A PANDEMIA OCULTA: COVID 19, ATE ONDE AFETA A SUA SAUDE
MENTAL

HIDDEN PANDEMIC: COVID 19, TO THE EXTENTITAFFECTS YOUR
MENTALHEALTH

ANDREZAANDRADE MIRANDA!, GILBERTO RODRIGUES DE SOUZA?,
KARINE JOYCE MARCALRODRIGUES’, NATHALIA ODA AMARAL*

RESUMO

O SARS-CoV-2 ¢ um beta-coronavirus que pode ser transmitido aos seres humanos por meio de hospedeiros
intermediarios, como morcegos. A pandemia tem produzido numeros expressivos de infectados e de 6bitos no mundo,
diante dessa situagdo e sobre os efeitos que a pandemia tem sobre a saide mental, esse assunto vem sendo abordado como
um dos desafios para o seu enfrentamento. O objetivo desse trabalho ¢ identificar, na literatura, evidéncias cientificas dos
efeitos que a pandemia do COVID-19 tem na satide mental da populagdo. Este estudo trata-se de uma revisdo narrativa
da literatura nas fontes do BIREME, LILACS e SciELO. Ficou evidenciado nos estudos que surgiram alguns sentimentos
negativos depois da pandemia, por parte da equipe de enfermagem e pelapopulagio, tais como, desesperanca, desespero,
medo da morte de si e de pessoas proximas, medo de ser infectado e de infectar os outros, depressdo, ansiedade e
comportamento suicida. Entretanto, serdo necessarios muitos estudos sobre a pandemiado COVID-19, para esclarecer a
relacdo da pandemia e seus fatores associados ao estresse psicossociais vivenciados tanto pelos profissionais da satde
como a popula¢do mundial.
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ABSTRACT

SARS-CoV-2 is a beta-coronavirus that can be transmitted to humans through intermediate hosts such as bats. The

pandemic has produced significant numbers of infected people anddeaths in the world, given this situation and the effects

that the pandemic has on mental health, thisissue has been addressed as one of the challenges to faceit. The objective of
this work is to identify, in the literature, scientific evidence of the effects that the COVID-19 pandemic has on the mental
health of the population. This study is a narrative review of the literature in the sources of BIREME, LILACS and SciELO.

It was evidenced in the studies that some negative feelings emerged after the pandemic, on the part of the nursing staff
and the population, such as hopelessness, despair, fear of the death of oneself and of those close to them, fear of being

infected and of infecting others, depression, anxiety and suicidal behavior. However, many studies on the COVID-19
pandemic will be needed to clarify the relationship between the pandemic and its factors associated with psychosocial

stress experienced by both health professionals and the world population.
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1 INTRODUCAO

O SARS-CoV-2 ¢ um beta-coronavirus que pode ser transmitido aos seres humanos por meio
de hospedeiros intermediarios, como morcegos (Chiroptera — mus caecus) (PAULES et al, 2020). A
transmissdo ocorre por meio de goticulas contaminadas pelo virus em contato com os olhos, com a
mucosa nasal, a boca ou material fecal. Com isso podemos explicar o aumento dos casos de pessoas
infectadas que nao haviam sido expostas a animais vetores e contrairam a doenga, assim como os
casos em que profissionais de satide foram acometidos por estarem em contato direto com pessoas
infectadas pelo virus durante a jornada de trabalho. (LIN, 2020).

Nao podemos afirmar quanto tempo o SARS-CoV-2 sobrevive em superficies, de acordo com
os estudos de RODRIGUES etal. (2021) indicam que podem persistir nas superficies de 2 horas a 9
dias, dependendo das condigdes, como por exemplo, o tipo de superficie, a temperatura, a umidade
do ambiente e cepa especifica do virus. O calor, pH alto ou baixo, luz solar e desinfetantes comuns
(como cloro) facilitam a destruicdo do virus.

Os coronavirus sdo importantes patdégenos que desenvolvem infec¢des respiratorias,
gastrointestinais, hepaticas e no sistema nervoso central. A disseminagdo do SARS-CoV-2 ocorre de
pessoa para pessoa por meio das vias respiratorias, por goticulas, através da tosse ou espirro, por
aerossois, através de procedimentos como intubacdo orotraqueal, aspira¢do de secre¢do (Antunes et
al, 2021).

O COVID-19 desenvolve uma doenca respiratdria que frequentemente levava ao surgimento
de quadros infamat6rios e consequente pneumonia. Os sintomas sd@o nao-especificos e podem variar
desde quadros assintomdticos, perda de olfato e paladar, cefaleia, febre, tosse seca, dispneia até
sindromes respiratdrias agudas. Como se trata de um virus que acomete principalmente a estrutura
pulmonar, a maior parte das infecdes se da por aerosséis e goticulas emitidos ao falar, tossir ou
espirrar e o contato com superficies e objetos contaminados (Morbio et al, (2021).

Mais de 7 milhdes de casos do novo coronavirus foram declarados oficialmente em todo o
mundo. Foram registrados 7.003.851 casos de pessoas infectadas e 402.867 mortes resultantes da
COVID-19.Foram registrados no Brasil até o dia 18 de maio 75.445 casos de covid-19 e 2.513 mortes
decorrentes da doenga. Com isso o numero de mortes causadas pelo novo coronavirus desde o inicio
da pandemia no Brasil chegou a 439.050 (AGENCIA BRASIL, 2021).

O ntimero de pessoas que se recuperaram da COVID-19 desde o inicio da pandemia totalizou
14.247.609. Isso equivale a 90,6% do total de pessoas que foram infectadas com o virus. O ranking
de estados com mais mortes pela COVID-19 ¢ liderado por Sdo Paulo (105.105). Em seguida Rio de
Janeiro (48.313), Minas Gerais (37.617), Rio Grande do Sul (26.901) e Parana (24.857). Nos estados



que apresentaram menos vidas perdidas para a pandemia estdo Roraima (1.579), Acre (1.625), Amapa
(1.628), Tocantins (2.737) e Alagoas (4.523) (AGENCIA BRASIL, 2021).

Desde que a doenga se propagou pelo mundo a Organizagdo Mundial da Satude (OMS)
declarou estado de emergéncia na saude publica de interesse internacional, devido a COVID-19
(MAHASE, 2020). A pandemia tem produzido nimeros expressivos de infectados e de dbitos no
mundo. Diante da auséncia de vacinas e de tratamento comprovadamente eficaz, as estratégias de
distanciamento social tém sido apontadas como a mais importante intervengdo para o controle da
COVID-19 (TEXEIRA et al, 2020).

Diante da pandemia da COVID-19, foram notadas que essa doenca pode gerar repercussdes
psicossociais, com isso a atencao em satide mental tem sido abordada como um dos desafios para o
seu enfrentamento, pois o cuidado ¢ direcionado, prioritariamente, as questdes clinicas e cientificas
para o desenvolvimento da cura e/ou da recuperagdo dos o6rgaos e sistemas atingidos (PAVANI, 2021).

A adogdo do distanciamento social ¢ recomendada pela OMS como uma das medidas ndo
farmacolodgicas que contribuem para diminuir a propagacao e a transmissao da COVID-19. Com o
distanciamento social pode haver algumas mudangas nas rotinas diarias e no estilo de vida, como por
exemplo, a reducao de atividade fisica, o aumento do consumo do tabaco ¢ bebidas alcoolicas, além
de comprometer o acesso aos servigos de saude (Malta DC ef al,2021).

Na Atengdo Baésica, as principais acgdes direcionadas a populagdo, sdo as orientacdes de
prevencdo do contagio, para as pessoas saberem como desenvolverem habitos de higiene pessoal e
do ambiente em que vivem para evitar o contagio e a transmissdo do virus que sejam condizentes
com suas possibilidades, seu contexto social, econdmico e cultural e as condicdes em que vivem
(BARROSO et al, 2020)..

Segundo a OMS, 2020, o distanciamento social ¢ importante para a prevencao de casos de
mortes, evitando assim a sobrecarga dos sistemas de saide. Entretanto, essas medidas afetam a
populacdo em muitas dimensdes das condicdes de vida e de estado da satde em particular no
componente satide metal. A presenca de transtornos mentais, sofrimento mental, altera¢cdes no padrao
de vida, fatores de estresse identificado pela duracdo da quarentena, contribui para um aumento
relevante desses casos (SCHMIDT et al, 2020). Foi observado que alguns sentimentos surgiram
durante a quarentena, tais como: medo de morrer, medo de infectar outras pessoas, de se afastar ou
sofrer abandono nas relagdes com familiares e amigos, desemprego (com o fechamento do comércio -
Lockdown), a familia em situacdo de miséria, sdo sentimentos gerados durante o isolamento na
pandemia, e tém gerado grandes impactos negativos na saude mental da populagao (SCHMIDT et a/,
2020).

As medidas de distanciamento social sdo essenciais para reduzir a velocidade de propagagao

do novo coronavirus (COVID-19). Os profissionais de saide fazem parte de um grupo de risco para



a COVID-19 por estar exposto diretamente aos pacientes infectados, o que faz com que recebam uma
alta carga viral diariamente, juntamente com estresse durante a jornada de trabalho e com as mas
condigoes de trabalho (TEXEIRA et al, 2020).

De acordo com TEXEIRA et al, 2020, o aumento de novos casos, devido a nova variante, o
cenario atual se tornou mais preocupante. Dessa forma, houve um aumento no numero de doengas
que afetam a saude mental, entre elas a depressdo e ansiedade. Alguns desses fatores contribuiram
para o aumento da sobrecarga de trabalho dos profissionais de saude, principalmente aqueles que
estdo na linha de frente, tornando-os vulneraveis aos sofrimentos psicologicos. Problemas como
cansaco fisico e estresse psicoldgico, insuficiéncia e/ou negligéncia com relacdo as medidas de
protecao e cuidado a satde desses profissionais, acabam afetando na qualidade do servigo prestado e
facilitando a contaminagdo por COVID-19.

Além dos profissionais de satde, outro grupo identificado como vulneravel, sdo os pacientes
com confirma¢do ou suspeita da COVID-19, que podem apresentar manifestacdes de sofrimento
mental em decorréncia do isolamento/quarentena, da letalidade da infec¢do, dos sintomas da infecg¢ao
e dos efeitos adversos do tratamento (PAVANI, 2021).

Outro grupo com grande vulnerabilidade em satide mental na pandemia s3o as pessoas com
transtorno mental, as quais podem apresentar intensificacdo do sofrimento associado as condigdes de
readaptacdo e de descontinuidade do tratamento diante do afastamento social, ou da quarentena
(PAVANI, 2021).

Quem estd em isolamento social refere medo de infec¢do pelo virus e relaciona a sua rotina
modificada com alteragio no padrio de sono. Muitos apresentam sentimento de tristeza ou
preocupac¢ado, os quais acabam focando em outras atividades para amenizar e lidar com a situacdo da
pandemia (BEZERRA et al, 2020).

Dessa forma o presente trabalho tem como objetivo realizar um levantamento bibliografico
referente a0 COVID-19 e suas influéncias na satide mental da populagdo e dos profissionais da saide

durante a pandemia.

2. METODOLOGIA

Neste estudo foi realizada uma revisao narrativa com abordagem descritiva, utilizando como
instrumento de pesquisa, artigos e publicacOes cientificas nacionais e internacionais. A busca
bibliografica foi realizada mediante as palavras-chave, que conduziram os achados cientificos

relacionados com as evidéncias sobre a saide mental no periodo de pandemia.



Foram incluidos os estudos publicados entre 2020-2021 em portugués, inglé€s e espanhol. Os
critérios de exclusdo incluem: duplicidade, monografia, teses, dissertacdes e literatura cinzenta.

A presente revisao foirealizada no periodo de abril a maio de 2021, utilizando como base de
dados a Biblioteca Virtual em Saude - BIREME, a Literatura Latino-Americana ¢ do Caribe e
Ciéncias da Saude (LILACS) e biblioteca digital Scientific Electronic Library Online (SciELO), com
os seguintes termos de indexacdo em portugués: Pandemia, COVID-19, Saide Mental, Profissionais

da Saunde.

3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 Covid-19

O conceito de saude mental ¢ amplo e complexo, e ndo se trata somente da auséncia de
perturbagdo/problema/ manifestacdo de sofrimento mental, mas também ¢ entendido como produto
de multiplas interagdes sociais, econdmicas, biologicas, psicologicas, culturais. Todo o ser humano
pode apresentar algum desconforto que tenha impacto na sua saide mental, estando relacionado ao
seu contexto de vida, e para se caracterizar como problema de satide mental deve se observar se a sua
intensidade e frequéncia ameacam o bem-estar do sujeito que as experiéncias. Assim, considerando-
se contextos e questdes socioculturais, viver uma pandemia como a do nova corona virus pode ter
impacto significativo na saude mental de grupos e populagdes (PAVANI, 2021).

A doenca COVID-19, causada por contaminacdo pela corona virus humano Severe Acute
Respiratory Syndrome Corona virus (SARS-CoV-2), que apresenta caracteristica ascensional e veloz
da curva epidémica em todo o mundo (GALINDO NETO et al, 2021).

Os primeiros casos ocorreram na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, na China, no final de
2019. Em 11 de mar¢o de 2020, a COVID-19 foi caracterizada pela OMS como uma pandemia
(RAMOS, et. al, 2021). O Brasil vivenciou a subnotificacdo causada pela falta de testes e a demora
nas andlises e resultados até a metade do ano de 2020, podendo explicar a rapidez do contigio
(RAMOS et al, 2021).

Com o aumento na transmissdo da COVID-19 tem provocado surtos hospitalares e
comunitarios. O Brasil apresenta-se como o primeiro da América e terceiro do mundo em niimero de
casos confirmados, que chegaram a mais de sete milhdes, a maior parte das pessoas contaminadas
concentraram-se nas regioes Sudeste, Nordeste € Sul (GALINDO NETO et al, 2021).

De acordo com os dados da OMS 2021, foi registrado no dia 31 de maio de 2021, o nimero
de casos de caso de pessoas infectadas por COVID-19 totaliza 16.545.554 casos confirmados. Desse



valor total, 462,791 ¢ de Obitos decorrentes a pandemia. No centro oeste os casos ultrapassam
1.709.329, sendo que na capital os casos de pessoas infectadas por COVID-19 chegaram a 159.220,
com 4.855 de obitos registrados e de 152.556 de pessoas recuperadas.

A adesdo irregular ao distanciamento social, a falta de restricdo de circulagdao nos feriados, o
anuncio de futuras flexibilizagdes e as noticias falsas e promessas de curas milagrosas foram (e
seguem sendo) motivos que afastaram a populagdo do entendimento da necessidade de aderir as
medidas necessdrias diante da pandemia (RAMOS et al, 2021).

E importante destacar os pontos positivos do controle da pandemia no Brasil, como a
organizacdo das vigilancias em satide dos estados e municipios e sua pronta acdo na tomada de
decisdo em saude, como no desenvolvimento de protocolos de monitoramento da COVID-19
(RAMOS et al, 2021).

O Ministério da Saude anunciou, recentemente, a criagdo de programa de suporte psicologico
por meio de tele consultas a profissionais da linha de frente no combate a epidemia (BRASIL, 2020b),
e o Conselho Federal de Enfermagem disponibilizou um chat para apoio em saide mental a
profissionais de enfermagem envolvidos com o manejo da COVID-19.

O estado mental dos profissionais de saude (e outros que estdo ao seu lado, como motoristas,
segurancas e trabalhadores da limpeza) ¢ motivo de preocupacao especial nos documentos, devido a
fatores como a pressao, estresse € Burnout ligados as longas horas de trabalho, ao manejo de casos
graves ¢ a0 medo da contaminagdo e da morte, somados a distincia da familia e ao risco de ser
estigmatizado ou hostilizado em sua vizinhanga como potenciais transmissores da Corona virus
(OMS, 2015; WHO, 2020; IASC, 2020).

Santos et al, (2021) destaca os profissionais de enfermagem com maior predisposicdo para
sofrimento mental, sendo a depressdo uma das doengas que mais os acometem. Isto se deve a natureza
da atividade desenvolvidas que estdo diretamente relacionadas a sofrimentos fisicos e emocionais
daqueles a quem prestam seus servicos, as condi¢cdes de trabalho e falta de reconhecimento
profissional.

Os documentos institucionais incorporam diversas prescrigoes de condutas com a finalidade
de melhorar a qualidade de vida e atenuar os efeitos psicologicos do isolamento. De um modo geral,
as orientacdes se repetem, com pequenas variagdes: evitar habitos que possam gerar sofrimento, como
a desinformacdo e o consumo de noticias sensacionalistas; evitar igualmente os excessos de
informacao, sendo sugerido filtrar as fontes e reduzir o nimero de vezes da procura por atualizacao
sobre a Covid-19; fornecer aos idosos, especialmente aqueles com declinio cognitivo/deméncias,
informacgdes claras sobre a pandemia e orientagdes objetivas sobre medidas de higiene; buscar reduzir
o estigma e arotulacdo das pessoas que foram infectadas; evitar o 6cio, mas também a falta de pausas

e descansos no home office; organizar uma rotina que equilibre aten¢@o a si, ao trabalho e a familia;



manter atividades fisicas, em ambientes protegidos ou em espagos abertos sem aglomeragdes; praticar
atividades de relaxamento e meditacdo; manter contato telefonico ou online com familiares e amigos;
ter iniciativas soliddrias em relacdo a vizinhos ou outras pessoas ou familias na comunidade,
especialmente pessoas idosas morando sozinhas (IASC, 2020; LAFOLLIA et al., 2020).

A medida que a pandemia se alastra, a necessidade de usar os EPI e de adotar as medidas de
conscientiza¢do, capacitagdo e protegdao, ¢ colocada ndo s6 para os profissionais de satde, como
também para os trabalhadores que atuam nos demais servigos publicos e privados considerados
essenciais em tempos de pandemia, como, por exemplo, o servico de limpeza, seguranga, alimentacao,
venda e distribuicdo de medicamentos, venda de combustiveis, servigos funerarios e outros
(BARROSO et al, 2020).

Uma situacdo especial diz respeito a falecimentos de parentes ou amigos proximos devido a
Covid-19, sendo recomendado mobilizar estratégias culturalmente sensiveis para que o luto possa ser

experimentado, mesmo quando os enterros tradicionais ndo forem possiveis (IASC, 2020).

3.2 Problemas de Satide Mental na Populacio e para os Profissionais de Saude

DANTAS (2021) se refere a satide mental, como um olhar que se direciona para um campo
da saude polissémico, plural, e que diz a respeito ao estado mental dos sujeitos e das coletividades, e
sobre as condi¢des altamente complexas que vao além da auséncia de doengas.

Nota-se que os profissionais de saude vivenciam, cotidianamente, o desgaste emocional por
terem de lidar com fatores que provocam estresse no ambiente de trabalho que se sobressai em
momentos de epidemias e pandemias (DANTAS, 2021).

Com o distanciamento social e/ou na quarentena, podem aparecer sentimentos € emogoes
negativas, como tédio, solidao, raiva, tristeza. Entende-se que a populagdo, em geral, quando é
exposta ao risco de contamina¢do pelo novo coronavirus e a possibilidade de adoecimento, pode
experimentar situacdes de vulnerabilidade que potencializam o desenvolvimento de problemas de
satide mental. E pertinente destacar o caso dos imigrantes — grupos em situacio de vulnerabilidade
também no contexto brasileiro — pois, de maneira geral, eles ndo possuem politicas ou diretrizes
especificas, e jd ocorrem dificuldades no seu acesso a rede de saide publica, e, consequentemente, a
da sadde mental. Entre as questdes que podem aumentar a vulnerabilidade desses grupos frente a
pandemia estdo as suas caracteristicas culturais diferenciadas, a dificuldade de falar a lingua do pais
onde vivem a falta de documentacdo, as formas de trabalho, e as fragilidades do sistema em acolhé-
los (PAVANTI, 2021).

TEXEIRA et al (2020), enfatiza que durante a pandemia requer maior aten¢ao no que se refere

a sua satde mental, pois tem sido frequente o relato de aumento dos sintomas de ansiedade, depressao,



perda da qualidade do sono, aumento do uso de drogas, sintomas psicossomaticos ¢ medo de se
infectarem ou transmitirem a infec¢ao.

Em situagdes de pandemia sdo comum a presenga do sentimento de horror e apreensdo, os
profissionais da saude podem ter esse sentimento ainda mais elevada, além do crescimento da
preocupacdo com os familiares e amigos em decorréncia da possibilidade de transmissdo dessa
doenca infectocontagiosa para os seus entes queridos. Com isso os profissionais de saude que atuam
diretamente com o combate do coronavirus devem ter acesso a servicos de apoio psicossocial e
psicologico. E importante que nesse processo é que os profissionais se sintam verdadeiramente
apoiados e ndo sofram estigmatizagio (JUNIOR et al, 2020).

Além do transtorno de ansiedade generalizada, verificou-se o estresse cronico, a exaustio ou
o esgotamento dos trabalhadores frente a intensa carga de trabalho, tende a piorar a caréncia de mao-
de-obra e potencializar o afastamento do profissional de saide apds sua contaminagdo pelo
coronavirus (TEXEIRA et al, 2020).

Em relagdo as repercussdes mentais nos periodos referenciados, podemos destacar os
sentimentos referidos durante a pandemia, tais como, desesperanca, desespero, medo exacerbado de
repeticdo dos fendmenos, medo da propria morte e de pessoas proximas, medo de ser infectado e de
infectar os outros. O enfrentamento de medidas de isolamento social, facilita o surgimento de estresse
pOs-traumatico, sintomas depressivos e ansiosos € até comportamento suicida (DANTAS, 2021).

Ramos-Toescher et al, (2020) Afirma que a presenga do estresse, da ansiedade e outros
sintomas psicologicos dos profissionais de enfermagem, possuem um significado ainda mais delicado
no contexto de atuacdo dos mesmos, pois se encontram em uma posicao de acolhimento, escuta
atenciosa e conforto para os pacientes que necessitam de assisténcia. Ao estarem emocionalmente
abalados, podem tornar promocao, prevengado e assisténcia enfraquecida.

A existéncia de atencdo plena as necessidades dos trabalhadores em satide promove a redugao
consideravel do estresse percebido, levando o aumento da autocompaixao, maior satisfagdo com a
vida, menos exaustdo no trabalho, e menos angustia, Essa mudanca no perfil dos profissionais impacta
positivamente na saude mental e potencializa a qualidade da assisténcia prestada pelos profissionais
aos usudrios dos servicos de saude (JUNIOR et al, 2020).

A OMS, em seu guia para cuidados em saude mental durante a pandemia, aponta a importancia
de diminuir os estigmas vinculados as pessoas que adquiriram a doenga, evitando utilizar os termos:
“casos de COVID-19”, “vitimas”, “adoentados”, levando em conta que essas pessoas tém uma
historia de vida, sendo importante abordar narrativas e imagens positivas de sujeitos que se recuperam
da doenga, buscando fortalecer a autoestima do paciente e dos familiares (PAVANI, 2021).

Com a preocupagdo da saude mental dos profissionais que estdo a frente do combate a

COVID-19, foi criado o Projeto de Extensdo: Vida em Quarentena, o qual tem o objetivo de discutir



e promover Saude Mental neste momento de distanciamento social, realizando atividades tais como:
divulgacdo de informagdes seguras para o enfrentamento da pandemia; sugestoes de cuidados para
manutengio da satude fisica e mental. E importante compreender as formas de sofrimento e
adoecimento, principalmente no cunho psiquico. O processo de satde e doenga mental é dindmico e
esta relacionado as condi¢des de vida e fatores individuais que irdo interferir para o enfrentamento de
desafios, agressoes e mudancas (OLIVEIRA ef al, 2020)

O acesso a esclarecimentos sobre a COVID-19 também diminui a ansiedade e o sofrimento
causados pela desinformacao, podendo ser disponibilizado através de livros, cartilhas de prevengao a
COVID-19, palestras, entre outros. Deve ser incentivada a interacdo entre o paciente e sua familia,
através de tecnologias de comunicacao virtual, a fim de diminuir o isolamento social (PAVANI, 2021).

Isso posto, pode-se afirmar que a agenda de acdes de Saude Mental continua sendo urgente e
vital na atualidade e deve ser um dos alicerces da resiliéncia em uma sociedade que enfrentara
inimeros desafios como resultado dessa pandemia por Covid-1922, que ainda ndo se sabe quando
findara, nem ao menos quais serdo as sequelas definitivas na Satde Mental dos profissionais de satde
que estdo trabalhando de maneira tio intensa. Nesse cendrio pandémico, aponta-se, também, a
necessidade de estudos sobre os impactos da Covid-19 no futuro, para que em outros momentos
histéricos se tenha conhecimento cientifico ampliado sobre os aspectos da Saude Mental que
circunscrevem as pandemias e outros eventos criticos, para que surjam estratégias eficazes no campo
da satide publica e coletiva para os devidos enfrentamentos de maneira mais assertiva € em tempo
habil (DANTAS, 2021).

Vale ressaltar que os impactos da COVID-19 na saude mental de profissionais de enfermagem
tornaram evidente, a relevancia da implementagdo de servigos estratégicos de atengdo psicossocial,
baseados em evidéncias, como forma de mitigar o estresse e o sofrimento intenso, além de prevenir
futuros agravos. As agdes de saude mental precisam ser recomendadas desde a primeira fase de
resposta ao surto, oferecendo suporte emocional, de acordo com as recomendacdes de distanciamento
social, quarentena e/ou isolamento domiciliar (Ramos-Toescher et al, 2020). No ambito hospitalar, a
terapia ocupacional pode contribuir para adaptar os usudrios a rotina do hospital e aos cuidados diarios
exigidos; para prestar esclarecimentos sobre a doenca e seu tratamento (BARROSO et al, 2020).

No que tange a criagdo de agdes e intervengdes para agir diante de situagdes de vulnerabilidade
na saude mental, evidencia-se a criagdo e a implementagcdo de politicas e diretrizes gerais para o
atendimento as pessoas, nas crises psicologicas relacionadas a pandemia, destacadas como uma
importante e prioritaria agdo de gestdo nacional de satde publica nos paises (11,13). Essas acdes
devem considerar as experiéncias dos profissionais que estdo na linha de frente (28), o curso da
doenga e o contexto do tratamento (por exemplo, isolado em casa, enfermaria de isolamento comum,

unidade de terapia intensiva). Hd uma preocupacao sobre a continuidade das medidas de afastamento



social e que durem por um longo periodo no mundo, podendo causar também um surto de casos de
saude mental. Entende-se que, acompanhada das medidas protetivas, estd a necessidade de mudangas
nos estilos de vida da populagdo e que essas transformagdes refletem uma readaptag@o na vida pessoal,
econdmica, social e cultural das pessoas. Dessa forma, a implementagdo precoce de politicas e agdes
voltadas as demandas relacionadas a sailde mental devem considerar as experiéncias praticas, os

dados cientificos e epidemioldgicos, as diferentes fases da epidemia, os contextos e as especificidades

de cada grupo vulneravel (PAVANI, 2021).

3.3 Condicoes de Trabalho para os Profissionais Durante o Enfrentamento da Pandemia

A caréncia de profissionais da satide ja era uma realidade no SUS. Com o aumento no nimero
de casos da doencga e os afastamentos de profissionais, ocorreu uma sobrecarga, especialmente das
areas da Medicina e Enfermagem. Cabe aqui destacar que os profissionais da Enfermagem foram os
que mais adoeceram ou perderam sua vida no exercicio profissional (RAMOS et. al, 2021). O Brasil
possui 558.177 enfermeiros, conforme informag¢des do Observatdrio de Enfermagem do Conselho
Federal de Enfermagem, at¢ 22 de fevereiro de 2021, foram reportadas 48.563 casos (25.304
confirmados) e 582 obitos (546 confirmados) de COVID-19 entre os profissionais de Enfermagem
brasileiros, resultado em uma letalidade de 2,09% dos dados confirmados (RAMOS et al, 2021).

Pode-se perceber que a Enfermagem ¢ a profissdo majoritariamente feminina e maior
contingente de profissionais de satde, em todo o mundo, € vem sofrendo com a sobrecarga de trabalho,
exaustdo fisica e mental, afastamentos, apreensdo em relagdo as incertezas da doenga (infecgcdo e
obitos de profissionais e familiares, possibilidade de transmissao, sintomas de transtorno de estresse
pos-traumatico, suicidio), proximidade da morte, falta de estrutura e de materiais, além de diversas
dificuldades impostas pela doenga. Ao mesmo tempo, cabe destacar o protagonismo da Enfermagem
durante a pandemia e a contribui¢do da profissdo nos sistemas de saude e no cuidado em saude. A
Campanha Nursing Now anunciada para o ano de 2020 e prorrogada até¢ junho de 2021, demonstra a
necessidade da valorizagdo e empoderamento dos profissionais de enfermagem (RAMOS et al, 2021).

Nessa crise sanitaria, os enfermeiros sao os profissionais que tem contribuido de forma potente
e efetiva com sua forca de trabalho no combate a epidemia. Porém, ainda necessitam exercer seu
protagonismo politico-profissional, em busca de melhores condi¢cdes de trabalho, emprego e,
sobretudo, de salario (OLIVEIRA et al, 2020).

A Enfermagem possui papel fundamental no combate a pandemia, ndo apenas em razio de
sua capacidade técnica, mas també&m por se tratar da maior categoria profissional de satde, e a inica

que esta 24 horas por dia ao lado do paciente (OLIVEIRA ef al, 2020). Cuja profissdo emergiu como



pratica social associada aos elementos que compdem a vida humana nos seus multiplos aspectos, com
base na prevengdo, promogao e reabilitacdo da satide (Ramos-Toescher et al, 2020).

A enfermagem ¢ o grupo de profissionais com a maior taxa de contaminac¢do pelo SAR-SCoV-
2, devido a insuficiéncia de dispositivos para prote¢ao, sobrecarga de trabalho, falta de produto para
saude, gerando insatisfagdo do cuidado, sentimento de angustia, ansiedade, pressdo psicoldgica e
estresse laboral (ANTUNES et al, 2021).

De acordo com TEXEIRA et al, (2020) destaca a importancia de medidas preventivas para a
reducdo do risco de infeccdo entre os trabalhadores que atuam tanto ao nivel hospitalar quanto na
atencdo primaria, com as seguintes medidas: lavagem de maos, uso de EPIs (gorro, mascaras N95,
luvas internas, 6culos de proteg¢do, roupas de protecdo, capas para sapatos impermeaveis descartaveis,
aventais de isolamento descartaveis, luvas externas e escudo facial). Além disso, enfatizam-se os
cuidados individuais com os profissionais de saude, que incluem o controle de sintomas como febre,
tosse, e realizacdo de exames rotineiros (hemograma, tomografia tordcica e autoexame de sintomas
respiratorios e temperatura corporal) como forma de triagem desses profissionais.

Com o surgimento repentino do COVID-19 ficou evidente o desafio enfrentado pelos
profissionais de saide em manter a sua propria saude fisica e mental. Dentre os desafios encontrados,
esta a falta de Equipamentos de Prote¢do Individual (EPI); o niimero restrito de leitos e ventiladores
mecanicos; falta de conhecimento e de treinamento para o atendimento a esta populagdo especifica;
nivel de complexidade e gravidade dos pacientes, desgaste gerado pela impossibilidade de acolher a
demanda de pacientes em busca de atendimento; necessidade em lidar com o volume aumentado de
6bitos, inclusive de familiares e colegas de trabalho (JUNIOR et al, 2020).

Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) tem atuado na fiscalizagdo das
condicdes de trabalho, em especial com a falta dos EPIs. A atual situagdo sanitaria amplificou tais
condigdes, em muitos casos os profissionais exercem suas atividades em situacdes de risco, com
estrutura fisica inadequada, escassez de recursos materiais, sobrecarga de fungdes, carga horaria
extensa e falta de capacitacdo profissional.

No entanto, os considerados “super-her6is” também sofrem discriminacdo, e ¢ um dos fatores
de sofrimento emocional desses profissionais. A estigmatizagdo de profissionais foi apontada em
outras epidemias, estando relacionada ao fato de trabalharem diretamente com pacientes infectados
por virus transmissiveis no ambiente hospitalar, tornando-se fontes de contdgio. Nesses casos, o foco
da intervencao deve ser na dire¢do da conscientizagdo da sociedade mediante a formulagdo de
estratégias de combate ao estigma e de orientagdo e cuidado aos profissionais de satde, entre os quais

os enfermeiros, para que possam vivenciar menos estresse, permitindo que se concentrem no cuidado

de seus pacientes (PAVANI, 2021).



O tipo de ocupagdo evidenciou determinados grupos com maior vulnerabilidade em saude
mental frente a pandemia. Nesse sentido, os estudantes foram apontados como tendo um impacto
psicologico ao surto e niveis mais altos de estresse, ansiedade e depressdo. Isso pode estar interligado
as idades com maior score indicadas e a incerteza do futuro, pois todas as escolas e universidades
foram fechadas em funcdo do virus. Identificou-se também que os trabalhadores imigrantes, em
especial os domésticos, apresentaram maior nivel de sofrimento, devido as dificuldades de acesso aos
servicos de saude, ao risco de perda do emprego, a falta de acesso ao material de protecdo e a
informacao devido as barreiras do idioma de origem (TEXEIRA et al, 2020).

Quando se abordam situacdes de saide mental e grupos vulnerdveis € necessario apontar que,
no contexto brasileiro, ndo se enfrenta somente a urgéncia de uma pandemia, mas também a
perpetuacdo de uma violéncia estrutural, a qual se potencializa enquanto ameaga a sobrevivéncia da
populacao (TEXEIRA et al, 2020).

Os trabalhadores da saude estdo na linha de frente para resposta ao surto da COVID-19 e,
portanto, mais expostas ao risco de infeccdo (JUNIOR et al, 2020). Embora a COVID-19 nio
diferencie classe social, e seu contdgio seja democratico, as taxas de mortalidade de doencas
infectocontagiosas ndo o sdo, e diferentes grupos estdo sujeitos a diferentes riscos. Isto porque, em
nossa sociedade, ha grande desigualdade social, pobreza, desemprego, pessoas vivendo nas ruas, em
favelas, e populacdo de imigrantes (TEXEIRA et al, 2020).

Antunes et al,(2021) destaca que no atual cenario de pandemia, os EPIs se tornaram aliados
dos profissionais da saude garantindo a prote¢do contra as particulas virais presentes em superficies
e dispersas ao ar, minimizando assim a disseminac¢do e contaminagdo por meio do SARS-CoV-2.

E evidente que os profissionais de satude enfrentam desafios adicionais durante surtos de
doencas infecciosas, incluindo a sobrecarga de servico, escassez de recursos humanos e materiais,
incerteza da eficdcia de tratamentos utilizados e ainda preocupagdes com o gerenciamento da propria
saude, e a de seus familiares e pacientes. E ainda para piorar a situagdo precisam lidar constantemente
com um arsenal de informagdes falsas provenientes das midias sociais e tradicionais, que acabam por
desviar e enfraquecer o comportamento da populagdao em relacdo aos cuidados com a propria saude
(Ramos-Toescher et al, 2020).

E pertinente destacar o caso dos imigrantes — grupos em situagdo de vulnerabilidade também
no contexto brasileiro — pois, de maneira geral, eles ndo possuem politicas ou diretrizes especificas,
e ja ocorrem dificuldades no seu acesso a rede de saide publica, e, consequentemente, a da satde
mental. Entre as questdes que podem aumentar a vulnerabilidade desses grupos frente a pandemia
estdo as suas caracteristicas culturais diferenciadas, a dificuldade de falar a lingua do pais onde vivem
a falta de documentagdo, as formas de trabalho, e as fragilidades do sistema em acolhé-los (TEXEIRA

et al, 2020).



4 CONSIDERACOES FINAIS

Quem esta no isolamento revelaram o medo de si infectar pelo virus, juntamente com a
preocupacado de sair de casa, com a modificacdo da rotina, muitos afirmam que houve uma alteragao
no padrao de sono, havendo, ainda, aqueles que mencionaram sentimento de tristeza ou preocupacao,
muitos acabam optando por realizar algumas atividades para amenizar e lidar com a situacdo da
pandemia.

Nas repercussoes na saude mental provocadas pela pandemia do novo coronavirus, ficou
evidenciado o surgimento e/ou a intensificacdo de diversas manifestacdes de sofrimento mental, como
ansiedade e depressdo, principalmente entre os grupos vulnerdveis. Desta maneira, torna-se de
extrema emergéncia a constru¢do de estratégias voltadas para saide mental como parte importante
dos protocolos e diretrizes no enfrentamento de epidemias ¢ pandemias.

Diante do exposto, ainda se faz necessdrio a andlise e publicacdo de estudos futuros sobre a
pandemia do COVID-19, para esclarecer o real impacto que a pandemia tem gerado na saude mental
ndo somente dos Brasileiros, mas da populagdo mundial, vivenciados principalmente pelos

profissionais da saude.
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