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RESUMO

Esta pesquisa visou avaliar o bem-estar mental dos profissionais de
enfermagem que atuam nas Unidades de Terapia Intensiva (UTIl) de um hospital
publico em Joinville - SC. O estudo utilizou o delineamento transversal e descritivo,
com abordagem quantitativa de campo. A populacédo do estudo foi composta por 63
profissionais, sendo 14 enfermeiros e 49 técnicos de enfermagem, atuantes em UTI
ha pelo menos um ano. A analise de dados envolveu a descricao das frequéncias
absolutas e relativas das variaveis de interesse do estudo, seguida da razédo de
prevaléncia de insbnia e sofrimento mental dos entrevistados. Como resultado,
verificou-se a prevaléncia de ins6nia e Transtornos Mentais Comuns (TMC) em 65%
e 47,6% dos profissionais entrevistados, respectivamente. Observa-se uma elevada
prevaléncia de insdnia e TMC nos trabalhadores de enfermagem intensivistas, o que
pode ser relacionado ao ambiente de trabalho caracteristico da UTI e a
particularidade do trabalho em turnos a que esses trabalhadores estdo sujeitos.
Ressalta-se a necessidade de mudancas institucionais para a promog¢ao de um

ambiente de trabalho mais saudavel.

Palavras-chave: Saude mental; Profissionais de Enfermagem; UTI



ABSTRACT

This research aimed to evaluate the mental well-being of nursing professionals
working in the Intensive Care Units (ICU) of a public hospital in Joinville - SC. The
study used a cross-sectional and descriptive design, with a quantitative field
approach. The study population consisted of 63 professionals, including 14 nurses
and 49 nursing technicians, who had been working in the ICU for at least one year.
Data analysis involved the description of absolute and relative frequencies of the
study's variables of interest, followed by the prevalence ratio of insomnia and mental
distress among the respondents. As a result, the prevalence of insomnia and
Common Mental Disorders (CMD) was found to be 65% and 47.6% among the
professionals interviewed, respectively. There is a high prevalence of insomnia and
CMD among intensive care nursing workers, which may be related to the
characteristic work environment of the ICU and the particularity of shift work to which
these workers are subjected. Institutional changes to promote a healthier work

environment is emphasized.

Keywords: Mental health; Nursing professionals; ICU.
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1 INTRODUGAO

Desde tempos antigos, a atividade laboral tem sido uma ferramenta
fundamental no contexto social, permitindo a existéncia de interagcdes sociais e
impactando diretamente os aspectos fisicos e emocionais dos individuos. No
entanto, € importante destacar que as condi¢gbes de trabalho desempenham um
papel determinante na saude dos trabalhadores, podendo influencia-la positiva ou
negativamente. No cenario atual, o ambiente de trabalho €& frequentemente
caracterizado por grande pressao laboral, o que pode levar a intenso desgaste fisico
e mental nos profissionais (Santos et al., 2021; Nascimento et al., 2019).

Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), por serem caracterizadas como
areas destinadas ao cuidado continuo de pacientes em situagdes graves de saude,
a questdo da pressédo laboral torna-se ainda mais intensa. (Cruz et al., 2019). Os
profissionais da saude, em especial a equipe de enfermagem, devem ter
conhecimento técnico qualificado, elevada concentracdo e habilidades especificas,
além de ser necessario possuir raciocinio rapido e forte controle emocional para lidar
com os pacientes e familiares. Esses fatores sdo possiveis rebaixadores de
bem-estar mental quando nao avaliados e controlados, podendo gerar depressao,
ansiedade, insénia e fadiga (Brasil, 2010; Aragéo et al., 2021).

A partir disso, percebe-se o importante papel que a promogado da saude
mental possui, e o motivo dela ter sido prioridade em programas de saude. Para
isso, o estudo tem como finalidade avaliar o bem-estar mental de enfermeiros e
técnicos de enfermagem que atuam nas Unidades de Terapia Intensiva de um
hospital geral de Joinville, e identificar quais sdo os modificadores de saude-mental
que esses profissionais estdo suscetiveis no ambiente de trabalho, uma vez que
esse local é considerado um fator importante no desenvolvimento de doencas
ocupacionais, em destaque alteragdes de origem mental (Cruz et al., 2019).

Nesse contexto, estudar a prevaléncia de sofrimento mental e investigar a
presenca desses modificadores de bem-estar nas equipes € primordial para
subsidiar medidas de protecido a saude mental desses trabalhadores e, a partir
disso, como resultado, garantir uma melhor assisténcia prestada ao usuario (Moura,
2022).

O estudo podera beneficiar o hospital, os colaboradores e clientes, pois a

pesquisa identificou os fatores que afetam a saude mental dos profissionais de
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enfermagem. Com isso, foi possivel propor modificagbes para promogao de
bem-estar mental a esses colaboradores que poderdao usufruir de um ambiente de
trabalho mais adequado para suas necessidades. Além disso, o cliente também
podera ser beneficiado, pois sera cuidado por profissionais aptos e capazes de
prestarem uma assisténcia de qualidade pelo fato de trabalharem em um ambiente

que proporciona qualidade a eles.

1.1 Justificativa

A partir da literatura, é perceptivel que ao longo do processo de trabalho, os
profissionais do campo da enfermagem se encontram suscetiveis a uma variedade
de riscos ergondémicos, fisicos, quimicos, acidentais e biolégicos. Além disso, estao
sujeitos a pressdo exercida pelos gestores e a uma carga de trabalho intensa,
enfrentando ainda a desvalorizagcdo da profissdo, remuneracdes reduzidas e a
necessidade de cumprir multiplas jornadas laborais, frequentemente decorrentes de
uma alocacéao inadequada de recursos humanos (Azevedo, Silva e Macédo, 2019).

Por conta desses e outros fatores, os disturbios psicoldgicos figuram como
importantes agravantes que afetam a saude mental dessa categoria profissional. Um
estudo epidemioloégico realizado em 1.050 registros de afastamentos de
trabalhadores da area da saude em um hospital no sul do pais, constatou que os
transtornos mentais sdo uma das principais causas de absenteismo entre os
profissionais da saude (Santana, et al., 2016).

Quando esses profissionais sdo atuantes nas unidades de terapia intensiva,
os agravantes psicolégicos tornam-se ainda mais presentes e frequentes. A
convivéncia diaria com pacientes em situagdes criticas e o constante contato com a
morte, sdo alguns dos estressores diarios das equipes de enfermagem intensivistas
(Aragao, et al., 2021).

Portanto, a avaliacdo da situacao atual do bem-estar mental dos profissionais
de enfermagem € de suma importéncia para identificacdo dos fatores que levam ao
adoecimento e absenteismo desses individuos. Com a definicado desses fatores, foi
possivel a realizagao de sugestdes para protegao a saude mental dos trabalhadores,
além disso, poderao ser desenvolvidas outras formas para promoc¢ao do bem-estar

desses profissionais.
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1.2 Definigdo do problema

Mediante ao contexto exposto, emergiram as seguintes questbes de
pesquisa: Quais sdo os principais fatores que influenciam no bem-estar mental da
equipe de enfermagem nas Unidades de Terapia Intensiva? Como esses fatores
influenciam na saude mental desses profissionais? Com isso, 0s objetivos desta
pesquisa foram avaliar o bem-estar mental dos profissionais da saude que trabalham
nas Unidades de Terapia Intensiva, identificar os aspectos modificadores que podem
interferir na saude mental desses profissionais, compreender os principais sinais de
deterioragdo do bem-estar mental nesse ambiente de trabalho e sugerir melhorias

ao hospital.

1.3 Hipotese

De acordo com estudos ja existentes sobre a tematica, a hipétese foi que
houvesse profissionais de enfermagem atuantes nas Unidades de Terapia Intensiva
com transtornos mentais e insénia ja desenvolvidos e que possuisse profissionais
com predisposi¢ao ao desenvolvimento dessas condi¢gdes em razao da existéncia de

fontes prejudiciais relacionadas a ocupacgao desses individuos.

1.4 Objetivos

1.1.1 Objetivo geral

Avaliar o bem-estar mental dos profissionais de enfermagem que trabalham

nas Unidades de Terapia Intensiva de um hospital geral de Joinville.

1.1.2 Objetivos especificos

e |dentificar aspectos modificadores do bem-estar mental dos profissionais de
enfermagem;

e Compreender os principais sinais de deterioracdo do bem-estar mental no
ambiente de trabalho das UTIs que afetam enfermeiros e técnicos de
enfermagem;

e Sugerir ao hospital melhorias, através de agbes de bem estar a partir dos

resultados encontrados.
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2 DESENVOLVIMENTO

2.1 Saude Mental

Conforme estabelecido pela Organizacdo Mundial da Saude em 1946, a
saude é definida como um estado de completo bem-estar fisico, mental e social, e
ndao meramente a auséncia de doenca ou enfermidade. Nessa perspectiva
abrangente, a saude mental emerge como um componente fundamental do
processo geral de saude e bem-estar dos individuos, sendo considerada tao
essencial quanto o equilibrio fisico e social (Ferreira et al., 2020; OMS, 1946).

A saude mental é uma parte integrante essencial da saude, ndo sendo
resumida a auséncia de déficits ou transtornos mentais. O bem-estar psiquico
permite que o individuo realize as atividades do dia a dia de forma efetiva, lide com
adversidades, possua produtividade no ambiente de trabalho e contribua com a
sociedade a qual esta inserido. Ou seja, a saude mental € um estado de bem-estar
geral que engloba o campo pessoal e profissional de uma pessoa (Galvao, 2019).

Definir a saude mental € uma tarefa complexa, pois esta relacionada ao
estado patologico e ao estado considerado “normal” de um individuo, e além disso,
envolve também os diversos transtornos mentais e os estigmas ligados a eles.
Esses transtornos sdo um conjunto de percepgdes, pensamentos, comportamentos
e relagbes anormais com outras pessoas, que estao crescendo ao redor do planeta,
com impactos significativos na saude, direitos humanos, aspectos sociais e até
econdmicos em todos os paises da Terra (Ventura, 2021).

Assim, os determinantes de saude mental incluem nao sé aspectos internos
de um individuo, mas também questdes politicas, ambientais, sociais, econdmicas,
culturais, como também, padrdes de vida, condi¢des de trabalho, politicas nacionais,
suporte social da comunidade e protecéo social. Com isso, sao diversos fatores que
podem colocar em risco a saude mental de um individuo como as rapidas mudancas
sociais, estilo de vida nao saudavel, condigdes de trabalho estressantes, violéncia e
violagdo de direitos humanos, assim como multiplas outras causas (Ventura, 2021;
OMS, 2013).

No contexto Brasileiro a saude mental € uma questdo preocupante. Segundo

o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), ao comparar os anos de 2013
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e 2019, observou-se um aumento de 34% de brasileiros com diagndstico de
depressao por profissional da saude, percentual equivalente a 16,3 milhdes de
pessoas. Além disso, de acordo com a Organizagdo Mundial da Saude, o Brasil
possui 0 maior percentual de pessoas ansiosas do mundo, com 9,3% da populacao
apresentando essa condi¢do. (Conselho Nacional de Saude, 2023; Observatério
Nacional da Familia, 2022).

Ha também, de acordo com estudos da Fiocruz, uma grande prevaléncia de
insbnia entre os brasileiros, cerca de 72% da populagdo sofre com patologias
relacionadas ao sono, dentre elas, a ins6nia. A insGnia & caracterizada pela
dificuldade em iniciar e manter o sono pela noite, ou pode ser caracterizada pelo
despertar antes do horario desejado. Os individuos com insdnia crénica possuem
uma disposicao muito maior ao desenvolvimento de hipertensao e diabetes. E além
disso, a patologia esta diretamente ligada a saude mental dos individuos afetados e
pode indicar presenca de transtornos de humor, personalidade ou ansiedade
(Ministério da Saude, 2023).

Outro fator importante a ser destacado € o aumento nos Transtornos Mentais
Comuns (TMC) no pais e no mundo, atingindo cerca de 700 milhdes de pessoas
pelo planeta. Transtornos Mentais Comuns sado sintomas como irritabilidade, insénia,
ansiedade, depressdo, esquecimento, queixas somaticas, fadiga e dificuldade de
concentragdo. Apesar de modificar fisiologicamente o organismo afetado, o termo
nao esta presente na Classificagdo Internacional de Doengas (CID-10) ou no Manual
de Diagnostico e Estatistico de Transtornos Mentais (DSM) da Associacéo
Psiquiatrica Americana, mas € um significativo transtorno a saude publica que pode
ocasionar diminuicdo na qualidade de vida e aumento no absenteismo no trabalho
(Cruz et al., 2021).

2.2 O trabalho da enfermagem na UTI

O tema da saude mental no trabalho tem recebido maior importancia apos a
pandemia Covid-19, a partir dela viu-se a relevancia dessa questdo para o
bem-estar mental profissional e pessoal. Percebeu-se a necessidade de monitorizar

0S riscos psicossociais no ambiente de trabalho, assim como o estresse, ansiedade,
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depressao, estresse pds-traumatico, burnout e outras condigdes (Queirds, 2021).

O trabalho é benéfico quando o profissional sente prazer com a atividade
exercida, possui remuneragao salarial justa e possui relacionamentos interpessoais
agradaveis. E torna-se maléfico ao trabalhador quando a remuneragdo ndo é
adequada as atividades praticadas, nao ha gosto pela atividade exercida e os
relacionamentos ndo sao saudaveis no ambiente de trabalho (Santos, Perez,
Cansado, 2021).

Nesse contexto, o trabalho como uma atividade intrinseca a vida humana,
desempenha um papel significativo e pode afetar de forma positiva ou negativa a
questdao mental de uma pessoa. Dependendo das condi¢cbes laborais e da forma
como as tarefas sdo realizadas, o trabalho pode gerar fatores desgastantes e
agravar o sofrimento associado ao processo de saude e doenga (Holanda e Sousa,
2022).

O termo chamado Fatores de Risco Psicossociais no Trabalho (FRPT) é
empregado em diversos contextos laborais diferentes que apresentam questdes de
saude mental. Esses riscos psicossociais sdo fatores que podem contribuir ou até
mesmo desencadear estresse e também deterioragdo da saude fisica e psicoldgica
dos trabalhadores. No Brasil, os disturbios mentais estdo entre as principais causas
de incapacitacdo por doenga dos trabalhadores, destacando-se depressao,
transtornos psiquiatricos, alcoolismo, esquizofrenia, transtorno bipolar e também o
transtorno obsessivo compulsivo (Pereira et al., 2020).

Na década de 1960, Menzies relatou que a Enfermagem é uma das
profissdes mais suscetiveis ao estresse. Isso ocorre devido a natureza do trabalho,
no qual os profissionais frequentemente lidam com situagbes de atendimento a
pacientes criticos ou instaveis clinicamente. Apesar de o estresse ser fundamental
para a sobrevivéncia humana quando possui niveis normais no metabolismo,
quando sentido de forma frequente e intensa, torna-se um desencadeador de
patologias fisicas e mentais. (Ludovino et al., 2021; Beirao et al., 2019).

Quando crénico, o estresse pode desencadear diversos sinais ligados a
saude mental e fisica dos profissionais como irritabilidade, taquicardia, fadiga,
cefaleia, tensdao muscular, sensacao de esgotamento, alteragdes no padrao de sono,

isolamento social, ansiedade, medo, falta ou excesso de apetite, nervosismo, e em
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casos mais graves, doengas respiratérias, gastrointestinais e cardiacas, depresséo,
e outros transtornos mentais. Em resumo, o estresse envolve um grupo de sinais
que, em conjunto, diminuem o bem-estar da pessoa atingida (Silva, Goulart e Guido,
2018)

Como nas Unidades de Terapia Intensiva os profissionais sao responsaveis
por desempenhar atividades com altos graus de complexidade e responsabilidade,
exigindo forte equilibrio emocional, com frequéncia apresentam deterioragdo da
saude mental com sinais fisicos e psicoléogicos de esgotamento. Essas
caracteristicas desempenham o papel de elementos desencadeadores de fatores
que predispdem os profissionais a disturbios mentais, exercendo uma influéncia
significativa na saude e na qualidade de vida das equipes de enfermagem que
operam nesses locais (Nascimento et al., 2019; Aragéo et al., 2021).

Assim, os profissionais da enfermagem atuantes nas Unidades de Terapia
Intensiva (UTIl) sdo mais propensos ao adoecimento mental pois possuem um
cotidiano turbulento. Além de lidarem com situag¢des de vida e morte, lidam também
com a dor, padecimento, ruidos permanentes, grande circulagdo de individuos,
aparelnos com tecnologia avangada, agentes contagiosos, falta de recursos,
escassez de profissionais especializados e passam o turno de trabalho em ambiente
refrigerado e fechado, sem iluminagdo natural e com maquinas que fazem barulho
continuamente. (Lima, 2022; Queirds, 2021; Santos, Perez, Cansado, 2021).

Além disso, uma das caracteristicas do servigco oferecido pelos profissionais
da enfermagem nas Unidades de Terapia Intensiva € a adocdo do sistema de
trabalho em turnos, uma modalidade organizacional em que diversas equipes se
alternam para assegurar a continuidade do atendimento aos pacientes, o qual
demanda assisténcia ininterrupta durante as 24 horas do dia. Essa pratica se faz
necessaria em virtude da extensdao dos horarios de trabalho requeridos para o
desempenho das fungdes profissionais. No entanto, essa realidade exerce um efeito
direto sobre a saude dos profissionais de enfermagem. Isso resulta em
modificagdes fisioldgicas e psicoldgicas, prejudicando também a vida social desses
trabalhadores. (Cavalcante e Feitoza, 2022).

O trabalho em turnos pode ocasionar falta de sono ou baixa qualidade dele,

originando dificuldade de concentragdo, atengcdo e memdria, fadiga, humor Iabil e
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adoecimento fisico e psicossocial, além de aumentar o risco para acidentes de
trabalho. Ter qualidade de sono é fundamental para o funcionamento do organismo,
depuragdo de toxinas e radicais livres, manutencdo da fun¢do imunoldgica,
reprodutiva, cardiovascular, controle da dor e regulagdo das fungdes enddcrinas do
corpo (Holanda et al., 2023).

Esse conjunto de condi¢cdes que diminuem a saude mental da enfermagem
gera tensdo durante o trabalho, diminuindo a qualidade de vida geral do individuo
atingido. Conforme um estudo sobre o perfil dos enfermeiros realizado pelo
Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), as condigdes de trabalho no setor
publico e privado foram avaliadas como excelentes e 6timas por apenas 25% dos
enfermeiros, 50% classificaram as condigcbes como boas, 15% como regulares e
10% as consideraram péssimas. Isso evidencia a necessidade crucial de
compreender os diversos fatores no ambiente de trabalho que sdo desencadeadores

desse desgaste que afetam o bem-estar da enfermagem (Machado et al., 2016).

2.3 Bem-estar

Embora saiba-se que o bem-estar € importante para uma boa qualidade de
vida, pouco se encontra sobre sua definigdo na literatura. No entanto, encontram-se
conotagbes que o aproximam de um sentimento de felicidade e satisfagao,
mostrando que o termo possui um sentido positivo (Pantaledo e Veiga, 2019).
Segundo o Dicionario Michaelis (2024), o termo bem-estar possui significado de
tranquilidade, sensagdo de seguranga e conforto, assim como satisfagdo das
necessidades fisicas e espirituais. Ha ainda o entendimento que o bem-estar possui
um significado polissémico que divide-se em duas principais vertentes, a hedénica e
a eudaimoénica (Santana e Godim, 2016).

Na perspectiva hedbnica situa-se o bem-estar subjetivo, este refere-se as
avaliagdes pessoais e o nivel percebido de satisfacdo com a vida. Nesse tipo de
bem-estar observa-se a frequéncia com que o individuo sente prazer e desprazer
durante o dia a dia, ou seja, € um termo mais cientifico para o que as pessoas
costumam descrever como felicidade (Camalionte e Boccalandro, 2017; Santana e
Godim, 2016).
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Ja na percepgao eudaimdnica encontra-se 0 bem-estar psicolégico que
relaciona-se ao desenvolvimento humano e de suas potencialidades, assim como a
busca de autorrealizagao e proposito de vida. Ainda nessa classe de bem-estar ha o
sentido de superagao de desafios impostos pela vida, abrangendo varias dimensdes
do funcionamento dos fendmenos mentais como habilidades sociais, resiliéncia,
inteligéncia emocional e metas internas de crescimento. (Santana e Godim, 2016;
Andrade e Moreira, 2019).

O bem-estar no trabalho tem ganhado mais atenc&o na psicologia, visto que,
pode conceder aos trabalhadores melhores condi¢des laborais e até maior qualidade
de vida. O bem-estar laboral consiste nas avaliagdes positivas que a pessoa faz
sobre as diferentes peculiaridades do ambiente de trabalho. Essas avaliagdes
contemplam elementos cognitivos, psicossomaticos, motivacionais, afetivos e
comportamentais dos individuos.

Outros fatores que também influenciam na sensacdo de bem-estar no
trabalho € o sentimento de valorizagao, reconhecimento, autonomia, expectativa de
crescimento, suporte ambiental, recursos financeiros e o0 sentimento de
pertencimento a instituicdo. Assim, o bem-estar ligado ao trabalho possui tragos do
bem-estar subjetivo e também do psicologico, sendo necessario que o trabalhador
possua um ambiente laboral agradavel no dia a dia e também possua perspectiva de
crescimento, gratificagéo e desenvolvimento (Pantaledo e Veiga, 2019).

Apesar de nao haver na literatura uma relacao direta entre o termo bem-estar
e os sinais fisicos e mentais de saude, sabe-se que este é alcangado quando a
saude mental e a saude fisica estdo harménicas ao individuo. Além disso,
compreende-se que os disturbios relacionados a saude mental, como a depressao,
podem gerar sensagao de insatisfagcdo com a vida, falta de propdsito e dificuldade
em apreciar experiéncias positivas no dia a dia. Essa falta de percepcédo de
situagdes positivas esta relacionado ao bem-estar subjetivo e principalmente ao
psicolégico, em que € essencial que o individuo sinta-se autorrealizado e construa
metas a serem realizadas (Silva e Ribeiro, 2022).

Nesse contexto, compreende-se que para que uma pessoa possua a
sensacao de bem-estar, € necessario que a mesma possua satisfagcdo em diversas

areas da vida, em especial no aspecto mental (Silva e Ribeiro, 2022).
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3 METODOLOGIA

O estudo possui carater transversal e descritivo e realizou-se em campo com
abordagem quantitativa. O estudo seguiu os principios éticos e legais de acordo com
a Resolucédo n° 466/12 do CNS e foi submetido a dois comités de ética, sendo
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos (CEPSH)
sob  protocolo  75200523.6.0000.0185 e também pelo CEPHRHDS
72200523.6.3001.5363, conforme anexo A e B.

A populacdo do estudo foi composta por todos os profissionais de
enfermagem atuantes na assisténcia direta nas Unidades de Terapia Intensiva do
Hospital Regional Hans Dieter Schmidt que cumpriram os pré-requisitos da
pesquisa. Participaram da pesquisa 63 profissionais, sendo 14 enfermeiros e 49
técnicos de enfermagem. A coleta de dados foi realizada entre fevereiro e margo de
2024 em dois turnos do dia, matutino e noturno, nas Unidades de Terapia Intensiva
deste hospital.

Foram convidados para participar da pesquisa todos os profissionais da
enfermagem, enfermeiros e técnicos em enfermagem, que trabalham ha no minimo
um ano nas Unidades de Terapia Intensiva e que realizam assisténcia direta aos
pacientes.

Foram excluidos os profissionais que trabalham ha menos de um ano nas
Unidades de Terapias Intensiva, que se recusaram a participar do estudo e também
aqueles que se encontravam de férias, licengca ou afastados durante o periodo da
coleta de dados.

Foram utilizadas duas ferramentas como base para a coleta de dados
relacionados ao bem-estar dos profissionais: o Self-Reporting Questionnaire
(SQR-20) e o indice de Gravidade da Insénia (IGI), conforme anexo C e D.

1. Self-Reporting Questionnaire (SQR-20), € um instrumento desenvolvido
pela Organizagdo Mundial da Saude para rastreamento de Transtornos Mentais
Comuns (TMC). - O questionario € composto de 20 questdes do tipo sim/ndo. O
resultado final € composto pela soma de cada resposta afirmativa, se o resultado for
maior ou igual a sete esta comprovado sofrimento mental. Esse questionario foi

escolhido por ter sido ferramenta de pesquisa de diversos estudos brasileiros,
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apresentando consisténcia interna e confiabilidade (Gongalves, Stein e Kapczinski,
2008).

2. indice de Gravidade da Insénia (IGl), instrumento utilizado para quantificar
a gravidade percebida de ins6nia, € composto por sete itens com cinco alternativas
possiveis, sendo 28 sua pontuacdo maxima, caracterizando uma insénia muito
grave. As pontuagdes obtidas podem ser classificadas em: insénia ndo significativa
clinicamente, zero a sete pontos, insénia leve, oito a 14 pontos, insénia moderada,
15 a 21 pontos e insbnia grave, 22 a 28 pontos. O IGI foi escolhido por possuir
confiabilidade e consisténcia interna em estudos realizados no Brasil e no mundo
(Oliveira et al., 2022).

Além desses instrumentos, foi aplicado um questionario com perguntas
relacionadas a dados sociodemograficos para obtencao de informagdes sobre sexo,
idade, profissao, estado civil e também informag¢des como tempo de formagao na
area da enfermagem, tempo de atuacdo na UTI, numero de vinculos empregaticios

€ a pratica de atividade fisica ou lazer, conforme apéndice A.

3.1 Procedimentos para a coleta

As equipes de enfermagem das UTIs do Hospital que a pesquisa foi
desenvolvida, trabalham em escala 12x60, sendo 12 horas de trabalho e 60 horas
de descanso, e dividem-se em seis equipes de trabalho diurno e noturno. Para a
efetividade, a coleta de dados ocorreu duas vezes por plantdo de equipe, em dias
diferentes, com o intuito de alcangar o maximo de participantes para a pesquisa.

Em relacdo aos questionarios, estes foram disponibilizados em papel
impresso a cada um dos participantes e aplicados de forma presencial pelas
pesquisadoras.

Como a pesquisa foi realizada com todos os profissionais de enfermagem
atuantes nas UTls do hospital, ndo houve delimitacdo de numero minimo de

participantes para realizacdo do estudo.
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3.2 Analise de dados

Para organizagao e tabulagdo dos dados coletados por meio dos formularios,
foi utilizado o programa Microsoft Office Excel, onde realizaram-se as analises
descritivas e distribuicdo das frequéncias relativas e absolutas dos questionarios
Selfing Report Questionnare, indice de Gravidade de Insdénia e o questionario
sociodemografico. Além disso, calculou-se a Razdo de Prevaléncia (RP) dos
questionarios relacionados aos dados de insbnia e prevaléncia de sofrimento mental.

Ressalta-se que se optou por ndo incluir o valor-p e os Intervalos de
Confianga (IC) na analise da pesquisa, dado que o estudo foi realizado com toda a
populacdo de técnicos de enfermagem e enfermeiros atuantes em unidades de
terapia intensiva de um hospital da cidade de Joinville - SC. Como os testes
estatisticos tradicionais pressupdem uma amostragem aleatoria, n&o sao
diretamente aplicaveis ao estudo e podem gerar uma interpretagéo limitada. Além
disso, a exclusédo do valor-p e do intervalo de confianga permitem uma abordagem
mais descritiva e exploratéria dos dados coletados, priorizando as estimativas
pontuais e também as medidas de associagao, como a Razao de Prevaléncia (RP).
Assim, a exclusdo dessas estatisticas € justificada pela natureza do desenho da
pesquisa, que envolve uma populagado de interesse e ndo uma amostragem aleatoria

para analise.
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4 ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Este capitulo sera apresentado no formato de artigo cientifico, conforme

Regulamento de TCC do Bacharelado em Enfermagem do IFSC.

4.1 Manuscrito

ASPECTOS DA SAUDE MENTAL DE PROFISSIONAIS DA ENFERMAGEM
ATUANTES EM UNIDADES DE TERAPIA INTENSIVA EM UM HOSPITAL GERAL
DE JOINVILLE

Emanuela Fernandes'
Lidiane Sievert?
Resumo

O presente estudo dispds como objetivo avaliar o bem-estar mental dos
profissionais de enfermagem que atuam nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI) de
um hospital geral de Joinville - SC. Possui carater transversal e descritivo e
realizou-se em campo com abordagem quantitativa. A populacédo de estudo foi
composta por 63 profissionais, 14 enfermeiros e 49 técnicos de enfermagem
atuantes em UTI ha no minimo um ano. A analise de dados descreveu as
frequéncias absolutas e relativas das variaveis de interesse, acompanhado do
calculo da razao de prevaléncia de insdnia e Transtornos Mentais Comuns (TMC)
dos participantes. Como resultado, obteve-se a prevaléncia de insénia e TMC
nos participantes que foram, respectivamente, 65% e 47,6%. Observou-se alta
prevaléncia de insdnia e sofrimento mental nos profissionais de enfermagem
intensivistas. O resultado obtido pode ser associado ao ambiente de trabalho
peculiar da UTIl e a caracteristica do trabalho em turnos. Destaca-se a
indispensabilidade de modificagdes institucionais para promog¢édo de um ambiente
de trabalho mais saudavel.

Palavras-chave: Saude mental; Profissionais de Enfermagem; UTI.

MENTAL HEALTH ASPECTS OF NURSING PROFESSIONALS WORKING IN
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Abstract

The present study aimed to evaluate the mental well-being of nursing
professionals working in the Intensive Care Units (ICU) of a general hospital in
Joinville - SC. It has a cross-sectional and descriptive nature and was conducted in
the field with a quantitative approach. The study population consisted of 63
professionals, including 14 nurses and 49 nursing technicians who had been working
in the ICU for at least one year. Data analysis described the absolute and relative
frequencies of the variables of interest, along with the calculation of the prevalence
ratio of insomnia and Common Mental Disorders (CMD) among the participants. The
results showed a prevalence of insomnia and CMD among the participants, which
were 65% and 47.6%, respectively. A high prevalence of insomnia and mental
distress was observed among the intensive care nursing professionals. The results
obtained may be associated with the peculiar ICU work environment and the nature
of shift work. The indispensability of institutional modifications to promote a healthier
work environment is highlighted.

Keywords: Mental health; Nursing professionals; ICU.

1 INTRODUGCAO

O trabalho tem sido uma ferramenta fundamental no contexto social desde os
primordios da humanidade, permitindo interagdes sociais e impactando diretamente
os aspectos fisicos e emocionais dos individuos. Destaca-se que as condigbes de
trabalho desempenham um papel determinante na saude dos trabalhadores,
podendo influencia-la de forma positiva ou negativa. No tempo presente, o ambiente
de trabalho é frequentemente caracterizado por grande pressao laboral, levando a
intenso desgaste fisico e mental nos profissionais (Santos et al., 2021; Nascimento
et al., 2019).

No setor hospitalar, em especial nas Unidades de Terapia Intensiva, a pressao
laboral € ainda mais acentuada devido ao cuidado continuo de pacientes em
situagbes complexas de saude. Os profissionais da equipe multiprofissional em
saude, especialmente os da enfermagem, devem possuir conhecimento técnico
qualificado, elevada concentracdo e habilidades especificas, além de raciocinio
rapido e forte controle emocional para lidar com pacientes e familiares. Esses
fatores, quando ndo avaliados e controlados, podem degradar o bem-estar mental,
gerando depressao, ansiedade, insbnia e outras patologias. (Brasil, 2010; Arag&o et
al., 2021).

Nesse contexto, vé-se a importancia da promog¢ao da saude mental e a
justificativa de ser uma predilecdo em programas de saude. Com isso, o estudo tem
como objetivo avaliar o bem-estar mental de enfermeiros e técnicos de enfermagem
que atuam nas Unidades de Terapia Intensiva de um hospital geral de Joinville. Além
disso, o estudo também busca identificar os modificadores de saude mental aos
quais esses profissionais estdo suscetiveis no ambiente de trabalho, em especial a
prevaléncia de insdnia e Transtornos Mentais Comuns nesses trabalhadores. Como
as Unidades de Terapia Intensiva possuem uma caracteristica de trabalho diferente
dos demais setores de um hospital, considera-se que o0 ambiente peculiar
encontrado nelas é um fator importante no desenvolvimento de doencas
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ocupacionais, especialmente alteragdes de origem mental (Cruz et al., 2019).

Assim, estudar a prevaléncia de sofrimento mental e investigar a presenca
desses modificadores de bem-estar nas equipes € primordial. Estudar essa tematica
contribui para a tomada de acdes de prote¢ao a saude mental desses trabalhadores.
Como resultado, essas medidas podem garantir uma melhor assisténcia prestada ao
usuario e melhor qualidade de vida ao profissional de saude (Moura, 2022).

2 METODOLOGIA

O presente estudo possui carater transversal e descritivo e realizou-se em
campo com abordagem quantitativa. O estudo seguiu os principios éticos e legais de
acordo com a Resolugao n° 466/12 do CNS e foi submetido a dois comités de ética,
sendo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa envolvendo seres humanos
(CEPSH) sob protocolo 75200523.6.0000.0185 e 72200523.6.3001.5363 do
(CEPHRHDS).

A populagdo entrevistada foi composta por todos os profissionais de
enfermagem atuantes na assisténcia direta nas Unidades de Terapia Intensiva do
Hospital pesquisado. A coleta de dados foi realizada entre fevereiro e margo de
2024 nas Unidades de Terapia Intensiva deste hospital. Foram entrevistados 63
profissionais, 14 enfermeiros e 49 técnicos de enfermagem.

Foram convidados a participar todos técnicos e enfermeiros que atuavam por
pelo menos um ano nas Unidades de Terapia Intensiva e que realizam cuidados
diretos aos pacientes. Foram excluidos da entrevista os profissionais que atuavam a
menos de um ano nas Unidades de Terapia Intensiva ou que estavam afastados, de
férias ou licenga, foram excluidos também aqueles que se recusaram a participar do
estudo.

Utilizou-se duas ferramentas como base para a coleta de dados relacionados
ao bem-estar dos profissionais: o Self-Reporting Questionnaire (SQR-20) e o indice
de Gravidade da Insbénia (IGl). Além disso, foi aplicado um questionario
sociodemografico com perguntas sobre sexo, idade, estado civil, tempo de atuagao
na enfermagem, turno de trabalho, carga horaria de trabalho semanal e outras
informacdes pertinentes para caracterizagao da populagéo estudada.

Para analise dos dados coletados utilizou-se o programa Microsoft Office
Excel, em que se realizou a organizagcdo e tabulagdo dos dados e também as
analises descritivas e distribuicdo das frequéncias relativas e absolutas dos
questionarios aplicados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

No total 63 profissionais de enfermagem participaram da pesquisa
respondendo a entrevista, foram avaliados quanto aos aspectos sociodemograficos
e aspectos que podem interferir na saude mental.

3.1 Dados sociodemograficos

Em relagdo as caracteristicas laborais, 77,8% (49) dos participantes eram
técnicos de enfermagem e 22,2% (14) enfermeiros. O mesmo resultado foi
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observado em outros estudos brasileiros, em que a quantidade de profissionais
técnicos € substancialmente superior a quantidade de enfermeiros, isso da-se
devido a prépria divisdo de trabalho da enfermagem, sendo os profissionais de nivel
técnico os que realizam a maioria dos procedimentos relacionados ao cuidado direto
aos pacientes (Barbosa et al., 2020; Batista e Pawlowytsch, 2018).

Desses participantes, 50,7% (32) desenvolvem suas atividades no periodo
diurno e 49,3% (31) no periodo noturno. O numero semelhante de participantes
entre os turnos condiz com a divisdo de equipes igualitaria entre o periodo diurno e
noturno do hospital pesquisado. Conforme a Portaria GM/MS n° 1.071 de 04 de julho
de 2005 que dispde sobre a Politica Nacional de Atengédo ao Paciente Critico, as
equipes de enfermagem devem ser compostas por 1 enfermeiro assistencial para
cada 10 leitos e um técnico para cada dois leitos das unidades de terapia intensiva.
Apesar do hospital buscar seguir a Portaria, durante a coleta de dados observou-se
escalas incompletas e absenteismo dos profissionais, sendo necessario que os
profissionais escalados exercessem mais responsabilidades e atividades durante o
turno de trabalho.

Durante o periodo de coleta de dados, observou-se momentos em que havia
apenas um enfermeiro para vinte leitos de UTI no periodo noturno. Além disso,
observou-se absenteismo dos profissionais técnicos de enfermagem em ambos os
turnos de trabalho, fazendo com que houvesse necessidade de redistribuicdo dos
pacientes, e como consequéncia, verificou-se profissionais responsaveis por trés
pacientes de cuidados intensivos. Essas circunstancias repercutem de forma direta
na qualidade da assisténcia prestada pela equipe de enfermagem ao paciente, e
além disso, causa aumento da sobrecarga dos profissionais e prejuizo a saude fisica
e mental dos mesmos (Santos et al., 2020).

O hospital, com a finalidade de diminuir parte da sobrecarga desses
profissionais, dispbés de uma nova redistribuicdo profissional no periodo diurno
devido a importante quantidade de atividades e procedimentos realizados neste
turno. Nesse periodo, na maioria dos plantdes, ha um enfermeiro e um técnico de
enfermagem que assumem a fungdo de apoio para cada vinte leitos de cuidados
intensivos. Ou seja, esses profissionais ndo assumem diretamente nenhum
paciente, no entanto auxiliam os demais colegas em outras atividades como troca de
curativos, transporte de pacientes, banhos, procedimentos, administracdo de
medicagcbes e outras necessidades, diminuindo a sobrecarga das equipes de
enfermagem diurnas. Assim, quando ha absenteismo de algum profissional nesse
periodo, os apoios assumem a atividade dos mesmos, mantendo a quantidade de
funcionarios recomendada, o que n&o ocorre no periodo noturno devido a nao haver
essa fungao de apoio.

Em relagdo ao sexo desses profissionais, 74,6% (47) sao do sexo feminino e
apenas 25,4% (16) sdo do sexo masculino. Esses dados sao proximos ao
encontrado pelo relatério do perfil da enfermagem no Brasil, onde 85,1% da
categoria sdo mulheres, confirmando que a enfermagem continua sendo uma
profissdo majoritariamente exercida pelo sexo feminino (Machado, 2017; Teixeira et
al., 2019).

Em relagdo aos vinculos profissionais, 19,1% (12) possuem dois vinculos
profissionais e trabalham com carga horaria superior a 60 horas semanais, 0 que se
assemelha ao observado na pesquisa realizada Moura et al. (2022) em que
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constatou que 28,5% dos entrevistados possuia mais que um vinculo empregaticio.
Mesmo sendo uma pratica comum, a dupla jornada de trabalho pode interferir no
bem-estar dos trabalhadores, com o acumulo de atribuicbes, trazendo maior
desgaste fisico e emocional, tais prejuizos nessa pratica podem ser mais onerosos
do que benéficos aos trabalhadores (Barbosa et al., 2020).

Relacionado a idade, como pode ser observado na figura 1 a seguir, 11,1%
(7) profissionais possuem 18 a 24 anos, 36,5% (23) possuem 25 a 34 anos, 28,6%
(18) possuem 35 a 44 anos, 19% (12) possuem 45 a 54 anos e 4,8% (3) possuem
55 a 64 anos. Assim, na populagdo de enfermagem participante do estudo, pode-se
observar que os funcionarios mais jovens s&o a maioria em mao-de-obra,
caracteristica também observada na pesquisa de Siqueira et al. (2019), em que foi
observado que 57,2% dos participantes possuiam entre 20 a 30 anos de idade.

Figura 1 - |dade dos Profissionais da UTI
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Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Entre os profissionais entrevistados 63,5% (40) fazem atividade fisica ou
lazer, 27% (17) relataram que realizam essas atividades as vezes e 9,5% (6) ndo
realizam nenhuma atividade, como pode ser observado na figura 2. Segundo
Resende et al. (2021), a atividade fisica € um elemento consideravel para a saude,
promovendo uma maior sensagao de bem-estar. Entre os beneficios estdo a
reducdo de riscos de doencgas, a redugao da ansiedade e do estresse. Além disso,
serve como uma forma de lazer e ajuda o corpo a restaurar os efeitos negativos de
um trabalho estressante.

Estudos indicam que um estilo de vida ativo e saudavel reduz o risco de
insénia, em contrapartida comportamentos sedentarios aumentam as possibilidades
de desenvolvimento de disturbios do sono (Silva et al., 2022).
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Figura 2 - Profissionais da UTI que Realizam Atividade Fisica ou Lazer
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Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Quando perguntado em relagéo ao estado civil 57% (36) dos entrevistados
relataram nao possuirem companheiros e 43% (27) possuem. Dados que
corroboram com o Perfil da Enfermagem no Brasil, realizado pela Fundacgao
Oswaldo Cruz (Fiocruz, 2013), onde 40,7% da equipe de enfermagem declara ser
casada. Estudos indicam que individuos casados tendem a ter uma melhor
qualidade de vida devido ao conforto e apoio financeiro. No entanto, observa-se que
ser casado, especialmente para as mulheres, traz maiores responsabilidades e um
acumulo de fungdes, resultando em sobrecarga e desgastes fisicos e mentais (Silva
et al., 2020).

Em relacdo ao tempo de atuagédo na area da enfermagem, dados que podem
ser observados na figura 3, 3,2% (2) responderam trabalhar de um a dois anos na
area, 36,5% (23) de trés a cinco anos, 19% (12) de seis a dez anos, 22,2% (14) de
11 a 15 anos, 11,1% (7) de 16 a 20 anos e 7,9% (5) de 21 a 30 anos de atuacédo. Os
dados encontrados assemelham-se com a pesquisa de Silva et al. (2021) em que a
maioria dos profissionais atuam ha mais de cinco anos na area da enfermagem.
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Figura 3 - Tempo de Atuacdo dos Profissionais na Area da Enfermagem
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Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Referente ao tempo de atuacdo em Unidades de Terapia Intensiva, pode-se
observar na figura 4 que 22,2% (14) profissionais relataram ter de um a dois anos de
tempo de atuagéo nessa area, 50,8% (32) de trés a cinco anos, 12,7% (8) de seis a
dez anos, 12,7% (8) de 11 a 15 anos e 1,6% (1) de 16 a 20 anos. A partir dos dados
coletados observou-se que a maioria dos profissionais entrevistados atua entre trés
a cinco anos na UTI. Isso da-se, principalmente, pelo motivo que no hospital
estudado ha um grande numero de profissionais contratados por processo seletivo,
e que ao término do periodo de servigo contratado, sdo desligados do hospital. O
contrato pode ter duragao entre dois a quatro anos, constatando o motivo de mais da
metade desses profissionais possuirem tempo de atuacgao inferior a cinco anos de
trabalho nesse setor.



46

Figura 4 - Tempo de Atuagao dos Profissionais na UTI

40

Numero de profissionais

1a2anos 3abanos 6 a 10 anos 11 a 15 anos 16 a 20 anos

Tempo de atuagdo na UTI
Fonte: Acervo das autoras, 2024.

3.2 Dados sobre insonia

A qualidade do sono apresenta-se como uma das queixas mais frequentes
dos profissionais de enfermagem. Esses profissionais tém um risco mais elevado de
desenvolver disturbios do sono devido ao trabalho em ritmo acelerado por horas
consecutivas e excessivas. Os disturbios do sono podem levar a equipe de
enfermagem a erros com consequéncias irreversiveis, desde erros de administragao
de medicamentos, doses e vias erradas, até acgdes incorretas com os pacientes e
atos mais graves. Além disso, aumentam o nivel de estresse, sofrimento psiquico e
acabam por diminuir o bem-estar geral e qualidade de vida dos individuos
acometidos por esses disturbios (Cavalcante e Feitoza, 2022).

Na tabela 1 é apresentado o numero de profissionais enfermeiros e técnicos
de enfermagem com insbnia nao significativa, insénia leve, insénia moderada e
insénia grave, com base nas respostas obtidas no questionario indice de Gravidade
de Insénia (IGl), o qual identifica gravidade percebida de insénia. O questionario é
composto por sete itens com cinco alternativas possiveis, sendo 28 sua pontuacao
maxima, caracterizando uma insénia muito grave.

Além disso, a tabela 1 exibe a razdo de prevaléncia com base na somatoria
de pessoas enquadradas em insOnia leve, moderada e grave, excluindo do calculo
0s participantes que se enquadram em insbnia ndo significativa. A exclusdo da
insbnia nao significativa deu-se devido a mesma nao possuir relevancia na saude
mental dos participantes clinicamente.
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Tabela 1 - Razao de Prevaléncia de Insbnia por Categoria Profissional.

Categoria Insdnia nao Insdnia

profissional significativa Insénia leve moderada Insénia grave Total RP
Enfermeiros 6 7 1 0 14 0,571
Técnicos de

enfermagem 16 26 7 0 49 0,673
Total 22 33 8 0 63 0,650

Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Entre os profissionais de enfermagem entrevistados, conforme constatado na
tabela 1, 65,1% (41) possuem algum grau de insénia, e 35% (22) ndo apresentam
insbnia significativa. Dentre aqueles que apresentaram insonia, 57,1% (8) eram
enfermeiros. Quanto ao grau de insénia apresentado pelos enfermeiros, 87,5% (7)
apresentaram-na em grau leve e 12,5% (1) em grau moderado, e nenhum pontuou
para o grau grave. Em relagdo aos profissionais técnicos de enfermagem, 67,3%
(33) pontuaram significativamente para insbnia, dentre esses, 78,7% (26)
apresentaram grau leve e 21,2% (7) grau moderado e nenhum pontuou para insénia
grave.

A relacdo de mais da metade dos profissionais entrevistados possuirem
algum grau de insOnia da-se pelo fato do organismo humano possuir maior
resisténcia ao adaptar-se a periodos longos de trabalho, principalmente periodos
iguais ou maiores que 12 horas em sequéncia (Haile et al., 2019). Como as
unidades de terapia intensiva sdo ativas 24 horas por dia, ha a necessidade de
divisdo das equipes de enfermagem em dois turnos de 12 horas entre os periodos
diurno e noturno. Segundo Feng et al. (2021), o trabalho em turnos esta
substancialmente associado a ma qualidade de sono, enfermeiros que trabalham
nessa condigdo possuem significativa queda na qualidade de sono e possuem em
maior intensidade problemas de saude quando comparado com profissionais que
nao estao sujeitos ao trabalho em turnos.

Relacionado a diferenca de indice de insénia entre enfermeiros e técnicos de
enfermagem, percebeu-se que os profissionais técnicos possuem prevaléncia de
insbnia 1,18 vezes maior do que a populagdo de nivel superior, resultado
semelhante ao encontrado no estudo de Gongalves et al. (2023) que observou que
entre os pesquisados, houve maior prevaléncia de insdnia nos técnicos de
enfermagem (68,3%) do que entre os enfermeiros (57,4%).

Na tabela 2 ¢é apresentado o numero de profissionais de enfermagem por
turno de trabalho com insénia n&o significativa, insbnia leve, insbnia moderada e
insénia grave, com base nas respostas obtidas no questionario indice de Gravidade
de Insbnia (IGl). Além disso, a tabela mostra a razédo de prevaléncia de ins6nia dos
participantes com base na somatéria dos enquadrados em insénia leve, moderada e
grave, havendo a exclusdo da insénia nao significativa. A exclusdo da insdnia n&o
significativa deu-se pelo motivo desta nao possuir relevancia clinica na saude mental
dos participantes.
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Tabela 2 - Razao de prevaléncia de insdnia por turno de trabalho.

Turno de trabalho Ir)sop_la néo Insénia Insénia Insénia Total
significativa leve moderada  grave RP
Diurno 15 14 3 0 32 0,531
19 31
Noturno 7 5 0 0,774
Total 22 33 8 0 63 0,650

Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Além disso, conforme observado na tabela 2, entre os profissionais com grau
relevante de insbnia, 24 (58,5%) s&o profissionais que atuam no periodo noturno, e
17 (41,4%) atuam no periodo diurno. Assim, a prevaléncia de insénia € de 0,774 e
0,531 no turno noturno e diurno, respectivamente. A partir desse calculo observa-se
que a razao de prevaléncia de insbénia é 1,46 vezes maior no periodo noturno do que
no turno oposto.

O maior numero de profissionais com dificuldade no sono no periodo noturno
corrobora com os resultados encontrados em estudos brasileiros, como o de Margal
et al. (2013) em que constatou que profissionais que atuam em periodo noturno
possuem uma qualidade de sono inferior aos que trabalham no periodo diurno. Além
disso, ainda relacionado ao trabalho noturno, segundo Ljevak et al. (2020), a ma
qualidade de sono esta diretamente relacionada a capacidade desses individuos
desfrutarem das atividades diarias, lidarem com seus problemas pessoais e com o
tempo gastos em atividades que originam prazer, gerando prejuizo em todas essas
areas essenciais para manuten¢ao de uma boa qualidade de vida.

3.3 Dados sobre Transtornos Mentais Comuns

O Self-Reporting Questionnaire (SQR-20) € um instrumento desenvolvido pela
Organizagdo Mundial da Saude com o objetivo de avaliar a presencga de transtornos
mentais. Trata-se de um questionario autoaplicavel composto por 20 perguntas com
respostas dicotbmicas de sim e nao. A partir do resultado é possivel identificar
pessoas com Transtornos Mentais Comuns (TMC). O instrumento possui como corte
a pontuacdo sete ou mais respostas positivas, identificando a presenga de TMC no
individuo (Rangel et al., 2023). A partir disso, a tabela 3 apresenta o numero de
respostas dos participantes do estudo com base na pontuacao de corte do SQR-20
e entado relaciona os valores com as categorias profissionais participantes do estudo.
Além disso, também é apresentada a razao de prevaléncia em cada um dos itens.

Tabela 3 - Razéo de Prevaléncia de Transtornos Mentais Comuns por Categoria

Profissional.
Categoria profissional Pontu;lgao = Pontu?gao = Total RP
Enfermeiros 5 9 14 0,642
Técnicos de enfermagem 28 21 49 0,428

Total 33 30 63 0,476
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Fonte: Acervo das autoras, 2024.

O sofrimento psiquico vinculado ao trabalho em ambientes hospitalares, em
especial unidades de terapia intensiva, pode acometer qualquer profissional da
saude, causando absenteismo, somatizagcdo e desenvolvimento de transtornos
mentais como depresséo e ansiedade (Pascoal et al., 2019).

Referente aos dados coletados para pesquisa encontrados na tabela 3, sobre
a incidéncia de sofrimento mental nos trabalhadores de enfermagem das unidades
de terapia intensiva avaliadas, constatou-se a partir das respostas obtidas por meio
do Self-Reporting Questionnaire (SQR-20), que 47,6% (30) dos entrevistados
apresentaram pontuagao igual ou superior a sete pontos, mostrando a presenga de
Transtorno Mental Comum (TMC), gerando sofrimento psiquico. Na pesquisa com
profissionais de enfermagem realizada por Nascimento et al. (2019), verificou-se
que 57,6% dos participantes apresentaram TMC, e além disso, 60,9% desse
percentual trabalhava em turnos, dados que se aproximam aos obtidos.

Os enfermeiros representaram 30% (9) dos participantes que pontuaram
acima de sete pontos, ou seja, 64,3% dos enfermeiros apresentaram sofrimento
mental durante o periodo em que a pesquisa foi realizada. Em um estudo que
pesquisou a prevaléncia de transtornos mentais comuns em enfermeiros de uma
unidade de terapia intensiva, constatou-se que 42,2% desses trabalhadores
apresentaram pontuacao favoravel a presenca de TMC, apesar de haver
diferenca de aproximadamente 20% de prevaléncia de TMC entre as pesquisas,
em ambos estudos obteve-se dado significativo para sofrimento psiquico dessa
profissdo (Rangel et al., 2023).

Em relagédo aos técnicos de enfermagem, esses representaram 70% (21) dos
participantes com pontuacado igual ou superior a sete pontos no self-reporting
questionnaire. Esse dado retrata 42,8% da populacado entrevistada dessa classe, ou
seja, quase metade dos trabalhadores técnicos apresentaram TMC. Em um estudo
realizado com técnicos de enfermagem em um hospital universitario, foi observado
prevaléncia de TMC em 46,9% dos participantes da pesquisa (Santos et al., 2020).
Em outro estudo, 57,8% técnicos de enfermagem apresentaram pontuagao
suscetivel a prevaléncia de transtornos mentais comuns (Rangel et al., 2023).
Assim, observa-se que os dados obtidos sdo condizentes aos analisados em outros
estudos semelhantes, apontando que grande parcela dos profissionais técnicos
apresentam algum grau de sofrimento mental.

Assim, a partir dos dados coletados, realizou-se o calculo da prevaléncia de
transtornos mentais comuns (TMC) dos técnicos de enfermagem e enfermeiros e
obteve-se 0,428 e 0,642, respectivamente. Observa-se entdo que apesar da
suscetibilidade para transtornos mentais comuns ser significativa em ambas as
profissdes, a razdo de prevaléncia de sofrimento mental nos enfermeiros é 1,5 vezes
maior do que nos técnicos de enfermagem. Esse resultado corrobora com outros
estudos que também observaram maior prevaléncia de TMC em enfermeiros do que
em técnicos e auxiliares de enfermagem. Apesar de representarem minoria na
categoria, os enfermeiros sdo os que possuem maior suscetibilidade para o
desenvolvimento desses transtornos. Isso acontece porque além de desempenhar
um papel importante na prote¢cdo da integridade mental e fisica dos pacientes, o
enfermeiro também € responsavel por diversas atividades administrativas e
assistenciais. Esse acumulo de tarefas causa sobrecarga fisica e psicoldgica,
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aumentando os riscos para o desenvolvimento de patologias, em especial as de
carater psicologico (Rangel et al., 2023; Moura et al., 2022).

A tabela 4 apresenta o numero de respostas dos participantes do estudo com
base na pontuacdo de corte do SQR-20 e relaciona os valores com os turnos de
trabalho diurno e noturno das equipes de enfermagem da Unidades de Terapia
Intensiva analisadas. Além disso, a tabela também apresenta a razdo de prevaléncia
em cada um dos itens.

Tabela 4 - Razao de Prevaléncia de Sofrimento Mental por Turno de Trabalho.

Pontuacdo Pontuacao

Turno de trabalho <7 >7 Total RP
Diurno 16 16 32 0,5
Noturno 14 17 31 0,548
Total 30 33 63 0,523

Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Para uma visdo mais ampliada, pode-se dividir os profissionais entrevistados
por turnos, conforme contemplado na tabela 4. Com a diviséo, percebeu-se que 50%
(16) dos participantes do periodo diurno apresentaram sofrimento mental, enquanto
54,8% (17) profissionais da equipe noturna obtiveram pontuagdo para a mesma
problematica. A partir disso calculou-se a prevaléncia de sofrimento mental entre os
turnos de trabalho e obteve que o periodo diurno e o noturno possuem 0,5 e 0,548,
respectivamente. Assim, verifica-se que a razao de prevaléncia de insbnia no turno
noturno € de 1,09 vezes maior que a do diurno. No estudo realizado por Rangel et
al. (2023), em que 90 profissionais apresentaram transtornos mentais comuns, foi
observado que os profissionais de enfermagem que trabalhavam no turno diurno
representavam 37,8% desse numero, enquanto os trabalhadores do turno noturno
representavam 45,6%. Assim, observa-se que os profissionais de enfermagem
entrevistados possuem pouca diferengca na prevaléncia de TMC entre o turno
diurno e noturno, diferente do que encontrou-se em outro estudo semelhante.
Com isso, constata-se que n&do ha uma relagdo significativa entre sofrimento
mental e turno de trabalho entre os profissionais participantes da pesquisa.

A tabela 5 apresenta o numero de respostas dos participantes do estudo
que obtiveram pontuacado igual ou superior a sete pontos em cada pergunta
encontrada no Self-reporting Questionnaire. Além disso, apresenta o percentual
de respostas positivas e negativas em cada um dos itens do questionario.
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Tabela 5 - Respostas Positivas e Negativas entre os 30 Profissionais que
Responderam a Pesquisa com Pontuagao Igual ou Superior a Sete no Self-reporting
Questionnaire - Joinville, SC - Brasil (n=30)

Perguntas sobre saude Sim % Nao %
Tem dores de cabeca frequentes? 23 76,7 7 23,3
Tem falta de apetite? 6 20 24 80
Dorme mal? 24 80 6 20
Assusta-se com facilidade? 14 46,7 16 53,3
Tem tremores de maos? 12 40 18 60
Nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)? 29 96,7 1 3,3
Tem ma digestao? 16 53,3 14 46,7
l’;rpeggi?culdade para pensar com 16 53.3 14 46,7
Tem se sentido triste ultimamente? 21 70 9 30
Tem chorado mais do que de costume? 7 23,3 23 76,7
Satistagao suas atvidades ddriasr 20 687 10 333
Tem dificuldade para tomar decistes? 16 53,3 14 46,7
z§$£::ttgs?ade no trabalho (causa 5 16,7 o5 833
uEtiiIn:rip:LTad\?i :ae?sempenhar um papel 3 10 27 90
Tem perdido o interesse pelas coisas? 18 60 12 40
Sente-se uma pessoa inutil? 5 16,7 25 83,3
Tem tido ideias de acabar com a vida? 1 3,3 29 96,7
Sente-se cansado(a) o tempo todo? 26 86,7 4 13,3
Zztrg;z;zg?gées desagradaveis no 15 50 15 50
Cansa-se com facilidade? 24 80 6 20

Fonte: Acervo das autoras, 2024.

Em relagdo aos principais sinais sentidos pelos participantes que
responderam a pesquisa e obtiveram pontuagdo igual ou superior a sete,
encontrados na tabela 5, destacam-se: sentir-se nervoso, tenso ou preocupado com
96,7% de afirmagdes, sensagdo de cansago o tempo todo com 86,7% de respostas
positivas e cansar-se com facilidade e dormir mal, empatados com 80% de
respostas afirmativas cada.

Em um estudo em que 80 profissionais de enfermagem apresentaram-se
sintomaticos para TMC, observou-se que os principais sinais sentido foram “sente-se
nervoso, tenso ou preocupado” com 76,25% das respostas positivas, seguido de
sentir que dorme mal com 72,5% respostas positivas e ter dores de cabeca
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frequentes com 50% das respostas afirmativas (Higa, 2020). Observa-se que o
sintoma mais sentido condiz nos dois estudos “sentir-se nervoso, tenso ou
preocupado”, e além disso, percebe-se também que “dormir mal” aparece como um
dos sinais mais relevantes em ambas pesquisas.

Os sintomas menos sentidos foram: “ter ideias de acabar com a vida” com
3,3% de respostas, “sentir-se incapaz de desempenhar papel util na vida” com 10%
de afirmagdes, “sensacdo de sofrimento no trabalho” e “sensacgao de inutilidade”
empatados com 16,7% cada.

No estudo de Higa (2020) observou-se que as respostas com menor
identificacdo foram “ideias de acabar com a vida” com 2,5% das respostas
afirmativas, seguido de sensacao de inutilidade com 11,25% das respostas positivas
e falta de apetite com 16,25% das respostas positivas. Observa-se que em ambos
os estudos o sinal com menor identificagdo dos profissionais de enfermagem foi “ter
ideias de acabar com a prépria vida”. Além disso, percebe-se que o sentimento de
inutilidade mostra-se presente nas duas pesquisas como uma das respostas com
menor indice de frequéncia.

3.4 Sugestao De Melhorias

A partir da analise dos dados obtidos verifica-se a necessidade de realizar
modificagdes no ambiente de trabalho para que haja melhora no bem-estar mental
dos profissionais de enfermagem. Tais intervengdes podem iniciar com avaliagdes
periddicas da situagcdo de saude desses trabalhadores, assim como realizagdo de
educagao permanente a respeito da importancia de manter um bom estado de
bem-estar para uma melhor qualidade de vida e como identificar sinais de alerta em
relacdo a propria saude mental (Rangel et al., 2023).

Além disso, pequenas medidas podem ser implementadas como a criagao de
rodas de conversa entre gestores e equipe de enfermagem objetivando buscar
reducao de riscos e melhorias no setor. Outro ponto importante € disponibilizar a
esses profissionais apoio psicologico e escalas com dimensionamento adequado de
pessoal para que esses trabalhadores nao sejam sobrecarregados e possuam
menos exposigao aos riscos atrelados ao trabalho, obtendo uma melhor qualidade
de vida (Rangel et al., 2023).

Outra sugestéao seria adicionar a escala noturna profissionais com a fungéo de
apoio. Como nao ha procedimentos em quantidade como no periodo diurno, esses
profissionais poderiam ficar responsaveis em apoiar quarenta leitos de UTI ao invés
de vinte leitos, como ocorre no turno diurno. Com isso, diminuiria a sobrecarga
profissional noturna e além disso, em caso de absenteismo, esses profissionais
poderiam assumir as responsabilidades dos profissionais faltantes.

4 CONCLUSAO

O estudo com 63 profissionais de enfermagem, incluindo 49 técnicos e 14
enfermeiros, revelou que a maioria dos participantes € do sexo feminino (74,6%) e
jovem, com idades predominantemente entre 25 e 34 anos, alinhando-se a outras
pesquisas semelhantes. Entre os profissionais, 43% sao casados ou tém parceiros,
e 63,5% praticam atividades fisicas ou de lazer, fatores que podem afetar o
bem-estar mental.
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A categoria profissional dos participantes foi majoritariamente de técnicos de
enfermagem (77,8%), com enfermeiros representando 22,2%. O tempo de
experiéncia na enfermagem e em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) dos
participantes foi semelhante, variando de 3 a 5 anos em ambos. A distribuicdo dos
turnos foi quase equilibrada, com uma ligeira predominancia de participantes no
turno diurno (50,8%).

A prevaléncia de insénia na amostra foi de 61,5%, com maior frequéncia de
insbnia leve nas duas categorias profissionais avaliadas. A insoénia foi 1,18 vezes
mais prevalente entre técnicos de enfermagem do que entre enfermeiros e 1,46
vezes mais prevalente no turno noturno comparado ao diurno.

Além disso, 47,6% dos participantes apresentaram transtornos mentais
comuns, sendo os enfermeiros mais afetados, com uma prevaléncia de 64,3%. Nao
foi encontrada uma relagcédo significativa entre os turnos de trabalho e transtornos
mentais comuns, sugerindo que esses problemas estdo mais relacionados as
caracteristicas do trabalho em UTI do que ao turno de trabalho.

Os objetivos do estudo foram alcangados ao avaliar e identificar os principais
aspectos que afetam o bem-estar mental dos profissionais de enfermagem e ao
propor melhorias para o ambiente de trabalho. A partir dos resultados, foram
sugeridas estratégias como a implementacdo de rodas de conversa sobre saude
mental e a inclusdo de profissionais de apoio no periodo noturno para reduzir a
sobrecarga de trabalho, especialmente em casos de absenteismo.

O estudo apresenta algumas limitagées. A amostra foi limitada a um unico
hospital em Joinville, o que pode nao refletir outras realidades. A abordagem
quantitativa utilizada, embora eficaz para medir prevaléncias, ndo capturou todas as
nuances dos fatores psicolégicos e emocionais. Estudos futuros podem se beneficiar
de meétodos qualitativos para uma compreensdo mais profunda e de pesquisas
longitudinais para acompanhar a saude mental dos trabalhadores ao longo do
tempo. Além disso, seria interessante comparar os resultados obtidos com outros
setores hospitalares, como o pronto-socorro, que também é um setor desafiador e
exaustivo.
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6 CONCLUSAO

A partir do estudo realizado com 63 profissionais da enfermagem, 49 técnicos
e 14 enfermeiros, observou-se que os participantes possuem prevaléncia do sexo
feminino, apresentando 74,6% de mulheres, além disso, nos setores avaliados do
hospital, percebeu-se que a maioria dos profissionais sdo pessoas jovens entre 25 a
34 anos, corroborando com outros estudos semelhantes. Desses profissionais, 43%
possuem parceiros ou sao casados e 63,5% praticam atividades fisicas ou de lazer,
fatores ligados diretamente com a melhora ou rebaixamento do bem-estar mental
desses profissionais.

Referente a categoria profissional dos participantes, 77,8% eram técnicos de
enfermagem e 22,2% enfermeiros. Em relagdo ao tempo de atuagédo na enfermagem
e em Unidades de Terapia Intensiva, observou-se que os profissionais possuem
tempo semelhante nas duas questdes, entre 3 e 5 anos de trabalho. Houve
distribuicdo semelhante de entrevistados entre os turnos, obtendo-se um numero
ligeiramente maior de participantes no periodo diurno com 50,8% de representagéo.

Relacionado a prevaléncia de insénia na populacdo estudada, 61,5% dos
participantes apresentaram algum nivel de insbnia, sendo a insbnia leve a mais
presente entre os técnicos de enfermagem e enfermeiros. Ainda referente a insénia,
verificou-se que entre as categorias profissionais, os profissionais de nivel técnico
possuem 1,18 vezes mais prevaléncia de insénia do que os de nivel superior,
enquanto os profissionais que atuam no periodo noturno possuem 1,46 vezes mais
prevaléncia de ins6nia do que o periodo diurno.

A partir da analise dos dados coletados, percebeu-se alta prevaléncia de
transtornos mentais comuns em ambas as categorias profissionais da enfermagem
com 47,6% apresentando sofrimento mental. Dentre esses, os enfermeiros sdo mais
afetados do que os técnicos de enfermagem, com 64,3% de representatividade. Na
relacdo de prevaléncia de transtornos mentais comuns e turnos de trabalho,
observou-se que nao existe relagéo significativa, o que sugere que a prevaléncia de
sofrimento mental esta ligada diretamente a caracteristica do trabalho em unidades
de terapia intensiva e ndo ao periodo em que isso ocorre.

Assim, os objetivos de avaliar o bem-estar mental dessa populacéo, identificar

0s principais aspectos modificadores de bem-estar mental e sugerir melhorias ao
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hospital avaliado, fez-se presente. Com o estudo foi possivel perceber que as
equipes de enfermagem atuantes em unidades de terapia intensiva possuem
significativa vulnerabilidade em questbes de bem-estar mental, possuindo alta
prevaléncia de insbnia e transtornos mentais comuns.

A partir dos resultados encontrados foi possivel propor estratégias para
melhora do bem-estar mental dos profissionais de enfermagem intensivistas, como a
proposta de realizagdo de rodas de conversa sobre a tematica e a sugestdo de
acrescentar ao periodo noturno profissionais com as fungdes de apoio para atenuar
a sobrecarga de trabalho dos demais colegas, principalmente quando houver
absenteismo. Faz-se iminente que as equipes de enfermagem e gestores conhegam
0s possiveis fatores de riscos vinculados ao trabalho em Unidades de Terapia
Intensiva para que seja possivel realizar a promogao da saude nesse ambiente.

Além disso, é importante reconhecer algumas limitagcbes deste estudo. A
populagcdo analisada, restrita a um unico hospital em Joinville, pode nao representar
outras regides ou instituicbes. De igual modo, a abordagem quantitativa, embora
eficaz para identificar prevaléncias, pode nao captar totalmente as complexidades
dos fatores psicolégicos e emocionais envolvidos. Estudos futuros podem se
beneficiar do uso de métodos qualitativos para obter uma compreensdao mais
profunda das experiéncias dos trabalhadores da enfermagem. Também seria valioso
realizar pesquisas longitudinais para acompanhar a evolugdo da saude mental

desses trabalhadores ao longo do tempo.
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APENDICE A

Questionario Sociodemografico

Nome:

Data de nascimento:

Sexo: () Feminino ( ) Masculino

Estado civil:

( ) Técnico em enfermagem

( ) Enfermeiro

Tempo de atuagao na area da enfermagem:

Tempo de atuacao na UTI:

Numero de vinculos empregaticios:

Carga Horaria de trabalho semanal total:

Turno: (  )Diurno () Noturno

Pratica atividade fisica ou lazer? ( ) Sim (

) Asvezes ( )Nao
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A pesquisadora responsavel realizou a alteragao solicitada nas informagtes basicas do projeto,acerca do
quantitativo de participantes, conforme nova submissao.

Recomendacgoes:

Atentar-se ao envio dos relatérios parcial e final do projeto.

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequacgoes:

Sugiro a aprovagéo do projeto

Endereco: Rua 14 de julho n®150

Bairro: Floriandpolis CEP: 88.075-010
UF: SC Municipio: FLORIAMNOPOLIS
Telefone: (48)3877-9078 E-mail: cepsh@ifsc edu br
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INSTITUTO FEDERAL DE

SANTA CATARINA

Continuagéo do Parecer: 6.577 449

Consideracoes Finais a critério do CEP:

IFSC

Qe

Diante do exposto, o Comité de Etica em Pesquisa — CEP, de acordo com as atribuigdes definidas na
Resolugdo CNS n.” 510, de 2016, na Resolugdo CNS n.° 466, de 2012, e na Norma Operacional n.” 001, de

2013, do CNS, manifesta-se pela aprovagéo do protocolo de pesquisa proposto.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Informagdes Basicas| PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 08/12/2023 Aceito
do Projeto ROJETO_2200164.pdf 00:02:02
QOutros CARTA_RESPOSTA_AO_CEPSH_DO_| 08/12/2023 |Dayane Clock Luiz Aceito

PARECER_07_12_2023.pdf 00:01:24

Projeto Detalhado / |Projeto_Brochura.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito

Brochura 19:39:41

Investigador

Qutros CARTA_RESPOSTA . pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:36:58

TCLE / Termos de | Termodeconsentimento.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito

Assentimento / 19:34:10

Justificativa de

Auséncia

Qutros Anuencia.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:30:57

Brochura Pesquisa |Projeto_Brochura_Atualizado.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:20:04

Folha de Rosto folhaDeRosto pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:18:56

Qutros Declaracao.pdf 22/08/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
21:50:05

Situacao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagdo da CONEP:

N&o

Enderego:
Bairro: Florianapolis
UF: SC

Telefone:

Municipio:
(48)3877-9078

Rua 14 de julho n®150

CEP: 88.075-010
FLORIANOPOLIS

E-mail:

cepsh@ifsc.edu br
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INSTITUTO SANTA CATARINA IFSC asil

FEDERAL
Sanks Catarma

uss INSTITUTO FEDERAL DE ng«m

Continuacdo do Parecer: 6.577 449

FLORIANOPOLIS, 13 de Dezembro de 2023

Assinado por:

VANESSA LUIZA TUONO
(Coordenador(a))
Enderego: Rua 14 de julho n®150
Bairro: Floriandpolis CEP: 88.075-010
UF: SC Municipio: FLORIAMOPOLIS
Telefone: (48)3877-9078 E-mail: cepsh@ifsc.edu.br
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ANEXO B
Parecer consubstanciado do CEP HRHDS

—

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

Elaborado pela Instituicdo Coparticipante
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Avaliagéo do bem estar mental dos profissionais da enfermagem
atuantes em unidades de terapia intensiva em um hospital geral de Joinville.

Pesquisador: Dayane Clock Luiz

Area Tematica:

Versdo: 1

CAAE: 75200523.6.3001.5363

Instituigao Proponente: Hospital Regional Hans Dieter Schmidt/SES/SC
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6.597.825

Apresentacdo do Projeto:

1. Introducdo

Desde tempos antigos, a atividade laboral tem sido uma ferramenta

fundamental no contexto social, permitindo a existéncia de interagbes sociais e
impactando diretamente os aspectos fisicos e emocionais dos individuos. No
entanto, é importante destacar que as condigdes de trabalho desempenham um
papel determinante na saude dos trabalhadores, podendo influencia-la positiva ou
negativamente. No contexto atual, o ambiente de trabalho é frequentemente
caracterizado por grande pressdo laboral, o que pode levar a intenso desgaste fisico
e mental nos profissionais (SANTOS et al, 2021; NASCIMENTO et al, 2019).

Nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), por serem caracterizadas como

areas destinadas ao cuidado continuo de pacientes em situagdes graves de saude,
a questdo da pressdo laboral torna-se ainda mais intensa. (CRUZ et al, 2019). Os
profissionais da saude, em especial a equipe de enfermagem, devem ter
conhecimento técnico qualificado, elevada concentragédo e habilidades especificas,
além de ser necessario possuir raciocinio rapido e forte controle emocional para lidar
com os pacientes e familiares. Esses fatores sdo possiveis rebaixadores de
bem-estar mental quando nao avaliados e controlados, podendo gerar depresséo,
ansiedade, insénia e fadiga (BRASIL, 2010; ARAGAO et al, 2021).

Enderego: Rua Xavier ARP, S/N

Bairro: Boa Vista CEP: 89.227-680
UF: SC Municipio: JOINVILLE
Telefone: (47)3481-3161 Fax: (47)3461-5533 E-mail: cephrhds@gmail.com
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Continuacdo do Parecer: 6.597.825

A partir disso, percebe-se o importante papel que a promogédo da salde

mental possui, e o motivo dela ter sido prioridade em programas de saude. Para
isso, o estudo tem como objetivo avaliar o bem-estar mental de enfermeiros e
técnicos de enfermagem que atuam nas Unidades de Terapia Intensiva de Joinville,
e identificar quais s@o os modificadores de saide-mental que esses profissionais
estdo suscetiveis no ambiente de trabalho, uma vez que esse local é considerado
um fator importante no desenvolvimento de doengas ocupacionais, em destaque
alteragdes de origem mental (CRUZ et al, 2019).

Nesse contexto, estudar a prevaléncia de transtornos mentais e investigar a
presenca desses modificadores de bem-estar nas equipes é primordial para
subsidiar medidas de protecdo a saude mental desses trabalhadores e, a partir
disso, como resultado, garantir uma melhor assisténcia prestada ao usuario
(MOURA, 2022). O estudo beneficia o hospital que, a partir da pesquisa, podera
identificar os fatores que afetam a saude de seus colaboradores e realizar
modificagBes para promogao de bem-estar mental, os profissionais, que possuirdo
3

um ambiente de trabalho mais adequado para suas necessidades, e também o
cliente, que possui profissionais aptos e capazes de prestarem uma assisténcia de
qualidade por trabalharem em um ambiente que proporciona qualidade a eles.

Objetivo da Pesquisa:

1.1.1 Objetivo geral: avaliar o bem-estar mental dos profissionais de enfermagem
que trabalham nas Unidades de Terapia Intensiva em Joinville.

1.1.2 Objetivos especificos :

Identificar os modificadores do bem estar-mental desses profissionais.
Compreender os principais estressores no ambiente de trabalho das UTls que
afetam enfermeiros e técnicos de enfermagem.

Demonstrar os resultados encontrados e sugerir melhorias.

Avaliacao dos Riscos e Beneficios:

O principal risco do estudo é o desconforto emocional. Como trata-se de uma
pesquisa que busca compreender sintomas e fatores desencadeadores de estresse
e transtornos mentais na populagéo de enfermagem nas UTls, as questdes tratadas
por meio dos formularios poderdo desestabilizar emocionalmente os profissionais

mais sensiveis a tematica. Apesar de haver esse risco, compreender a presenca

Enderego: Rua Xavier ARP, S/N

Bairro: Boa Vista CEP: 89.227-680
UF: SC Municipio: JOINVILLE
Telefone: (47)3481-3161 Fax: (47)3461-5533 E-mail: cephrhds@gmail.com
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desses desencadeadores e também o quanto afetam na qualidade de vida do
trabalhador & de suma importancia para o entendimento e possivel transformacédo
desse cenario causador dessa desestabilizacdo. Além disso, caso esse fator
acontega, isso reforgara a necessidade de pesquisa nessa area.

Outro possivel risco é o cansago ao responder os questionarios da pesquisa.
Como serdo utilizados 3 instrumentos de pesquisa e 1 questionario
sociodemografico, o tempo gasto para respondé-los podera entediar o participante
do estudo. Para atenuar esse risco, sera reforgada a importancia da tematica e
participacdo e além disso, as entrevistadoras estardo aptas a realizar a coleta de
dados de maneira fluida e facilitadora. Os questionarios foram escolhidos e
desenvolvidos de forma a proporcionar uma experiéncia simples e rapida ao
profissional participante da pesquisa.

Caso ocorram efeitos indesejaveis ao(a) pesquisado (a), encaminharemos

para o servico as ser contratado pela pesquisadora responsavel , sendo garantida
assisténcia imediata, sem 6nus de qualquer espécie a sua pessoa com todos os
cuidados necessarios a sua participagao de acordo com seus direitos individuais e
respeito ao seu bem-estar fisico e psicolégico.

No risco, relacionado ao cansaco ao responder os formularios, o profissional

serd informado que sua participagao podera ser interrompida a qualquer momento,
ndo havendo quaisquer prejuizos a ele.

Possiveis beneficios: avaliar a prevaléncia de transtornos mentais e estresse
emocional nas equipes de enfermagem das Unidades de Terapia Intensiva do
Hospital Regional Hans Dieter Schmidt e a partir disso, propor reflexdes e
intervengdes sobre a atual condigdo de bem-estar mental dos colaboradores. A
pesquisa ird enfatizar a importancia do bem-estar mental das equipes e em reflexo,

potencializara a melhora do cuidado prestado por esses profissionais.

Comentarios e Consideragées sobre a Pesquisa:
Todos os termos enviados foram corrigidos de acordo com a Gltima relatoria.
Trabalho muito bem fundamentado e escrito.

Consideragoes sobre os Termos de apresentagao obrigatoria:

Todos os termos enviados foram corrigidos de acordo com a Gltima relatoria.

Enderego: Rua Xavier ARP, S/N

Bairro: Boa Vista CEP: 89.227-680
UF: SC Municipio: JOINVILLE
Telefone: (47)3481-3161 Fax: (47)3461-5533 E-mail: cephrhds@gmail.com
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Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

ez

Aprovado. As autoras corrigiram o projeto de acordo com a ultima relatoria realizada. N&o identifiquei

pendéncias.

Consideragoes Finais a critério do CEP:

De acordo com o parecer do Relator.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagdo
Outros CARTA_RESPOSTA_AO_CEPSH_DO_| 08/12/2023 |Dayane Clock Luiz Aceito
PARECER_07_12_2023.pdf 00:01:24

Projeto Detalhado / |Projeto_Brochura.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito

Brochura 19:39:41

Investigador

Outros CARTA_RESPOSTA. pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:36:58

TCLE / Termos de [ Termodeconsentimento.pdf 01/12/2023 |Dayane Clock Luiz Aceito

Assentimento / 19:34:10

Justificativa de

Auséncia

Outros Anuencia.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:30:57

Brochura Pesquisa |Projeto_Brochura_Atualizado.pdf 01/12/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
19:20:04

Outros Declaracao.pdf 22/08/2023 | Dayane Clock Luiz Aceito
21:50:05

Situacao do Parecer:
Aprovado

Necessita Apreciagao da CONEP:

Néo

JOINVILLE, 21 de Dezembro de 2023

Assinado por:
Jaqueline Barp
(Coordenador(a))

Enderego: Rua Xavier ARP, S/N

Bairro: Boa Vista

CEP: 89.227-680

UF: SC Municipio: JOINVILLE

Telefone: (47)3481-3161

Fax: (47)3461-5533

cephrhds@gmail.com
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Self - Reporting Questionnaire (SQR - 20) - Questionario de auto relato

Responda as seguintes perguntas a respeito da sua saude:

1. Tem dores de cabeca frequentes? ( )SIM[1] ) NAO [0]
2. Tem falta de apetite? ( )SIM[1] ) NAO [0]
3. Dorme mal? ( )SIM[1] ) NAO [0]
4. Assusta-se com facilidade? ( )SIM[1] ) NAO [0]
5. Tem tremores de mao? ( )SIM[1] ) NAO [0]
6. Sente-se nervoso(a), tenso(a) ou preocupado(a)? ( )SIM[1] ) NAO [0]
7. Tem ma digestao? ( )SIM[1] ) NAO [0]
8. Tem dificuldade para pensar com clareza? ( )SIM[1] ) NAO [0]
9. Tem se sentido triste ultimamente? ( )SIM[1] ) NAO [0]
10. Tem chorado mais do que de costume? ( )SIM[1] ) NAO [0]
11. Encontra dificuldades para realizar com satisfacéao | ( ) SIM [1] ) NAO [0]
suas atividades diarias?
12.Tem dificuldade para tomar decisées? ( )SIM[1] ) NAO [0]
13. Tem dificuldade no trabalho (causa sofrimento?) ( )SIM[1] ) NAO [0]
14.E incapaz de desempenhar um papel Gtil em sua | ( )SIM[1] ) NAO [0]
vida?
15.Tem perdido o interesse pelas coisas? ( )SIM[1] ) NAO [0]
16.Sente-se uma pessoa inutil? ( )SIM[1] ) NAO [0]
17.Tem tido ideias de acabar com a vida? ( )SIM[1] ) NAO [0]
18.Sente-se cansado(a) o tempo todo? ( )SIM[1] ) NAO [0]
19. Tem sensacgdes desagradaveis no estbmago? ( )SIM[1] ) NAO [0]
20.Cansa-se com facilidade? ( )SIM[1] ) NAO [0]

TOTAL:
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ANEXO D

indice de Gravidade de Insdnia

Avalie a gravidade de sua insbnia nas duas ultimas semanas, em relacdo a:
(ESTIMULADA)

1. Dificuldade em pegar no () () () () ()

sSono Nenhuma | Leve | Moderada | Grave | Muito Grave
2. Dificuldade em manter o () () () () ()

sono Nenhuma | Leve | Moderada | Grave | Muito Grave
3. Problema de despertar () () () () ()

muito cedo Nenhuma | Leve | Moderada | Grave | Muito Grave

4. Quanto vocé esta satisfeito ou insatisfeito com o padrao atual de seu sono?
) Muito satisfeito

) Satisfeito

) Indiferente

) Insatisfeito

) Muito Insatisfeito

AN AN AN N SN

5. Em que medida vocé considera que seu problema de sono interfere nas suas
atividades diurnas, por exemplo: fadiga diaria, habilidade para trabalhar/
executar atividades diarias, concentragdo, memaria, humor, etc?

) Nao interfere

) Interfere um pouco

) Interfere de algum modo

) Interfere muito

) Interfere extremamente

AN AN AN AN S

6. Quando vocé acha que os outros percebem que o seu problema de sono
atrapalha sua qualidade de vida?

) N&o percebem

) Percebem pouco

) Percebem de algum modo

) Percebem muito

) Percebem extremamente

AN AN AN AN S

7. O quanto vocé esta preocupado/estressado com o seu problema de sono?
) Nao estou preocupado(a)

) Um pouco preocupado(a)

) De algum modo preocupado(a)

) Muito preocupado(a)

) Extremamente preocupado(a)

AN AN AN AN S
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