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Ansiedade e depressao em profissionais de unidade de terapia intensiva em manaus na
pandemia de covid-19

Anxiety and depression in professionals at intensive care unit in manaus during the covid-19
pandemic

Ansiedad y depresion en profesionales de unidad de cuidados intensivos de manaos durante la
pandemia de covid-19
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RESUMO

Objetivo: identificar as principais variaveis sociais e sua influéncia na salde mental de
profissionais da salde durante a pandemia de COVID-19. Método: estudo de abordagem
quantitativa, realizado com profissionais que atuaram em unidade de terapia intensiva. A analise
dos dados aconteceu em 3 etapas: analise descritiva, analise univariada e analise multivariada,
com o programa SPSS e o nivel de significancia utilizado foi de 5%. Resultados: os profissionais
tiveram amigos proximos diagnosticados com COVID-19 e alto grau de preocupacao. 52,4%
perderam amigos proximos e isso impactou sua saide mental em grau moderado e alto. 85% tém
medo de perder seus familiares, 95% afirmaram que nao receberam auxilio psicoldgico entre
2020 e 2022, 25% foram afastados do trabalho por causa da saude mental. 28,6% dos
participantes apresentaram sintomas de ansiedade e 14,4% de depressao. Conclusdo: o estudo
evidenciou que houve impacto dos fatores sociais na saude mental.

Descritores: Saude mental; Pandemias; Covid-19; Unidades de terapia intensiva.

ABSTRACT
Objective: to identify the main social variables and their influence on the mental health of

healthcare professionals during the COVID-19 pandemic. Method: quantitative study, carried out
with professionals who worked in an intensive care unit. Data analysis took place in 3 stages:
descriptive analysis, univariate analysis, and multivariate analysis, with the SPSS program and

the significance level used was 5%. Results: professionals had close friends diagnosed with
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COVID-19 and a high level of concern. 52.4% lost close friends and this impacted their mental
health to a moderate and high degree. 85% are afraid of losing their family members, 95% stated
that they did not receive psychological help between 2020 and 2022, 25% were removed from
work because of mental health. 28.6% of participants presented symptoms of anxiety and 14.4%
of depression. Conclusion: the study showed that there was an impact of social factors on
mental health.

Descriptors: Mental health; Pandemics; Covid-19; Intensive care units.

RESUMEN
Objetivo: identificar las principales variables sociales y su influencia en la salud mental de los

profesionales de la salud durante la pandemia de COVID-19. Método: estudio cuantitativo,
realizado con profesionales que actuaron en una unidad de cuidados intensivos. El analisis de los
datos se realizo en 3 etapas: analisis descriptivo, analisis univariado y analisis multivariado, con
el programa SPSS y el nivel de significancia utilizado fue del 5%. Resultados: los profesionales
tenian amigos cercanos diagnosticados con COVID-19 y un alto nivel de preocupacion. El 52,4%
perdié amigos cercanos y esto impact6é en grado moderado y alto su salud mental. El 85% tiene
miedo de perder a sus familiares, el 95% afirmo que no recibidé ayuda psicoldgica entre 2020 y
2022, el 25% fue apartado del trabajo por motivos de salud mental. El 28,6% de los participantes
presentd sintomas de ansiedad y el 14,4% de depresion. Conclusion: el estudio demostréd que
hubo impacto de los factores sociales en la salud mental.

Descriptores: Salud mental; Pandemias; Covid-19; Unidades de cuidados intensivos.
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INTRODUCAO

Os familiares de recém-nascidos prematuros correm alto risco de desenvolver doencas
psicolégicas que podem afetar a relacdo com o bebé e interferir negativamente no seu
desenvolvimento'. Nesse contexto, a familia enfrenta diversas preocupacdes a respeito do futuro
do bebé, como a possibilidade de morte, que gera sentimentos de angustia, medo, desamparo,
desejo de fuga, necessidade de estar com o filho e de cuidar dele.?

Em relacao aos sentimentos vivenciados por maes dos bebés internados, sentimentos de
angustia, medo e inseguranca, ao deixarem os filhos hospitalizados é notado em maes de bebés
prematuros. A impoténcia das maes em cuidar e levar o seu bebé para casa reforca o sentimento
de inferioridade, atinge sua autoestima e a imagem sobre suas capacidades maternas. Constata-
se que os sentimentos vivenciados pelas maes durante o periodo de hospitalizacao dos filhos sao
multiplos e afetam nao somente a relacao com o seu bebé, mas a relacdo com o ambiente e
consigo mesma.?

Maes que tiveram bebé prematuro e que possuem indicadores de ansiedade,
caracterizada por meio de sentimentos difusos e desagradaveis de apreensao, como inquietacao,
desconforto e taquicardia e depressao apresentam risco elevado de problemas de saude mental
e podem ter mais dificuldade para o enfrentamento da situacao do seu filho e menos preparadas
para os cuidados iniciais do bebé.*> A ansiedade também pode gerar dificuldade no
processamento de informacdes por parte da mae.®

Correia e Linhares’ associaram a interacdo dos altos niveis de ansiedade e depressao
maternas como possivel fator prejudicial ao desenvolvimento do bebé e o bem-estar emocional
da mae.

Enfatizando a importancia da aproximacao entre pais e bebé, pesquisas na area da
neurociéncia afirmam que a vinculacdo entre pais e filhos é fundamental para o
desenvolvimento do bebé, seja esse prematuro ou a termo?. Assim, a equipe de salde deve
apresentar uma percepcao ampla sobre como esse periodo afeta a familia de um bebé
hospitalizado, propiciando a formacao e/ou continuidade do vinculo entre a familia e seu bebé.?

De acordo com o Ministério da Saide’, COVID-19 é o nome da doenca causada pelo virus
SARSCov-2 e esta relacionada com quadros clinicos que podem variar de infeccao assintomatica a

quadro respiratorio grave. Cerca de 80% dos pacientes com COVID-19 podem ser assintomaticos e
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20% podem necessitar de atendimento hospitalar devido dificuldade respiratoria, 5% desses
podem precisar de suporte ventilatorio para promover as trocas gasosas com maior qualidade.

O virus SARS- CoV-2 é altamente transmissivel por goticulas e contato. Ele pode
permanecer no ambiente por horas a dias dependendo da superficie e condicdes ambientais.
Locais fechados e com pouca ventilacao e baixa luminosidade sao fatores que contribuem para a
transmissao do virus.'

As mulheres sao o grupo mais vulneravel a problemas de salde mental durante a
pandemia da COVID-19, nesse grupo encontram-se maes, gestantes e puérperas, as alteracoes
hormonais da gravidez e do pods-parto as deixam ainda mais suscetiveis a quadros como
ansiedade e depressao."

A equipe de enfermagem tem papel estratégico na identificacdo de sinais e sintomas
clinicos do paciente, acompanhando diretamente o mesmo em suas necessidades humanas
basicas e intervindo junto a equipe multiprofissional na saide do paciente. Desse modo, tendo
em vista a possibilidade de haver correlacdes entre a presenca de sinais de ansiedade e
depressao em maes de bebés prematuros e impactos sobre bebé, e considerando o contexto de
pandemia de COVID-19 nos anos de 2020 e 2021, em que mulheres sao mais propensas a
apresentar esses sintomas, o estudo teve como objetivo identificar sinais e sintomas de
ansiedade e depressao em maes de bebés prematuros internados em uma maternidade de
referéncia, de modo a agregar conhecimento cientifico e novas contribuicoes e estratégias de
trabalho para os profissionais e gestores de salde, em especifico da enfermagem, no cuidado
com o recém-nascido e com a familia, assim como contribuir para futuras pesquisas nesta area.
METODO

Tratou-se de um pesquisa de uma abordagem quantitativa, epidemiologica e transversal,
o local de estudo foi uma unidade de cuidado intermediario canguru (UCINCA) de uma
maternidade publica na cidade de Manaus. A coleta de dados foi realizada entre janeiro e abril
de 2021. Para participar, as genitoras precisaram apresentar idade igual ou maior a 18 anos,
foram excluidas genitoras em surtos psiquiatricos, portadoras de doencas cronicas, positivas para
o virus HIV e que nao falassem ou compreendessem a lingua portuguesa.

Para caracterizar as maes quanto as variaveis sociodemograficas, foi aplicado um
formulario elaborado com questdes sobre idade, zona onde reside, nUmero de moradores na

casa, cor, identificacdo de género, orientacdao sexual, escolaridade, estado civil, niUmero de
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filhos, ocupacao profissional, renda familiar, consumo de drogas licitas, problemas gestacionais
anteriores e quantidade de partos prematuros. Para a identificacao de sinais de ansiedade e
depressao € utilizada a Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (Hospital Anxietyand
Depression Scale - HADS), em sua versao traduzida evalidada para a lingua portuguesa.

Esse instrumento é composto por questoes de multipla escolha que abordam as variaveis
ansiedade e depressao, contendo sete questoes para cada variavel. As questdes tém pontuacao
de zero a trés, em que a maior pontuacao de cada variavel é 21 e quanto maior a pontuacao,
maior a chance de o individuo apresentar sintomas de ansiedade e/ou depressao. '

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) e aprovado sob o
parecer 4.318.417 e CAEE: 26413619.5.0000.5020 (versao 2). Todos os participantes da pesquisa
assinaram Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em duas vias. Baseado na
Resolucao N° 466 de dezembro de 2012 do Conselho Nacional de Saude, que dispde sobre os
projetos de pesquisa com seres humanos, foram considerados os referenciais da bioética,
autonomia, nao maleficéncia, beneficéncia, justica e equidade dos participantes da pesquisa.

Os dados obtidos foram inseridos em planilha do Microsoft Excel® e transferidospara o
banco de dados do programa SPSS versao 20. A analise dos dados foi realizada de forma
descritiva e univariada e produzidas tabelas com a frequéncia, percentual, percentual valido e
porcentagem acumulativa para cada variavel e outra tabela com a moda de cada variavel.
RESULTADOS

O numero total da amostra foi de 19 (N) participantes. A tabela 1 apresenta o nome da
variavel, o resultado da maior frequéncia a partir da Moda, o nimero correspondente a
quantidade de participantes que tiveram a resposta equivalente ao que esta apresentado na
Moda, e o percentual valido desse nUmero de participantes.

Tabela 1- Perfil sociodemografico. Manaus (AM), Brasil, 2021

PERFIL SOCIODEMOGRAFICO
Variavel Resultado a partir da Moda N Percentualvalido

Idade 21 a 35 anos 12 63,2%

Zona onde reside  Norte, Sul, Oeste e Centro-Oeste 4 21,1%

Numero de 5a10 13 68,4%
moradoresna casa

Cor Parda 12 63,2%

'de“gi‘ca@a° de Mulher cis 15 78,9%

énero
Orientacdo sexual Heterossexual 18 94,7%
Escolaridade Ensino médio completo 8 42,1%
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Estado civil
Ocupacgao

Renda Mensal

Principal
responsavelpela
renda
Possui religiao?
Qual?

E fumante?

E etilista?
Frequéncia de
consumode alcool
Toma
medicamento?
Medicamento
Numero de filhos
Teve intercorréncia
nasgestacdes
anteriores?
Problemas nas
gestacdes
anteriores
Primeiro bebé
prematuro?
Partos prematuros
anteriores

Relacionamento estavel

Desempregada

De 2 a 3 salarios minimos
(entre RS 2.090 e RS 3.135)

Conjuge

Sim, Crista

Nao e nunca consumiu

Ja consumiu, mas parou

Nao respondeu
Nao
Nao se aplica
2

Nao

Eclampsia, pré-eclampsia, UTI

Sim

1

13

19

16
14

14

18
18

10

2

13

4

47,4%
26,3%

68,4%

68,4%

100%

84,2%
73,7%

73,7%

94,7%

94,7%
36,8%

52,6%

10,5%; 5,3%; 5,3%

68,4%

21,1%

Fonte: Autores da pesquisa. A tabela a seguir descreve o resultado da Escala Hospitalar de Ansiedade e
Depressao.

Tabela 2 - Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao. Manaus (AM), Brasil, 2021.

ESCALA HOSPITALAR DE ANSIEDADE E DEPRESSAOQ

Classificacao

Resultado a partir da Moda

Auséncia de Ansiedade (Score <9)
Sintoma de Ansiedade (Score>8)
Auséncia de Depressao (Score<9)
Sintoma de Depressao (Score>8)

Percentual Valido

38,88%
61,11%
61,11%
38,88%

Fonte: Autores da pesquisa.
DISCUSSAO

Uma pesquisa publicada em 2011 constatou as seguintes condicdes sociodemograficas das

familias de recém-nascidos prematuros: 52% das familias possuiam renda mensal maior que um

salario-minimo (R$380,00 reais, valor equivalente a RS 1.039,00 no ano de 2020). A maioria das
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residéncias tinha de 4 a 6moradores incluindo o RN (48%), tendo como chefe de familia o pai
(63%) e 62%das maes estavam desempregadas.’?

A atual pesquisa demonstra que as maes entrevistadas apontaram que recebem de dois a
trés salarios-minimos (68,4%), o que indica uma melhora positiva em relacdo a pesquisa citada.
Em relacao nimero de moradores na mesma residéncia, este é equivalente ao encontrado no
estudo, de 5 a 10 pessoas, bem como o conjuge ser € o principal responsavel pela renda familiar
(68,4%). Ha reducao no niUmero de maes que estao desempregadas (26,3%).

Em relacdo a Escala Hospitalar de Ansiedade e Depressao (HAD-A e HAD-S), de acordo
com os pontos de cortes de Zigmond e Snaith, o score de 0 a 8 representa auséncia de sintomas
de ansiedade ou depressao e o score maior que 8 é significativo de presenca de sintomas de
ansiedade ou depressao. Analisando a tabela 2, entende-se que 61,11% das maes apresentam
sintomas de ansiedade e que 38,88% delas apresentam sintomas de depressao.

Ainda durante a gestacao, as gestantes lidam, além de todas as mudancas provenientes
da gravidez, com os efeitos secundarios da COVID-19, como as restricoes de consultas, exames e
cuidados pré-natais, dificuldade de apoio familiar, preocupacdes socioeconémicas e o medo da
doenca e suas complicacdes. Assim, evidencia-se uma relacao direta entre a pandemia causada
pelo SARCS-CoV-2 e sérios desafios psicologicos, que causam potencial aumento de ansiedade,
depressdao e depressdo pds-parto em puérperas.’ Alinhado a isso, um estudo realizado com
gestantes identificou 26,6% de casos de alteracbes compativeis com provaveis transtornos
mentais, sendo encontrados sintomas de depressao/distimia e de ansiedade/panico. O relato de
consumo de alcool relacionou-se com a prematuridade. A analise das alteracdes compativeis
com provaveis transtornos mentais mostrou que nao houve associacao significante com a
prematuridade, porém, ha ligacdo com a percepcao materna de alteragcdes no comportamento
do RN, de forma agrupada ou isolada para depressdo/distimia e ansiedade/panico.”™ Outro
estudo constatou que a maioria das maes nao apresentou depressao (61,9%) ou essa era leve
(14,9%). Da mesma forma, a maior parte das maes nao apresentou ansiedade (52,4%) ou essa era
leve (26,2%). Do total, onze (26,2%) maes apresentaram depressao e ansiedade,
simultaneamente. A maioria das maes (71,4%) realizou a posicao canguru pela primeira vez na

ocasiao do presente estudo.’®
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CONCLUSAO

Notou-se que o contexto da pandemia de COVID-19 afetou significativamente a saude
mental das puérperas, havendo aumento de sintomas de ansiedade e depressao. Portanto, é
necessario que os profissionais estejam preparados para lidar com uma maior inseguranca e
preocupacao por parte da mae e da familia em relacdo a saude e protecao ao bebé.
Necessita-se, também, que mais pesquisas sejam incentivadas no sentido de avaliar os
impactos da COVID-19 na salde mental dessas maes e no cuidado dos bebés prematuros.
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