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RESUMO

Objetivo: identificar prevaléncia de sintomas depressivos e de ansiedade em enfermeiros
de trés hospitais publicos terciarios no municipio de Rio Branco e seus fatores associados.
Método: estudo transversal quantitativo. Foram incluidos 182 enfermeiros atuantes na
assisténcia a salde dos trés hospitais selecionados em 2019. Os dados foram coletados
através de questionario estruturado. As associacées entre as variaveis independentes e
dependentes foram verificadas por regressao de Poisson. Resultados: a prevaléncia de
sintomas depressivos foi de 25,8% e de ansiedade de 35,2%. Foi identificada associacao de
sintomas depressivos com ma qualidade do sono, baixo apoio social, presenca de doencas
metabélicas e trabalho ativo. Os sintomas de ansiedade foram associados a ma qualidade do
sono, baixo apoio social, intensidade de trabalho excessiva, ambiente de trabalho com odor
desagradavel e idade. Conclusdes fatores individuais e relacionados ao trabalho foram
associados a presenca de sintomas depressivos e de ansiedade.

Descritores: Depressao; Ansiedade; Enfermagem; Saude Ocupacional; Prevaléncia

ABSTRACT

Objective: to identify the prevalence of depressive and anxiety symptoms in nurses from
three public tertiary hospitals in the city of Rio Branco and the factors associated with
them. Methods: quantitative cross-sectional study. 182 nurses working in healthcare sector
in the three selected hospitals in 2019 were included. Data were collected using a
structured questionnaire. The relationship between the independent and dependent
variables were tested using Poisson regression. Results: the prevalence of depressive
symptoms was 25.8% and of anxiety 35.2%. There was an association between depressive
symptoms and poor sleep quality, low social support, presence of metabolic disease, and
active work. Anxiety symptoms were associated with poor sleep quality, low social support,
excessive workload, unpleasant smelling work environment and age. Conclusions:
individual and work-related factors were associated with the presence of depressive and
anxiety symptoms.

Descriptors: Depression; Anxiety; Nursing; Occupational Health; Prevalence
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RESUMEN

Objetivo: identificar la prevalencia de sintomas depresivos y ansiosos en enfermeros de
tres hospitales publicos de tercer nivel de la ciudad de Rio Branco y sus factores asociados.
Métodos: estudio cuantitativo transversal. Se incluyeron 182 enfermeras que trabajan en
el sector sanitario en los tres hospitales seleccionados en 2019. Los datos se recopilaron
mediante un cuestionario estructurado. Las asociaciones entre las variables independientes
y dependientes se verificaron mediante regresion de Poisson. Resultados: la prevalencia de
sintomas depresivos fue de 25,8% y de ansiedad de 35,2%. Se identifico asociacion de
sintomas depresivos con mala calidad del suefio, bajo apoyo social, presencia de
enfermedades metabolicas y trabajo activo. Los sintomas de ansiedad se asociaron con mala
calidad del sueno, bajo apoyo social, carga de trabajo excesiva, ambiente de trabajo con
olores desagradables y edad. Conclusiones: los factores individuales y laborales se
asociaron con la presencia de sintomas depresivos y ansiosos.

Descriptores: Depresion; Ansiedad; Enfermeria; Salud laboral; Prevalencia

INTRODUCAO

A depressao e a ansiedade sao os
transtornos mentais mais prevalentes na
populacao geral, estando associadas a
elevada morbidade e comprometimento
funcional, tornando-os um problema
crescente de salde publica. Transtornos
mentais, como depressao e ansiedade,
apresentam etiologia multifatorial e estao
frequentemente associados a fatores
individuais e ambientais.'

Entre os fatores desencadeantes de
transtornos  mentais, ha aspectos
referentes ao trabalho. Particularmente,
aspectos relacionados a organizacao do
trabalho tém sido apontados como
preditores do sofrimento mental, como
sintomas depressivos e de ansiedade.
Estudos tém sugerido que tais transtornos
estao associados a fatores, como
intensidade do trabalho, turno de trabalho
e jornadas extensas, pressao por
produtividade e falta de motivacao para o
trabalho.??

Em instituicées hospitalares, o
trabalho da enfermagem é considerado
indispensavel para a continuidade do
cuidado em saude, sendo exercido
ininterruptamente ao longo das 24 horas,
0 que demanda o trabalho realizado em
turnos. Esta € uma area na qual seus
profissionais estao constantemente
expostos a fatores que colaboram
significativamente para o adoecimento
fisico e mental, sendo alguns desses
fatores relacionados ao préprio processo
de trabalho e outros a sua organizacao.>*

Nesse contexto, considerando o
potencial dos processos e das condicoes de

trabalho em causar danos a saude mental
dos trabalhadores, o reconhecimento dos
fatores associados a presenca de sintomas
depressivos e de ansiedade é de suma
importancia, pois os transtornos mentais
modificam de forma significativa a
qualidade de vida desses profissionais,
podendo também afetar a qualidade da
assisténcia prestada aos pacientes.

O presente estudo tem como
objetivo identificar prevaléncia de
sintomas depressivos e de ansiedade em
enfermeiros de trés hospitais publicos
terciarios no municipio de Rio Branco e
seus fatores associados.

MATERIAIS E METODO

Trata-se de um estudo analitico
transversal, com abordagem quantitativa,
realizado entre os meses de maio a
setembro de 2019 no municipio de Rio
Branco, Acre. As recomendacdes da Rede
EQUATOR e as diretrizes do Strengthening
the Reporting of Observational Studies in
Epidemiology (STROBE) nortearam a
construcao do trabalho.

O estudo foi realizado nos trés
hospitais  terciarios do  municipio,
designados de instituicao A, B e C, sendo a
instituicdo A um hospital de urgéncia e
emergéncia; B, um hospital referéncia
para atendimentos de alta complexidade e
C, um complexo materno-infantil.

A populacao foi composta por
bacharéis em enfermagem. Foram
incluidos todos os enfermeiros atuantes na
assisténcia a saude dos hospitais
selecionados. 0] quantitativo de
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enfermeiros foi informado pela geréncia
de enfermagem de cada hospital, com 80
enfermeiros no Hospital A, 66 no Hospital
B e 63 no Hospital C, sendo que 11 destes
profissionais atuavam em mais de uma
unidade, totalizando 198 profissionais.
Destes, 16 profissionais nao foram
encontrados ou se recusaram a participar
do estudo, perfazendo 182 participantes
(91,9% da populacao-alvo). Nao houve
critérios de exclusao de participantes.

Os dados foram coletados por meio
de um questionario subdividido em blocos.
O questionario continha  variaveis
sociodemograficas, ocupacionais, de apoio
social, de habitos de vida e condicoes de
saude, e qualidade do sono. Também
foram investigadas questoes referentes as
condicoes, organizacao e processos de
trabalho.

As morbidades foram avaliadas por
meio do Indice de Capacidade para o
Trabalho adaptado para o portugués,
sendo as morbidades referidas elencados
em grupos: doencas osteomusculares,
cardiovasculares, gastrointestinais, do
trato  respiratorio, neuroldgicas e
metabolicas.

Para avaliacao do  estresse
ocupacional foi utilizada a Escala de
Estresse no Trabalho (Job Stress Scale) em
sua versao resumida e validada para a
lingua portuguesa. O apoio social foi
avaliado por meio da versao traduzida e
validada para o portugués brasileiro da
Escala de Apoio Social MOS (Social Support
Scale) desenvolvida para o Medical
Outcome Study.

A qualidade do sono foi medida por
meio da indice de Qualidade de Sono de
Pittsburgh  (Pittsburgh Sleep Quality
Index), traduzido e validado para o
portugués brasileiro. Esse questionario
avalia a qualidade de sono por meio de
questoes padronizadas, considerando o
altimo més como referéncia. Os
trabalhadores do turno noturno foram
orientados a considerar apenas 0s
episodios de sono realizados a noite em
seus domicilios.

Para o rastreio dos sintomas
depressivos e de ansiedade foi utilizada a
Hospital Anxiety and Depression Scale
(HADS) em sua versao traduzida e validada
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para a lingua portuguesa. Esse Instrumento
€ composto por 14 itens e compdem-se de
duas subescalas: HADS-A que avalia
sintomas inespecificos de ansiedade e pela
HADS-D que avalia sintomas depressivos e
tem como referéncia a ultima semana.
Cada subescala é composta por sete itens.
A pontuacao de cada item varia de zero a
trés, ja a pontuacao geral de cada escala
varia de zero a 21. O ponto de corte para
suspeicao de sintomas depressivos e
ansiedade foi de oito pontos em ambas as
escalas. Apos realizacao de calculo do Alfa
de Cronbach, verificou-se que ambas as
subescalas apresentam confiabilidade
interna, com a=0,77 para a subescala de
sintomas depressivos e a=0,84 para a
subescala de sintomas de ansiedade,
mostrando-se adequadas a populacao
estudada.

No que se refere ao turno de
trabalho, considerou-se turno diurno
aquele ocorrido entre as 07:00h e
finalizado até as 19:00h; e turno noturno o
iniciado as 19:00h e com término as
07:00h. Foram considerados trabalhadores
com turno irregular aqueles que exerciam
suas atividades em ambos os turnos. Vale
ressaltar que a populacao estudada nao
possuia horario de trabalho padronizado e
a grande maioria realizava plantées extras
para suprir o déficit de profissionais das
instituicbes, bem como garantir um
incremento ao salario

Para a analise dos dados foram
utilizadas  técnicas de  estatistica
descritiva e inferencial. Inicialmente, a
analise descritiva das variaveis estudadas
foi feita por meio de frequéncias absolutas
(n) e relativas (%). Posteriormente, as
prevaléncias de sintomas de depressao e
ansiedade, segundo as variaveis
independentes, foram comparadas por
meio do teste exato de Fisher e/ou qui-
quadrado de Pearson. Por fim, a
magnitude das associacdes foi mensurada
por modelos de regressao de Poisson com
ajuste robusto da variancia. Calcularam-se
as razoes de prevaléncias (RP), com seus
respectivos intervalos de confianca de 95%
(1C95%), para cada variavel em relacao aos
desfechos investigados. Em relacdo a
analise de regressao, dois modelos foram
construidos, modelo 1: analise bruta, sem
ajuste e modelo 2: com ajuste pelas
variaveis sexo e idade. As variaveis que
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obtiveram p<0,20 foram incluidas no
modelo multiplo em ordem crescente e as
variaveis que mantiveram p<0,05 foram
incluidas no modelo final. Ambos os
modelos selecionados apresentam
Deviance >0,05 e os critérios de Akaike e
Bayesiano foram os de menores valores
quando comparados aos demais modelos,
dessa forma, pode-se concluir que os
dados foram bem ajustados aos modelos.
Os dados foram analisados no programa
STATA®, versao 14.0 (Stata Cor-poration,
College Station, TX, EUA). Em todas as
analises, adotou-se o nivel de significancia
de a=5%.

O presente estudo baseia-se na
dissertacao de mestrado apresentada no
Programa de Pos-Graduacdao em Saude
Coletiva da Universidade Federal do Acre.’
O protocolo de pesquisa foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Federal do Acre, sob CAAE n°
08809919.0.0000.5010, e foi desenvolvido
observando-se os  preceitos  éticos
estabelecidos na Resolucao 466/2012, do
Conselho Nacional de Saude.

RESULTADOS

Entre os 182 participantes do estudo,
a maioria era do sexo feminino (80,8%),
com idade entre 30 e 39 anos (37,9%),
convivia com companheiro (61,3%), se
autodeclarava pardo (76,8%), possuia
renda familiar entre 5 a 10 salarios
minimos (57,3%) e tinha pelo menos um
filho (73,3%). No que se refere aos habitos
de vida e condicdes de saude, 89,0% dos
participantes nunca fumaram e 53,8% nao
consumiam bebidas alcoolicas, 25,8%
referiram  morbidades, 59,1% nao
praticavam exercicios fisicos
regularmente e 57,8% relataram uso de
medicamentos nos Ultimos sete dias.
Quanto a avaliacado do sono, 60,9%
apresentaram qualidade considerada ruim
(Tabela 1).

No que concerne as Vvariaveis
ocupacionais, 65 (35,7%), 54 (29,7%) e 63
(34,6%) exerciam suas atividades nas
instituicées A, B e C, respectivamente.
Quanto ao vinculo empregaticio, 78,9%
eram servidores efetivos e 53,3% possuiam
apenas um emprego. A carga horaria
semanal foi superior a 40 horas para 44,5%
dos profissionais. Com relacao ao turno de
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trabalho, 46,7% atuavam em turno
irregular. A maioria, 75,7%, considerou
como excessiva a intensidade do trabalho
e 69,8% informaram que a quantidade de
profissionais no setor era insuficiente para
a demanda. Na avaliacao do estresse no
ambiente de trabalho, segundo o modelo
demanda/controle, o trabalho ativo
(49,7%), seguido do baixo desgaste (18,8%)
foram os mais prevalentes entre os
enfermeiros (Tabela 2).

Quase 26% (1C95% 19,9;32,7%) dos
trabalhadores apresentaram sintomas
depressivos, enquanto sintomas de
ansiedade foram observados em pouco
mais de 35% (1C95% 28,5;42,4%) (Figura 1).

Na regressao mdltipla, com ajuste
para sexo e idade, verificou-se que os
trabalhadores com apoio social baixo
apresentaram prevaléncia 2,06 vezes
maior de sintomas depressivos (IC95%
1,25;3,40). Outros fatores associados
positivamente aos sintomas depressivos
foram a presenca de doencas metabdlicas
(RP=3,4; 1C95% 2,01;5,57), a ma qualidade
do sono (RP = 3,18, 1C95% 1,45;6,99) e o
trabalho ativo (RP=2,85; 1C95% 1,22;6,63)
(Tabela 3).

Ja os fatores associados com
sintomas de ansiedade foram a ma
qualidade do sono (RP = 2,15; 1C95%
1,27;3,64), apoio social baixo (RP = 1,98;
1C95% 1,36;2,87), trabalho excessivo (RP =
2,16; 1C95% 1,05;4,44) e ambiente de
trabalho com odor desagradavel (RP =
1,65; 1C95% 1,14;2,37). Quanto a idade,
tomando como referéncia os enfermeiros
com menos de 30 anos, ter 50 anos ou mais
diminuiu em 70% a probabilidade
apresentar sintomas de ansiedade
(RP=0,30; 1C95% 0,10;0,92) (Tabela 4).



Tabela 1. Caracteristicas sociodemograficas, habitos de vida, condicdes de salde e qualidade do sono
dos enfermeiros de trés hospitais publicos terciarios no municipio de Rio Branco, Acre, 2019

Variaveis N %
Sexo

Masculino 35 19,2

Feminino 147 80,8
Idade

< 29 anos 19 10,4

30 a 39 anos 69 37,9

40 a 49 anos 64 35,2

50 anos ou mais 30 16,5
Situacdo conjugal (n=181)

Solteiro 50 27,6

Casado 82 45,3

Estavel 29 16,0

Vilvo 4 2,2

Divorciado 16 8,9
Cor da pele (n=181)

Branca 33 18,2

Negra 5 2,8

Parda 139 76,8

Amarela/Indigena/Outras 4 2,2
Renda familiar (n=171)

<5SM 47 27,5

>5SMa 10 SM 98 57,3

> 10 SM 26 15,2
Filhos (n=180)

Nao 48 26,7

Sim 132 73,3
Tabagismo

Nunca fumou 162 89,0

Ex-fumante 13 7,1

Fumante 7 3,9
Consumo de bebidas alcodlicas

Nao 98 53,8

Sim 84 46,2
Morbidades

Nao 135 74,2

Sim 47 25,8
Pratica regular de exercicios (n=181)

Nao 107 59,1

Sim 74 40,9
Uso de medicamentos na ultima semana (n=180)

Nao 76 42,2

Sim 104 57,8
Qualidade do sono (n=179)

Boa 70 39,1

Ruim 109 60,9

Fonte: dados da pesquisa, 2019.
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Tabela 2. Caracteristicas ocupacionais de enfermeiros de trés hospitais pUblicos terciarios no
municipio de Rio Branco, Acre, 2019

Variaveis N %
Local de trabalho

A 65 35,7

B 54 29,7

C 63 34,6
Tempo de trabalho como enfermeiro(a) (n=178)

< 5 anos 38 21,3

5a 10 anos 50 28,1

>10 90 50,6
Vinculo empregaticio

Efetivo 144 78,9

Temporario 20 11,1

Terceirizado 18 10,0
Mais de um vinculo empregaticio

Nao 97 53,3

Sim 85 46,7
Carga horaria semanal

Até 40 horas 101 55,5

Mais de 40 horas 81 44,5
Turno de trabalho

Diurno 80 44,0

Noturno 17 9,3

Alternado 85 46,7
Limpeza adequada (n=181) 119 65,8
lluminacao adequada 86 47,3
Ambiente climatizado 122 67,0
Ambiente com ruido 142 78,0
Odor desagradavel (n=181) 90 49,7
Materiais suficientes 41 22,5
Mobiliario adequado (n=181) 44 24,3
Equipamentos adequados (n=178) 56 31,5
Intensidade de trabalho excessiva (n=181) 137 75,7
Numero de profissionais suficiente 55 30,2
Tarefas repetitivas/monoétonas 84 46,2
Dificuldade de comunicacdo com gestores 73 40,1
Autonomia 140 76,9
Demanda/controle (n=181)

Baixo desgaste 34 18,8

Trabalho ativo 90 49,7

Trabalho passivo 25 13,8

Alto desgaste 32 17,7

Fonte: dados da pesquisa, 2019.

Sintomas de depressao I —— 25,8

Sintomas de ansiedade I — 35,2

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
%

Figura 1. Prevaléncia de sintomas depressivos e de ansiedade em enfermeiros de trés hospitais
publicos terciarios no municipio de Rio Branco, Acre, 2019
Fonte: elaborado pelos autores, 2019.
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Tabela 3. Fatores associados a sintomas depressivos em enfermeiros de trés hospitais publicos
terciarios, Rio Branco, Acre, 2019

RP

RP

Variaveis % P* bruta IC95% p ajustada** IC95% P
Apoio Social <0,001 0,001 0,005

Alto 15,7 1,00 1,00

Baixo 40,5 2,58 1,53;4,32 2,06 1,25;3,40
Demanda/ 0,063 0,118 0,020
Controle

Baixo 11,8 1,00 1,00
desgaste

Trabalho 32,2 2,74 1,04;7,23 2,85 1,22;6,63
ativo

Trabalho 16,0 1,36 0,37;4,94 1,08 0,34;3,44
passivo

Alto 31,3 2,66 0,92;7,65 2,48 0,97;6,34
desgaste
Doencas 0,001 0,001 <0,001
metabdlicas

Nao 22,5 1,00 1,00

Sim 69,2 3,08 1,95;4,87 3,34 2,01;5,57
Qualidade <0,001 0,001 0,004
do sono

Boa 8,6 1,00 1,00

Ruim 36,7 4,28 1,91;9,59 3,18 1,45;6,99

%: prevaléncia * Teste exato de Fisher 1C95%: intervalo de confianca de 95%
**Todas as variaveis que apresentaram valor de p < 0,20 na analise bruta foram incluidas no modelo multiplo segundo método
stepwise forward; permaneceram no modelo todas as variaveis com p < 0,05 e o modelo foi ajustado para sexo e idade

Fonte: dados da pesquisa, 2019.

Tabela 4. Fatores associados a sintomas de ansiedade em enfermeiros de trés hospitais publicos
terciarios, Rio Branco, Acre, 2019

Variaveis % P* RP 1C95% P RP IC95% P
bruta ajustada**

Idade 0,002 0,015 0,077

Até 29 anos 52,6 1,00 1,00

30 - 39 anos 31,9 0,61 0,35;1,05 0,72 0,44;1,17

40 - 49 anos 45,3 0,86 0,52;1,43 0,98 0,62;1,54

50 anos ou 10,0 0,19 0,06;0,61 0,30 0,10;0,92
mais
Apoio Social <0,001 0,001 <0,00

1

Alto 21,3 1,00 1,00

Baixo 55,4 2,60 1,71;3,95 1,98 1,36;2,87
Ambiente com 0,013 0,014 0,007
odor
desagradavel

Nao 26,4 ,00 ,00

Sim 44 4 1,69 1,11;2,55 1,65 1,14;2,37
Intensidade do <0,001 0,004 0,036
trabalho
excessiva

Nao 13,6 1,00 1,00

Sim 42, 3,10 1,44;6,71 ,16 1,05;4,44
Qualidade do <0,001 0,001 0,004
sono

Boa 17,1 1,00 ,00

Ruim 47,7 2,78 1,60;4,84 2,15 1,27;3,64

%: prevaléncia * Teste exato de Fisher 1C95%: intervalo de confianca de 95%
**Todas as variaveis que apresentaram valor de p < 0,20 na analise bruta foram incluidas no modelo multiplo segundo método
stepwise forward; permaneceram no modelo todas as variaveis com p < 0,05 e o modelo foi ajustado para sexo e idade

Fonte: dados da pesquisa, 2019.



DISCUSSAO

No presente estudo, analisamos a
prevaléncia e os fatores associados a
sintomas depressivos e de ansiedade em
enfermeiros que trabalham em hospitais
da Amazonia. Os resultados mostraram
que um em cada quatro enfermeiros
tinham sintomas depressivos e que cerca
de trés em cada dez apresentavam
sintomas de ansiedade. Baixo apoio social,
presenca de doencas metabolicas, ma
qualidade do sono e trabalho ativo foram
associados a maior probabilidade de
sintomas depressivos. Quanto a presenca
de sintomas de ansiedade, ma qualidade
do sono, apoio social baixo, trabalho
excessivo e ambiente de trabalho com
odor desagradavel aumentaram a
probabilidade do desfecho, em
contrapartida ter 50 anos ou mais diminuiu
a probabilidade de sintomas de ansiedade.

Os nossos achados revelam uma
elevada  prevaléncia de  sintomas
depressivos na populacao estudada. Esse
resultado é semelhante ao obtido em um
estudo realizado em Minas Gerais com 416
profissionais de enfermagem, o qual
identificou que 21,3% dos participantes
apresentavam sintomas depressivos.® Em
outros paises, observam-se prevaléncias
bem variadas, por exemplo, na China, com
uma amostra de 865 enfermeiros, a
prevaléncia foi de 40,8%.” Ja em pesquisa
realizada no Egito, com 181 enfermeiros
de um hospital universitario, observou-se
uma prevaléncia de 79%.8

Em relacaio a prevaléncia de
sintomas de ansiedade, estudo realizado
com enfermeiros chineses encontrou
prevaléncia de 31,3%.” E inquérito 1.335
enfermeiros noruegueses demonstrou que
25,2% tinham esse desfecho,” um
diferenca de dez pontos percentuais a
menos da prevaléncia encontrada neste
estudo. Apesar de todos os estudos citados
acima utilizarem a Hospital Anxiety and
Depression Scale para mensurar sintomas
de ansiedade e de depressao entre os
profissionais  avaliados,  verificam-se
prevaléncias bastante distintas, o que
pode ser explicado pelas diferencas
socioculturais das populacoes, além de
questoes ligadas as condicoes e aos
processos de trabalho.
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Neste estudo, entre as variaveis
sociodemograficas, apenas a idade
apresentou associacao com sintomas de
ansiedade. A ansiedade é um transtorno
mental comum em adultos, sendo os mais
jovens bastante suscetiveis a diversos
transtornos de ansiedade."® Em estudo
realizado na Australia, 15,2% dos
enfermeiros apresentaram sintomas de
ansiedade, sendo observado entre os mais
jovens niveis mais elevados do
transtorno.'® Esse achado pode ser
explicado pela maior seguranca e
experiéncia no trabalho e estabilidade
financeira dos enfermeiros de maior
idade, por se tratar de profissionais, em
sua maioria, com vinculo efetivo de
trabalho, o que pode minimizar o risco de
adoecimento mental."

Os trabalhadores com ma qualidade
do sono apresentaram maiores
prevaléncias de sintomas depressivos e de
ansiedade. Disturbios do sono prejudicam
0 organismo e comprometem a regulacao
emocional e do humor, contribuindo para
desencadear transtornos mentais como
ansiedade e depressdo.” Na China, em
estudo realizado com enfermeiros que
trabalhavam em turnos foi identificada
uma chance 2,6 vezes maior de sintomas
depressivos em enfermeiros com ma
qualidade do sono.” Revisao sistematica e
meta-analise do ano de 2019 demonstrou
que a insonia € um preditor para o inicio
da depressao (RO 2,83; 1C95%1,55;5,17) e
ansiedade (RO 3,23; 1C95% 1,52;6,85)."

No presente estudo, o apoio social
baixo esteve associado a sintomas
depressivos e de ansiedade, aumentando
em quase duas vezes suas prevaléncias. O
apoio social satisfatorio no trabalho
pode influenciar na reducao da percepcao
de demandas excessivas e,
consequentemente, amenizar os fatores
que promovem o desgaste emocional.™
Estudo publicado no ano de 2022 que
investigou a relacao exposicao-risco entre
estresse ocupacional psicossocial e doenca
mental, encontrou que trabalhar em
empregos de alta tensao esta associado a
um aumento de 73% na chance de
depressao em comparacao com trabalhar
em empregos de baixa tensao,
caracterizados por alto controle de
trabalho e baixas demandas de trabalho."



Com relacao a associacao entre
doencas metabolicas e  sintomas
depressivos, alguns estudos tém mostrado
a relacao bidirecional entre transtornos
psiquiatricos e sindrome metabdlica,
definida como um agrupamento de
condicoes que incluem hipertensao,
dislipidemia, obesidade central e glicemia
de jejum elevada.'® Em estudo que incluiu
11.956 participantes do National Health
and  Nutrition  Examination  Survey
(NHANES) entre 2005 e 2018, observou-se
que, apos ajuste para todos os fatores de
confusao, individuos com sindrome
metabdlica apresentam maior chance de
depressao (RO 1,37; 1C95% 1,17;1,60)."
Existem algumas evidéncias que sugerem
que os mecanismos contribuintes para essa
associacao sao um estilo de vida pouco
saudavel e wuma ma adesao as
recomendacdes e orientacoes em salde,
que sao prevalentes entre os pacientes
psiquiatricos.' Além disso, mecanismos
biolégicos compartilhados podem explicar
a ligacao entre depressao e obesidade. A
hiperativacdo do eixo hipotalamo-
pituitario-adrenal (HPA), comum nos
individuos obesos, determina uma
liberacao ininterrupta e nao adaptativa de
cortisol. Essa exposicao prolongada ao
cortisol leva a danos e perdas neuronais
em regides limbicas vulneraveis ao
estresse e associadas a depressao. Ja no
caminho inverso, neurdnios do hipotalamo
e insula sdao capazes de influenciar o
sistema de recompensa dopaminérgica do
cérebro, desempenhando papéis criticos
no estimulo externos, como sinais
alimentares, e suas consequéncias
hedénicas."

Quanto ao estresse ocupacional, os
participantes que foram classificados no
quadrante trabalho ativo apresentaram
2,85 vezes maior prevaléncia de sintomas
depressivos quando comparados aos
enfermeiros com baixo desgaste. O
estresse no ambiente de trabalho pode
precipitar a ocorréncia de depressao
clinica entre os trabalhadores, sendo
considerado um possivel fator de risco
modificavel.?’ Neste estudo, o grupo de
trabalho ativo apresentou associacao com
sintomas depressivos. Esse achado diverge
da literatura, pois considera-se o
quadrante alto desgaste e trabalho passivo
como nocivos a salde dos trabalhadores.?'
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No entanto, pode ter surgido devido uma
possivel dificuldade dos trabalhadores em
entender adequadamente a dimensao
controle do instrumento. Uma vez que,
essa dimensao refere-se a possibilidade
desse trabalhador utilizar suas habilidades
intelectuais em seu trabalho, assim como
possuir autonomia para tomar decisées
quanto a forma de realizar seu trabalho,
0s trabalhadores podem ter
experimentado uma falsa percepcao de
controle, quando na verdade, essa
autonomia pode nao existir na pratica, o
que pode ser evidenciado pela baixa
pontuacao do alfa de Cronbach do
instrumento de avaliacao (a = 0,52). Desse
modo, o nivel de controle nao teria sido
suficientemente alto para mitigar os
efeitos negativos das altas demandas.

No que se refere a fatores
ocupacionais, sintomas de ansiedade
foram associados a intensidade do
trabalho excessiva e ao ambiente com
odor desagradavel, demostrando que mas
condicoes de trabalho podem ter efeitos
deletérios a saude dos trabalhadores.
Fatores relacionados ao ambiente e as
condicoes de trabalho quando
insatisfatorios sao considerados
estressores, 0 que pode levar ao
adoecimento psiquico.? Ademais, observa-
se notorio déficit de profissionais
enfermeiros nas instituicbes abordadas,
que pode ser evidenciado pela falta de
padronizacao do regime de trabalho,
realizacao de trabalho extra carga horaria
e em turnos diversos, levando a sobrecarga
e intensificacao do trabalho.

Enfermeiros que atuam em unidades
hospitalares, geralmente, possuem
horarios de trabalho irregulares, como o
turno noturno. Estimativas indicam que
entre 15% e 20% da forca de trabalho
mundial esta envolvida em trabalho em
turnos.”?> No Brasil, a prevaléncia do
trabalho em turnos é de 15%, com quase
8% de populacao ativa trabalhando em
turnos noturnos.?® Apesar da frequéncia do
trabalho em turnos e da sua necessidade
social, tém sido observadas evidéncias de
que o trabalho em turnos esta associado a
varios resultados negativos para a saude,
como uma pior sadde mental.?
Entretanto, no presente estudo, o trabalho
em turnos nao foi associado a sintomas de
depressao ou ansiedade. O fato de que
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cerca de 50% dos trabalhadores
participantes deste estudo trabalham
tanto no turno diurno quanto noturno pode
ser uma explicacao para esse resultado.

De acordo com o que foi visto acima,
verificamos que as prevaléncias de
sintomas depressivos e de ansiedade sao
bastante elevadas em enfermeiros,
estando associadas a fatores individuais e
relacionados ao trabalho,
independentemente desses trabalhadores
atuarem em paises desenvolvidos ou
subdesenvolvidos. Todavia, existem
intervencoes que podem ser desenvolvidas
nos locais de trabalhado, visando auxiliar
na prevencao de transtornos mentais nessa
populacdao, além de facilitar a
recuperacao de funcionarios
diagnosticados com depressao e/ou
ansiedade.”

As elevadas  proporcées de
transtornos mentais em trabalhadores
acarretam um acréscimo dos custos
individuais e sociais, constituindo-se dessa
forma como uma importante questao de
saude publica. Dessa maneira, medidas de
prevencao primarias, secundarias e
terciarias podem ser estabelecidas. Entre
as medidas primarias de prevencao temos
as modificacoes do estilo de vida, como a
estimulo a praticas de exercicios fisicos e
atividades de promocao da saude que
podem ser ofertadas no proprio ambiente
de trabalho, como por exemplo, o acesso
ao servico de psicologia para o0s
profissionais. A identificacao precoce de
possiveis casos, por meio de testes de
rastreio, e medidas de gerenciamento do
estresse laboral estao entre as medidas de
prevencao secundaria que podem reduzir
ou minimizar os efeitos dos sintomas
depressivos e de ansiedade em
trabalhadores. Por fim, acbes de nivel
terciario, que incluem a terapia

medicamentosa e  acompanhamento
psicoléogico e  médico, tornam-se
necessarias aos trabalhadores

formalmente diagnosticados.?

Por fim, nao podemos deixar de
mencionar que os dados avaliados neste
estudo se referem ao periodo anterior a
pandemia. A pandemia de Covid-19 foi um
dos desafios mais importantes na salde
publica mundial. O cenario da pandemia
evidenciou o protagonismo e desafios a
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atuacito da enfermagem” e os
profissionais que aturam linha de frente do
enfrentamento a Covid-19  tiveram
impactos negativos na salde mental.?®
Porém, ao compararmos nossos resultados
com os encontrados em revisoes
sistematicas, que analisaram os efeitos da
pandemia na saide mental de profissionais
da saude, os resultados sao similares, com
os prevaléncias de depressao variando de
21,7% a 43,0% e de ansiedade entre 22,1%
a 45,0%.2%3°

Uma limitacdo desse estudo € o
possivel efeito do trabalhador sadio, o que
pode subestimar os resultados obtidos,
uma vez que os trabalhadores em
atividade seriam mais saudaveis e,
portanto, aptos ao trabalho quando
comparados aos que estao fora do
mercado de trabalho, devido problemas de
saude. Outra limitacdo é a possibilidade de
causalidade reversa nas associacoes, pois
€ inerente ao delineamento utilizado na
pesquisa.

A despeito dessas limitacoes, esta
pesquisa possui carater inédito, ja que o
permitiu a identificacdo de fatores
associados aos sintomas depressivos e de
ansiedade em enfermeiros que trabalham
em turnos nos hospitais terciarios da
Amazonia Legal. Além disso, tais
evidéncias podem  possibilitar que
estratégias sejam tracadas, a fim de
mitigar o desenvolvimento de transtornos
mentais nesta populacao.

CONCLUSAO

O presente estudo identificou
elevadas prevaléncias de sintomas
depressivos e de ansiedade em
enfermeiros de  hospitais  publicos
terciarios, sendo que a qualidade do sono,
o apoio social, as doencas metabdlicas e
fatores relacionados ao ambiente e as
condicoes de trabalho foram associados a
maiores prevaléncias dos desfechos. A
idade dos participantes foi associada a
reducao de sintomas de ansiedade.

Considerando que a depressao e
ansiedade tém multiplos fatores causais,
incluindo situacdes relativas ao trabalho é
importante a  implementacao  de
estratégias individuais e coletivas para
promocao da salude e prevencao de
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doencas dos
respectivamente.

trabalhadores,
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