maio a julho de 2020.

Populacao ou amostra, critérios de inclusao e exclusao

Do total de 159 enfermeiros, 90 aceitaram participar da pesqui-
sa, sendo a amostra escolhida por conveniéncia. Incluiram-se os
enfermeiros dos diversos setores do hospital que faziam parte do
quadro efetivo e se enquadram nos plantdes diurnos e noturnos na
atividade gerencial e assisténcia direta ao paciente. Aqueles com
menos de um ano de atuacgao profissional e afastados por motivo
de férias, licenga-saude, licenca-prémio ou licenca-maternidade,
no periodo da coleta de dados, foram excluidos do estudo.
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Protocolo do estudo

A abordagem aos participantes ocorreu durante os plantdes,
mediante convite, apds explicacdo dos objetivos do estudo pela
prépria pesquisadora responsavel. Aos enfermeiros recrutados,
garantiu-se a livre participagao no estudo, antecedida de assina-
tura de Termo de Consentimento Livre e Esclarecida (TCLE), em
duas vias. Todavia, o procedimento de coleta de dados ocorreu no
periodo classificado como “pico da pandemia’, em que algumas
adaptacgdes foram necessarias, pois a aplicacdo dos instrumentos
utilizados ocorreu no préprio local de trabalho, seguindo as medi-
das de seguranca para COVID-19, sob supervisdo da pesquisadora
principal. Como proposta de mitigar eventuais indicios de conflitos
deinteresse, os instrumentos respondidos foram acondicionados
em envelopes sem identificagao, a fim de contribuir para a garantia
dossigilo e confidencialidade da amostra. Assim, a coleta de dados
foi realizada, variando entre inicio e fim de cada turno de trabalho,
com a presenca do participante e da pesquisadora.

A coleta de dados ocorreu por meio da aplicagcao de dois instru-
mentos: um questionario elaborado pelas proprias pesquisadorase a
Escala de Avaliagéo de Sintomas (EAS-40). O primeiro contemplou as
caracteristicas sociais e profissiograficas do trabalho dos enfermeiros,
abrangendo as varidveis: sexo; raga/cor; faixa etaria; escolaridade;
estado civil; numero de filhos; tempo de servico; setor de atuacéo;
vinculos empregaticios; carga horaria semanal; tempo de trabalho
na instituicao; turno; remuneracdo; escala de trabalho; hora extra;
dobra de plantéo; desconto do salario em folha; tempo gasto com
deslocamento entre a residéncia e o local de trabalho; tempo de
descanso durante o plantao; horas de sono por dia; qualidade de
sono; uso de medicamentos regularmente;e ser portador de alguma
doenca. O segundo foi o instrumento de autorrelato, originado por
Symptom Checklist-90 (SCL-90-R), elaborado por Derogatis™ e adap-
tado e validado para o Brasil", que permitiu estimar a severidade
de sintomas psicoldgicos da populacéo estudada.

A EAS-40 apresenta 40 itens distribuidos em quatro dimensdes,
comdezitens cada: 1. Psicoticismo, representando continuo entre
psicose e depressao com sintomas de hostilidade e paranoides;
2. Obsessividade/compulsividade, composta por sintomas de
pensamentos e a¢des repetidas, acompanhadas de desconforto
nas relagdes interpessoais; 3. Somatiza¢do, que abrange sintomas
dos transtornos somaticos e somatoformes; e 4. Ansiedade, que
compreende desde sintomas de ansiedade generalizada a sintomas
de ansiedade mais especificos, como as fobias.

Analise dos dados

A andlise de correspondéncia do instrumento indicou que a
intensidade dos sintomas avaliados, nos niveis intermediarios (1 =
pouco, 2 = moderadamente, 3 = bastante), foi pouco discriminativa.
A partir desse resultado, as opc¢des de resposta ficaram restritas a
trés opcoes, distribuidas em escala do tipo Likert, com a seguinte
variagao: 0 = nenhum pouco, 1 = um pouco e 2 = muito"?,

Apesar de essa indicagdo contrariar a indicacdo da literatura de que
se deve evitar escalas com menos de cinco pontos®, a discriminagao
de trés pontos de severidade dos sintomas se apresenta suficiente
para o direcionamento psicolégico e médico, de modo a favorecer
amaneira como os pacientes/individuos percebem os sintomas®.
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Quanto a andlise dos dados, construiu-se banco no programa
EPIINFO’, versédo 3.5.2, em que se realizou dupla digitacdo. Apds
a validacéo, o banco de dados foi exportado para o software
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versdo 13.0 para
Windows, e o Excel 2019, para andlise. Os testes foram aplicados
com 95% de confianca, e os resultados foram apresentados em
forma de tabela, com as respectivas frequéncias absoluta e relativa.

As varidveis numéricas estao representadas pelas medidas de
tendéncia central e medidas de disperséo. Na existéncia de asso-
ciacéo, aplicaram-se o Teste do Qui-Quadrado, para as variaveis
categodricas, e o Teste de Normalidade de Kolmogorov-Smirnov,
para as varidveis quantitativas. No que tange a comparagao
entre dois grupos: Testes t de Student (distribuicdo normal) e
Mann-Whitney (ndo normal). Para as comparag¢des com mais de
dois grupos, ANOVA (distribuicdo normal) e Kruskal-Wallis (ndo
normal), consideraram-se significativos os valores de P < 0,05.

O indice geral de sintomas foi calculado a partir da média de
todos os itens da EAS-40 e, para o calculo do indice de sintomas
nas subescalas, obteve-se a média dos itens em cada dimensao.
Enfatiza-se que, quanto mais préoximo de 2, maior o indice de
sintomas em cada subescala, determinando em qual dimenséao
o individuo se apresenta mais sintomatico.

RESULTADOS

A participacgao foi voluntaria, ndo sendo possivel distribuicao
equitativa da populacédo entre turnos e setores. Deste modo,
verificou-se, a partir das varidveis estudadas, que a populacéo se
caracterizou como 90% sendo do género feminino, 56,3% na faixa
etdria maior que 45 anos até 60 anos, 42,2% de cor parda, 54,4%
casados e 71,1% com filhos.

Ainda sobre as caracteristicas profissionais dos participantes,
obteve-se que 60% se encontravam inseridos na assisténcia di-
reta aos pacientes; 86,7% tinham como maior grau de titulacdo
a especializacdo; 77,8% possuiam dois vinculos empregaticios;
46,7% perfaziam carga horéria semanal entre 40 e 60 horas, com
52,2% em escala de trabalho diurna; e 35,6% recebiam renda
mensal maior que cinco salarios minimos.

Ao observar as caracteristicas relacionadas a satisfacdo profissional
e ao estilo de vida desses profissionais, constatou-se que 68,9% nao
expressaram interesse em mudar de emprego, e esse percentual se
torna ainda mais expressivo quanto ao desinteresse em mudar de
profissao (74,4%). Na sequéncia, 56,7% relataram ter algum tipo de
descanso durante o plantao; 80,1% afirmaram dormir entre 6 e 8
horas/dia; e 36,7% consideraram como regular a qualidade desse sono.

A Tabela 1 apresenta o percentual das respostas dos parti-
cipantes para as 40 questbes apresentadas pela EAS®. Nesta,
descreveu-se o perfil de resposta dos enfermeiros a partir de
questdes que compreenderam trés possibilidades: nenhum
pouco, um pouco e muito. Variou-se em grau crescente de
intensidade para cada um dos aspectos tratados, de modo a
representar a percepcdo do participante por autorrelato acerca
dos sintomas apresentados perante as respectivas situagdes nas
quatro dimensdes: psicoticismo, obsessividade/compulsividade,
somatizacdo e ansiedade.

Destaca-se que trés questdes ndo foram respondidas por
trés participantes distintos, mas que pertenceram a dimensdes
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diferentes: pensamentos de acabar com a prépria vida (dimensao
psicoticismo); sentir-se vigiado e comentado pelos outros (dimen-
sdo obsessividade/compulsividade); e sentir nervosismo quando é
deixado sozinho (dimensao ansiedade). Porém, essas lacunas nao
invalidam os escores do resultado.

ATabela 2 ilustra o escore dos participantes da pesquisa para
0s 40 itens da EAS-40, contemplando a média e o desvio padrao
de cada dimensao. O indice geral de sintomas (IGS) da EAS-40
correspondeu a 0,458. No que concerne ao indice de sintomas
nas subescalas, observou-se 0,497para a primeira dimenséo,
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0,581 para a segunda dimensao, 0,503 para a terceira dimensao
e 0,252 para a quarta dimensao, cujo maior indice de sintomas
proximo de 2 foi 0,581, representando a dimenséo obsessividade/
compulsividade como a mais sintomética.

A Tabela 3 apresenta a analise da associacdo entre as varia-
veis relacionadas ao trabalho dos enfermeiros participantes e as
guatro dimensdes da EAS. Foi constatada a associacao estatistica
significativa entre a varidvel mudar de profissdo e a presenca de
sintomas caracteristicos de psicoticismo, somatizacao e ansiedade
entre os enfermeiros.

Tabela 1 - Percentual de respostas das 40 questdes avaliadas pela Escala de Avaliacdo de Sintomas, Recife, Pernambuco, Brasil, 2020

O quanto vocé esta preocupado Nenhum Umpouco Muito
pouco
Dimensoées Variaveis Distribuicao da populagéo n (%)
Psicocitismo 1- Fraqueza ou tonturas 41(45,5) 42(46,7) 7(7,8)
2-Dores no coragdo ou no peito 62 (68,9 19(21,1) 9(10,0)
3- Sentir medo em espacos abertos ou nas ruas 66(73,3) 18(20,0) 6(6,7)
4- Pensamentos de acabar com a prépria vida * 81 (90,0) 3(3,3) 5(5,5)
5- Repentinamente sentir medo sem razéo 61(67,8) 24(26,7) 5(5,5)
6- Ter medo de sair de casa sozinho 74(82,2) 12(13,3) 4(44)
7- Dores nas costas e quadris 15(16,7) 39(43,3) 36(40,0)
8- Sentir-se sem importancia 56 (62,2) 25(27,7) 9(10,0)
9- Sentir medo 46 (51,1) 36 (40,0) 8(8,9)
10- Nauseas, enjoos ou estdbmago ruim 47 (52,2) 36 (40,0) 7(7,8)
Obsessividade/  11-Dores musculares (dor no corpo) 19(21,1) 40(44,4) 31344
compulsividade  12-Sentir-se vigiado e comentado pelos outros * 64 (71,1)  23(25,5) 2(2,2)
13-Ter que conferir e reconferir o que fez 45(50,0) 32(35,5) 13(14,4)
14-Sentir medo de andar de 6nibus, metrd ou trens 71(789) 13(144) 6(6,7)
15-Problemas para respirar 61(67,8) 20(22,2) 9(10,0)
16-Ondas de calor ou frio 66(73,3) 17(18,9) 7(7.8)
17-Ter que evitar certas coisas, lugares ou atividades que o amedrontam (ddo medo) 61(67,8) 19(21,1) 10(11,1)
18-Um“branco” na cabega (ter uma incapacidade momentanea de raciocinar ou lembrar-se de algo) 22 (24,4) 48(53,3) 20(22,2)
19-Dorméncia ou formigamento em partes do corpo 45(50,00 28(31,1) 17(189)
20-Sentir-se sem esperanca sobre o futuro 48(53,3) 32(355 10(11,1)
Somatizacao 21-Dificuldade de concentracdo 23(25,5) 53(58,9) 14(15,5)
22-Sentir fraqueza em partes do corpo 48 (53,3) 35(38,9) 7(7,8)
23-Sentir-se tenso ou travado 27 (30,00 48(53,3) 15(16,7)
24-Sentir peso nos bragos e pernas 43 (47,8) 38(42,2) 9(10,0)
25-Sentir-se desconfortavel quando as pessoas o observam ou falam de vocé 46 (51,1) 35(38,9) 9(10,0)
26-Ter que repetir as mesmas agdes como tocar, cantar ou lavar 68 (75,5) 18(20,0) 4 (4,4)
27-Ter desejos de quebrar ou destruir coisas 77 (85,5) 11(12,2) 2(2,2)
28-Sentir-se muito acanhado ou preocupado com os outros 57 (63,3) 26(28,9) 7(7,8)
29-Sentir-se inquieto numa multidao, fazendo compras ou no cinema 69 (76,7) 17(18,9) 4(4,4)
30-Sentir que tudo é um esforco 64 (71,1) 22(24,4) 4 (4,4)
Ansiedade 31-Ondas de terror ou panico 74(822) 11(122) 5(5,5)
32-Envolver-se frequentemente em discussdes 64 (71,1)  23(25,5) 3(3,3)
33-Sentir nervosismo quando é deixado sozinho* 78(86,7) 10(11,1) 1(1,1)
34-Sentir-se solitario mesmo quando esta acompanhado 66 (73,3) 22(24,4) 2(2,2)
35-Sentir-se tdo agitado que nao é capaz de parar quieto (de movimentar-se) 65(72,2) 19(21,1) 5(5,5)
36-Gritar ou atirar coisas 83(92,2) 5(5,5) 2(2,2)
37-Com medo de desmaiar em publico 79(87,8) 11(12,2) 0
38-Nunca se sentir proximo a outra pessoa 79 (87,8) 8(8,9) 3(3,3)
39-Sentimento de culpa 56 (62,2) 28(31,1) 6(6,7)
40-A ideia de algo errado com sua mente 60 (66,7) 25(27,8) 5(5,5)

(*) Questées néo respondidas pelos participantes.

Tabela 2 - Distribuicdo das médias e do desvio padrdo da Escala de Avaliacdo de Sintomas de acordo com a amostra geral e as dimensdes, Recife, Per-

nambuco, Brasil, 2020

Variaveis Média + DP Mediana (Q1; Q3) Minimo - Maximo
Idade 47,22 +8,99 47,00 (41,00;53,00) 32,00 - 67,00
Score (indice geral) 0,46+0,33 0,36 (0,20;0,63) 0,00-1,43
EAS-1 Psicoticismo 0,50+0,38 0,40 (0,20;0,70) 0,00-1,60
EAS-2 Obsessividade/compulsividade 0,58+0,41 0,50 (0,30;0,80) 0,00-1,90
EAS-3 Somatizagao 0,50+0,37 0,40 (0,20;0,73) 0,00 -1,60
EAS-4 Ansiedade 0,25+0,30 0,20 (0,00;0,40) 0,00 - 1,40

EAS - Escala de Avaliagdo de Sintomas.
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Tabela 3 - Andlise da associacdo da sintomatologia dos transtornos psiquicos e variaveis relacionadas aos fatores associados ao trabalho dos enfermeiros

participantes, Recife, Pernambuco, Brasil, 2020

EAS Score

EAS Obsessividade/

. P EAS Psicoticismo . EAS Somatizacao EAS Ansiedade
Variaveis (Indice geral) compulsividade
Média + DP Mediana (Q1; Q3) Mediana (Q1; Q3) Mediana (Q1; Q3) Mediana (Q1; Q3)

Carga horaria/sem (h)

30- 40horas 0,45+0,33 0,30 (0,10; 0,60) 0,50 (0,30; 0,90) 0,50 (0,20; 0,70) 0,10 (0,00; 0,50)

>40-60horas 0,49+ 0,45 0,45 (0,30; 0,80) 0,50 (0,20; 0,80) 0,40 (0,20; 0,80) 0,20 (0,00; 0,40)

> 60horas 0,39+0,35 0,50 (0,10; 0,85) 0,50 (0,25; 0,85) 0,20 (0,15; 0,60) 0,10 (0,00; 0,50)

Valor de p 0,612* 0,259 ** 0,986 ** 0,258 ** 0,821 **
Mudar de profissao

Sim 0,59+ 0,55 0,70 (0,30; 1,00) 0,60 (0,40; 0,90) 0,60 (0,40; 0,90) 0,30 (0,10; 0,60)

Nao 0,41+ 0,33 0,40 (0,10; 0,60) 0,50 (0,20; 0,80) 0,40 (0,20; 0,60) 0,10 (0,00; 0,30)

Valor de p 0,008 # 0,006 8 0,1298 0,0328 0,049°8
Vinculos

1 0,41+ 0,40 0,30(0,10; 0,63) 0,50 (0,28; 0,93) 0,50 (0,20; 0,73) 0,10 (0,00; 0,43)

2 ou mais 0,47+ 0,36 0,40 (0,23; 0,78) 0,50 (0,30; 0,80) 0,40 (0,20; 0,78) 0,20 (0,00; 0,40)

Valor de p 0,533 0,1458 0,907 8 0,8518 0,844°8
Atividade

Assisténcia direta 0,44+ 0,35 0,40 (0,18; 0,70) 0,50 (0,20; 0,80) 0,40 (0,20; 0,70) 0,20 (0,00; 0,40)

Assisténcia indireta 0,48+ 0,39 0,40 (0,20; 0,70) 0,40 (0,30; 0,88) 0,40 (0,23; 0,80) 0,20 (0,00; 0,40)

Valor de p 0,5614 0,734°8 0,646 8 04228 0,976 8
Uso de medicacdo

Sim 0,45+0,38 0,40 (0,20; 0,70) 0,50 (0,30; 0,90) 0,40 (0,20; 0,80) 0,20 (0,00; 0,40)

Nao 0,47+0,35 0,40 (0,20; 0,80) 0,50 (0,20; 0,80) 0,40 (0,30; 0,60) 0,20 (0,00; 0,40)

Valor de p 0,859* 0,8118 0,5178 0,4878 0,7978

*ANOVA; **Kruskal-Wallis; *t de Student; BMann-Whitney; DP - desvio padrao; EAS - Escala de Avaliagéo de Sintomas.

DISCUSSAO

Com base nos resultados, observou-se predominio do género
feminino como forca de trabalho, o que corrobora afirmagées
da predominancia deste género, compondo o perfil do maior
percentual dos profissionais de saide em muitos paises!'”, so-
bretudo no Brasil, cujos percentuais se apresentam ainda mais
marcantes"®, Desta forma, defende-se que o género feminino
pode sofrer influéncia dos elevados niveis de estresse, em con-
sequéncia da descontinuidade das relagdes entre familiares e
das demandas ocupacionais, representado pela polarizacéo de
fungdes que a mulher, mée e profissional se encontra inserida,
acarretando sobrecarga emocional ao desempenhar essas funcdes
de maneira simultanea"2,

Destarte, um ponto a se questionar seria a feminilizacao da
profissdo de enfermagem junto a caracteristica do cuidado ao
outro, rotulada como profissao voltada a caridade, de natureza
domeéstica e pouco reconhecimento social e econdémico®??, Abor-
dou-se nos aspectos que envolvem o trabalho dos enfermeiros
que a oportunidade de alcance a algum nivel de pés-graduagao
pode contribuir com menor predisposicao aos niveis de estres-
se, insatisfacdo e desejo de mudar de emprego ou profissdo®.
Verifica-se que o investimento em capacitacdo profissional, por
parte das instituicdes, favorece de maneira compensatéria o
bem-estar destes profissionais.

O elevado percentual de profissionais que afirmaram ter mais
de um vinculo e extensas jornadas laborais expdem as condi¢des
de vida e trabalho assumidas por esses participantes, em meio
a um cendrio, por vezes banalizado por gestores publicos e so-
ciedade, mas que vem apresentando sinais de alerta constantes.

O fato de haver legalidade na capacidade de acumulo de vin-
culos entre profissionais de saude permite jornadas exaustivas de
trabalho, em virtude da busca por satisfacdo pessoal, profissional

e do conceito de bem-estar de cada individuo. Contudo, as
caracteristicas da atividade desenvolvida pelo profissional de
enfermagem agregada a auséncia de piso salarial, que permite
distor¢des entre remuneracéo e carga de trabalho, corroboram
a conjuntura de vulnerabilidade, adoecimento e descaso com a
qualidade de vida desta populagao®®+2,

Os dados também refletem o sentimento e as percep¢des dos
profissionais em relacdo a qualidade de vida e pratica laboral,
quando se classifica a qualidade do sono. O trabalho em turnos
é inerente aos profissionais de salde, para organizacdo laboral
e garantia da continuidade da assisténcia; contudo, ha contro-
vérsias quanto ao turno que favorece a maior probabilidade de
adoecimento. Um dos estudos descreve o plantdo diurno como
preditor do elevado grau de estresse e risco para desenvolver
a sindrome de burnout®, enquanto outros referem o trabalho
noturno como fator causal relacionado a privagdo do sono, pelo
fato de alterar o ciclo sono-vigilia®”.

Perante o cenario descrito, e os pressupostos da teoria da
psicodinamica do trabalho, é possivel dizer que em qualquer
trabalho podem existir situagdes e fatores que ocasionam sofri-
mento. E, na vigéncia de desgastes no ambiente de trabalho, as
relagdes tendem a enfraquecer, gerando o individualismo, por
consequéncia da falta de cooperagao entre equipes®3°. Estudos
trazem a descricdo de fatores associados as condicdes de trabalho
de enfermeiros que refletem na qualidade da assisténcia prestada
€ nos rumos que a profissao de enfermagem vem enfrentando®'-33,

Desse modo, para compreender o processo de vulnerabilidade
ao qual se expdem os profissionais de enfermagem, é necessério
entender o conceito do trabalho executado pela enfermagemeo
tempo dispensado para realizacdo deste trabalho, independente
de se tratarem de atividades voltadas ao cuidado direto ao pa-
ciente®+3, Esse entendimento esta diretamente relacionado as
relagdes de trabalho com a saude desses profissionais.
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A evidéncia da dimensao obsessividade/compulsividade pode
corresponder ao comportamento que tem como origem as praticas
seguras adotadas com maior rigor neste contexto de pandemia, além
do medo da contaminacdo pela COVID-19.Ainda, os profissionais
de enfermagem foram os que mais agregaram estigma por serem
protagonistas no combate a doenca.Conceitualmente, o transtorno
obsessivo compulsivo é uma condicao neuropsiquidtrica cronica
gerado por altas cargas de ansiedade, sendo caracterizado por
pensamentos repetitivos e intrusivos, acompanhados por humor
negativo ou angustia, que geram comportamentos ritualisticos,
a fim de prevenir eventos temidos®.

Diante dos achados, outras reflexées se fazem pertinentes
quanto a probabilidade da aquisicdo do sofrimento psiquico
relacionado a evolucdo histdrica da profissdo de enfermagem
frente as principais epidemias vivenciadas no pais e no mundo.
Ainda que represente um marco que destacou a enfermagem
e a fez ocupar espacos em decorréncia da singularidade das
atividades, o comportamento que se estabelece nos cenarios da
profissdo pode desencadear sofrimento e transtornos mentais,
cujo encadeamento da relacdo com o trabalho é amplamente
discutida como uma das principais causas de afastamento®”.
Compreende-se que as situagdes geradas nesses cendrios provo-
cam estresse e comprometem tanto o desempenho profissional
quanto as relagoes interpessoais®®.

No que se refere a possibilidade de mudar de profissao devido
a presenca de sintomas sugestivos de adoecimento psiquico,
este estudo revelou a associacao estatisticamente significante
entre a varidvel mudar de profisséo e a presenca de sintomas de
psicoticismo, somatizacdo e ansiedade. Diante disso, é possivel
inferir que a presenca dos sintomas indicativos de transtornos
psiquicos, anteriormente citados, pode levar o profissional a
trocar de profissdo. Porém, nem sempre o profissional consegue
implementar tal desejo, uma vez que algumas condi¢ées podem
inviabilizar ou dificultar, tais como o tempo na profisséo, esta-
bilidade de vinculos, dentre outros. Neste sentido, os sintomas
apresentados poderao interferir na assisténcia que o profissional
desenvolve na sua jornada laboral, podendo constituir riscos im-
portantes para simesmo, para sua organizagao e para o paciente.

Outro estudo brasileiro também constatou fatores associados
a presenca de sintomas psicopatoldgicos entre os enfermeiros
durante a pandemia de COVID-19. Foi encontrada a associagao
entre a carga horaria de trabalho e o psicoticismo. Além disso,
a violéncia no trabalho, o recebimento de suporte psiquico na
instituicdo em que trabalha, esteve associada a todos os domi-
nios da EAS-40%9.

Esses achados reforcam que muitos profissionais de enfermagem
estdo trabalhando em condicées de trabalho que nao sdo favoraveis
asua saude e que podem leva-los a insatisfacdoe consequentemente
ao desejo de mudar de profissao, como foi constatado neste estudo.
Outrosestudos descrevem a insatisfacao profissional em niveis
elevados, sendo a remuneracao um fator influente na qualidade
de vida do profissional, porém nao se sobrepde a outros fatores
estressores discutidos em outras pesquisas“®+?,

Diante do exposto e dos resultados encontrados neste estudo,
torna-se possivel observar a presenca de sintomas psiquicos nas
diversas apresentacdes e caracterizagdes associadas aos pensa-
mentos, as percepcdes, as emogdes e aos comportamentos que

Lima SJOA, Santos DCM, Santos MFS, Silva FP, Silva DMR, Aquino JM.

fogem do habitual e interferem nas relagdes interpessoais“?.
As relagbes vividas pelos profissionais de enfermagem entre a
interacao sociolaboral e o estresse vém despertando olhares
para repercussoes fisicas, emocionais e psicossociais ao longo
dos anos. Todavia, essa descoberta, presente em vdrios estu-
dos“#+49, consolida-se ao reconhecer que, atualmente, o dominio
psicolégico se sobressai perante outros fatores condicionantes
ao adoecimento dos profissionais de enfermagem“-49,

Ao mesmo tempo, a influéncia entre o ambiente laboral, gestores
e processos de trabalho, associada as caracteristicas de persona-
lidade, estilo de vida, vulnerabilidade e obstinacdo ao estresse,
influencia as atividades do trabalhador, a satiide e o desempenho
no trabalho, sendo a habilidade em administrar esses eventos o
maior desafio relacionado a resposta para esse enfrentamento®.

Limitacoes do estudo

Por se configurar como um estudo o qual a coleta de dados
foi realizada com enfermeiros que estavam em seus ambientes
laborais, este apresenta como limitagdo o fato de ter sido realizado
nestes espacos, pois, em algumas ocasides, o preenchimento dos
questionarios precisou ser momentaneamente interrompido,
para que estes profissionais atendessem as demandas do setor
de trabalho.

Contribuicoes para a area da enfermagem, saude e poli-
tica publica

Subsidiar estratégias que aprimorem a formacao profissional
da categoria e promovam assisténcia pautada no reconheci-
mento da enfermagem também como ciéncia social, capaz de
compreender o papel da relagdo com a sociedade, vislumbrando
o cuidar humano como algo bem mais complexo que envolve
também o individuo que cuida.

CONCLUSOES

A partir dos resultados encontrados neste estudo, foi possivel
constatar que pensar em mudar de profissdo esteve associado
a presenca de sintomas caracteristicos de psicoticismo, soma-
tizacdo e ansiedade entre enfermeiros. Por se tratar de uma
profissdo caracterizada pela presenca do género feminino, que
culturalmente esta interligada a inUmeras atribuicdes domésticas
e familiares, somada ao contexto laboral, que impéem inimeros
desafios cotidianos, é pertinente considerar que estes resultados
tenham recebido influéncia deste cendrio que inclui a maioria
dos enfermeiros e que, por consequéncia, estd impactando sua
satisfacdo profissional e sua satide mental.

Ao considerar o contexto da atual pandemia de COVID-19,
em que a rotina de trabalho, da familia, da escola e do lazer foi
completamente modificada, as fragilidades existentes reverberam
maior sofrimento na categoria profissional da enfermagem, cujas
consequéncias podem interferir diretamente no profissional e na
assisténcia prestada. Pensar em promover qualidade na assisténcia
requer, primeiramente, pensar em cuidar de quem cuida, favo-
recendo ambientes saudaveis e mudancas de comportamentos
que oportunizam o adoecimento.
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Desse modo, investimentos em melhores condi¢des de trabalho
e acoes de acolhimento no ambiente laboral séo fundamentais para
promocao da qualidade de vida no trabalho para os profissionais
de saude. Logo, urge instituir a efetivacdo de politicas publicas
regulatdrias, ndo centradas apenas no modelo biologicista, mas sim
naintegralidade do trabalhador cuja vulnerabilidade no cenério
na enfermagem vem interferindo nos rumos da profissao. Este
certamente é o caminho a ser adotado para prevenir sintomas
associados ao sofrimento psiquico nas organizacdes de satude.

Lima SJOA, Santos DCM, Santos MFS, Silva FP, Silva DMR, Aquino JM.
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