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RESUMO

Objetivo: Analisar o sofrimento psiquico de trabalhadores dos servigos de sau-
de mental em contexto pandémico e identificar os fatores associados. Méto-
do: Pesquisa transversal, com 108 trabalhadores de quatro servicos de salude
mental de um municipio do interior paulista. Coleta de dados realizada on-line
entre outubro e dezembro de 2020 por meio de questionario sociodemografico
e Escala Self Report Questionnaire-20 (SRQ-20). Os dados foram analisados
por estatistica descritiva e por regressao linear multipla de minimos quadra-
dos ordinarios, na intencdo de analisar os fatores associados para a varia-
¢do no escore da escala. Resultados: Os trabalhadores apresentaram média
elevada na escala SRQ-20 (15,07), o que indica grande sofrimento psiquico.
Fazer acompanhamento psicoldgico e/ou psiquiatrico durante a pandemia de
covid-19 esteve associado a minimizagao deste sofrimento, com reducgdo de,
em média, trés dos sintomas avaliados pela escala. Conclusdo: O acompa-
nhamento em salde mental para os trabalhadores no contexto pandémico
pode ser uma importante estratégia de enfrentamento associada a reducao do
sofrimento psiquico.

Descritores: Pandemias; Saude Mental; Pessoal de Saude.

ABSTRACT

Objective: To analyze the psychological distress of mental health workers in
a pandemic context and identify associated factors. Method: A cross-sectional
study was conducted with 108 workers from four mental health services in a
municipality in the interior of Sao Paulo. Data was collected online between Oc-
tober and December 2020 through a sociodemographic questionnaire and the
Self Report Questionnaire-20 (SRQ-20) scale. The data were analyzed using
descriptive statistics and multiple linear regression of ordinary least squares
to analyze the factors associated with the variation in the scale score. Re-
sults: The workers had a high average on the SRQ-20 scale (15.07), indicating
significant psychological distress. Receiving psychological and/or psychiatric
support during the COVID-19 pandemic was associated with reducing this dis-
tress, with an average reduction of three symptoms assessed by the scale.
Conclusion: Mental health support for workers in the pandemic context can be
an important coping strategy associated with reducing psychological distress.
Descriptors: Pandemics; Mental Health; Health Personnel.

INTRODUCAO

A pandemia da Sars-CoV-2 (covid-19) foi decretada oficialmente pela
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) em margo de 2020, criando de-
mandas para a adocdo de medidas emergenciais de salde publica por
todos os paises®. No Brasil, até meados de agosto de 2023, 704 mil
Obitos foram atribuidos a covid-19¢-?, Neste contexto, somam-se o
estado de distanciamento social e a disseminacdo de noticias falsas so-
bre a doenca, o que torna mais comuns e evidentes os sentimentos de
inseguranca, panico e medo, prejudicando a salde mental de diversos
grupos da populagao
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Considerando esta situacao, foram identificados
alguns grupos sociais mais vulneraveis a desen-
volver problemas relacionados a saude mental
neste cenario mundial: profissionais da saude,
idosos, pessoas com antecedentes psiquiatri-
cos, jovens, mulheres, pessoas infectadas pela
covid-19 e seus familiares®,

Sendo os profissionais de saude incluidos no
grupo de mais propensos ao sofrimento psiqui-
co no periodo de pandemia, os sintomas mais
encontrados entre eles foram aumento nos ni-
veis de ansiedade, depressdo, fadiga crbnica e
estresse®. Em relacdo aos motivos para tais
ocorréncias, encontram-se: preocupagao em
contaminar familiares, falta de apoio; auséncia
de capacitacOes e treinamentos com a equipe
para o cuidado; auséncia de promogdo de apoio
psicoldgico e falta de Equipamentos de Protecdo
Individual (EPI’s), além da sobrecarga profis-
sional®®, Diante das diversas esferas impacta-
das pela pandemia aos profissionais da saude,
€ possivel perceber as reverberagdes em sua
saude de forma geral.

Pesquisas realizadas com profissionais da saude
na linha de frente na pandemia da covid-19 no
ano de 2020 apresentam incidéncia de 23,1% a
39,4% para ansiedade, e 27,4% a 31,3% para
depressao, com destaque maior em mulheres e
em enfermeiros, sendo que mulheres possuem
um risco de desenvolvimento de ansiedade 16,6
vezes maior do que entre os homens®7),

Um estudo realizado para verificar o impacto
psicoldgico e mental da pandemia da covid-19
entre populacdo em geral, trabalhadores da sau-
de e usuarios de servicos de saude com maior
risco de covid-19 aponta que a prevaléncia com-
binada de ansiedade e depressao é de 33% e
28%, respectivamente, e que os fatores de ris-
co comuns sao: ser mulheres, ser enfermeiras,
ter menor nivel socioeconémico, ter alto risco de
contrair covid-19 e isolamento social. No entan-
to, os fatores de protecao sdo: informacgdes atu-
alizadas e precisas, recursos médicos suficientes
e adogao de medidas preventivas®”.

O adoecimento mental na populacdo geral e
em profissionais da saude tem sido estudado
em paises como a China, Italia, Espanha, India,
Iraque, Turquia dentre outros paises®). Porém,
observa-se uma lacuna nas publicacdes quando
especificamos os profissionais em trabalhado-
res que atuam nos servigos de saude mental.

Diante do aumento na demanda por servigos
de salde mental, os estabelecimentos ficaram
sobrecarregados, ndao havendo funcionarios o
suficiente para suprir o aumento da procura por

atendimento, fragilizando a qualidade do servi-
¢o e aumentando o risco de gerar uma socieda-
de mentalmente doente®.

Este cenario é motivador para refletir sobre
como a saude psiquica dos profissionais que
atuam em atendimentos de salde mental foi
afetada na pandemia. O presente estudo espe-
ra trazer contributos a identificacdo dos fatores
envolvidos e propiciar discussdes que benefi-
ciem a saude destes trabalhadores.

Com isso, esta pesquisa objetiva analisar o so-
frimento psiquico de trabalhadores dos servi-
cos de saude mental em contexto pandémico e
identificar os fatores associados.

METODO

Trata-se de um estudo transversal de abordagem
quantitativa, que buscou analisar o sofrimento
psiquico de trabalhadores dos servicos de salude
mental durante o primeiro ano de pandemia de
covid-19. Por ser um estudo observacional em
epidemiologia, utilizou-se a ferramenta STROBE
(Strengthening the Reporting of Observational
Studies in Epidemiology) como referéncia.

O estudo ocorreu em um municipio do interior
paulista com cerca de 130 mil habitantes. Qua-
tro servigos de salde mental compuseram este
cenario, dentre eles: uma Unidade de Interna-
gdo Psiquiatrica; um Servico de Atencgdo e Re-
feréncia em Alcool e outras Drogas; um Centro
de Atengao Psicossocial Alcool e outras Drogas
IT (CAPSad II), e um Centro de Atengao Psicos-
social II (CAPS II).

O contato com os servigos se deu primeiramen-
te pelo pesquisador, que se reuniu com as co-
ordenacdes com a finalidade de apresentar o
projeto e a proposta da pesquisa. Em seguida,
0 autor recolheu os contatos de e-mails dos
trabalhadores. O convite foi enviado individual-
mente com uma carta explicando o objetivo do
estudo juntamente com o Termo de Consenti-
mento Livre e Esclarecido (TCLE). Ao aceitar a
participacdo, o trabalhador assinou digitalmen-
te o TCLE e devolveu via e-mail ao pesquisador,
sendo orientado a manter uma cépia. Apds, o
pesquisador enviou o instrumento de coleta de
dados via formulario on-line (Google Forms),
respeitando os procedimentos éticos.

A coleta de dados ocorreu entre outubro e dezem-
bro de 2020. Todos os trabalhadores dos quatro
servicos de salude mental foram convidados a
participar, o que totalizou uma populagdo de 141.
Foram incluidos individuos com 18 anos ou
mais, que faziam parte do quadro de trabalha-
dores dos servicos de salude mental selecio-
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nados, possuindo pelo menos seis meses de
experiéncia pratica, encontrando-se ativos no
momento da pesquisa, ou seja, ndo estavam
de férias ou de licenca. Foram excluidos aque-
les que ndo concluiram as respostas dos instru-
mentos apods a assinatura do TCLE.

Dos 141 trabalhadores, 33 ndo preencheram os
critérios de inclusdo, portanto, a amostra final,
definida por conveniéncia, foi de 108.

O instrumento foi elaborado pelos préoprios pes-
quisadores e composto por um questionario so-
ciodemografico, dados sobre o contexto pandé-
mico e a Escala Self Report Questionnaire-20
(SRQ-20). As variaveis coletadas foram: local
onde mora e com quem mora, idade, sexo, es-
tado civil, raca/cor, maior grau de escolaridade,
se possui pdés-graduagdo, profissdao, em qual
unidade atua, ha quanto tempo trabalha nes-
te servico, renda mensal, se houve diminuicao
da renda familiar em decorréncia da pandemia,
periodo de atuacdo, carga horaria, se possui
outro vinculo empregaticio, tipo de vinculo em-
pregaticio, se o entrevistado faz parte do gru-
po de risco, se ha pessoas do grupo de risco
para covid-19 na casa em que mora, contato
direto com casos suspeitos e/ou confirmados
de covid-19, realizacdo de acompanhamento
psicolégico passado e/ou atual, e como estao
as atividades atualmente, com relacao ao afas-
tamento, funcdo alterada, ou conservacdo do
posto habitual.

Considerou-se como grupo de risco quem respon-
deu sim para um ou mais dos seguintes quesitos:
pessoa acima de 60 anos, cardiopata, diabético,
hipertenso e/ou com problemas respiratorios.

A Escala Self Report Questionnaire-20 (SRQ-
20) foi utilizada para verificar o sofrimento
psiquico dos trabalhadores. Desenvolvida pela
OMS como instrumento de rastreio, € composta
por 20 itens autoaplicaveis que avaliam a ma-
nifestagcdo de sintomas psiquiatricos. Cada item
pode ser pontuado com escore zero ou um, em
gue o escore zero aponta que os sintomas esti-
veram ausentes nos Ultimos 30 dias, e o esco-
re um indica presenca do sintoma. A validagao
da SRQ-20 para o Brasil apontou especificidade
de 0,80, e sensibilidade de 0,83, sendo sete o
ponto de corte. Escore maior que sete aponta a
presenca de sintomas psiquiatricos menores®,
A analise dos dados foi realizada pelo programa
estatistico SAS, versdo 9.4. Para a analise des-
critiva e do escore da escala, adotaram-se me-
didas como média, mediana e desvio padrdo,
considerando intervalo de confianca de 95%.
Para as variaveis categoricas e descricdo dos

individuos, calcularam-se as frequéncias rela-
tiva e absoluta.

O escore da escala SRQ-20 foi calculado con-
siderando um ponto para as respostas “Sim”
e zero pontos para as respostas “Nao”, com
pontuacdo maxima de 20. Os individuos que
pontuaram acima de sete (nota de corte) fo-
ram considerados apresentadores de sofrimen-
to psiquico, seguindo as orientacbes de Mari &
Willians (1986)®.

A analise inferencial foi realizada por regressdo
linear multipla de minimos quadrados ordina-
rios, na intencao de identificar fatores associa-
dos a alteracdo no escore total da escala (SRQ-
20). A analise objetivou encontrar um modelo,
um conjunto de variaveis que explicite a varia-
cdo variavel dependente (escore total da escala
SRQ-20). Considerou-se como valor de referén-
cia para diferenca significante p < 0,05.

A presente pesquisa foi aprovada pelo comité de
ética em pesquisa da Faculdade de Medicina de
Botucatu da Universidade Estadual Paulista “Jalio
de Mesquita Filho”, sob 0 n© 4.296.005 de 2020,
como preconiza a Resolucdo CONEP n° 466/12.

RESULTADOS

Dos 108 trabalhadores que participaram do es-
tudo, 36,1% (39) estavam vinculados a Unida-
de de Internagdo Psiquiatrica; 27,8% (30), ao
Servico de Atencdo e Referéncia em Alcool e
Outras Drogas; 23,1% (25) ao CAPS II, e 13%
(14) ao CAPSad II.

Com relacdo as caracteristicas sociodemografi-
cas, 83,3% (90) dos participantes eram do sexo
feminino; 33,3% (36), com idade entre 38 e 47
anos; 81,5% (88) se autodeclararam brancos, e
52,8% (57) tinham uma relagdo estavel ou ca-
samento e viviam (57,7% - 62) com o conjuge/
companheiro(a). Quanto a escolaridade, 30,6%
(33) possuiam pos-graduagao; 23,4% (25) en-
sino superior, e 24,3% (25) formacdo técnica.

A maioria indicou ja ter realizado acompanha-

mento psicologico e/ou psiquiatrico antes da
pesquisa, 52,3% (58), porém, no momento da
pesquisa, apenas 21,6% (23) dos trabalhado-
res mantinham acompanhamento.

A categoria profissional mais prevalente foi da
equipe de enfermagem, 63% (68), sendo 47,2%
(51) técnicos ou auxiliares de enfermagem,
e 16,6% (18) enfermeiros. As demais catego-
rias foram auxiliar de servigos de saude, 11,1%
(12); médico, 6,5% (7); assistente social, 5,6%
(6); psicdlogo, 4,6% (5); terapeuta ocupacional,
3,7% (4); farmacéutico, 0,9% (1); profissional
de educacdo fisica, 0,9% (1); fisioterapeuta,
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0,9% (1); coordenador de servico, 0,9% (1);
recepcionista, 0,9% (1), e outros 4,6%.

O tempo de atuagdo no servico era de cinco e
sete anos para 39,6% (42) dos trabalhadores,
com jornada de trabalho de 30 horas semanais,
78,4% (84), e sem outro vinculo empregaticio,
74,8% (80).

Com relacdo a exposicao dos trabalhadores de
saude mental a covid-19, apresentado na Tabela
1, 45% (48) moravam com uma pessoa que fazia
parte do grupo de risco; 79,3% (85) atuavam em
contato direto com casos suspeitos e/ou confir-
mados de covid-19, € 95,5% (103) continuaram
atuando em sua fungao durante a pandemia.

Tabela 1 - Dados sobre a exposicao de trabalhadores de salude mental a covid-19. Botucatu, SP, Brasil, 2020

(n=108)
Variaveis N %
Cénjuge/companheiro 62 57,7
Filhos 61 56,8
Sozinho 16 15,3
Mora com quem?
Pai/mae 14 13,5
Netos 5 5,4
Amigos 1 1,8
Na casa onde mora, ha
pessoas do grupo de risco Nao 59 55
para a covid-19?
Faz parte de grupo de ~
risco? Nao 73 68,5
Atua em contato direto
com casos suspeitos e/ou Sim 85 79,3
confirmados de covid-19?
Atua na area de formacgdo profissional. 104 95,5
Af isco.
Atividades atuais astado por ser grupo de risco 3 2,7
Funcdo alterada para atender as demandas 1 18

da pandemia.

Ao analisar a escala SRQ-20, como mostra a
Tabela 2, as respostas dos participantes tive-
ram média de 15 pontos e mediana de 16, am-
bas consideravelmente acima do ponto de corte
sete da escala, indicando sofrimento psiquico
por 98,1% dos participantes.

A menor pontuagao encontrada foi seis, estan-
do apenas um ponto abaixo da nota de corte, e
a maior pontuacdao mostrou-se sendo o maximo
possivel de se atingir na aplicacdo do questio-
nario, 20 pontos.

Devido ao grande intervalo numérico encontra-
do, o valor de média pode néao refletir corre-
tamente o cenario pesquisado. Neste caso, o
valor da mediana embasa a interpretagao, visto
que é condizente com a informagao sugerida no
valor da média. A credibilidade dos dados ¢ in-
dicada pelo desvio padrao de, aproximadamen-
te, quatro pontos e pelos valores superiores
e inferiores do intervalo de confianga de 95%,
estando proximos entre si.

Tabela 2 - Medidas descritivas dos escores da escala SRQ-20. Botucatu, SP, Brasil, 2020 (n=108)

IC95% IC95% Desvio
Média Mediana limite limite Padrio Minimo Maximo
inferior superior
Escorfosm' 15,07 16,00 14,26 15,87 4,21 6,00 20,00
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IC95% IC95% Desvio
Média Mediana limite limite Padrio Minimo Maximo
inferior superior
Frequéncias
N %
De0Oaé6 2 1,9
De7a 10 21 19,4
De 11 a 15 26 24,1
De 16 a 20 59 54,6
Total 108 100
IC - Intervalo de Confianga.
A Tabela 3 apresenta as medidas descritivas de apresentaram maior porcentagem de respostas
todos os itens da escala SRQ - 20 e as propor- “Sim”, contribuindo para explicar a alta média
cOes de respostas para “"Sim” e "Nao”. Com ex- de pontuagdo encontrada. Apenas um trabalha-
cecdo da pergunta: “Sente-se nervoso (a), ten- dor ndo apresentou pensamentos de suicidio.

so (a) ou preocupado (a)?”, todas as respostas

Tabela 3 — Medidas descritivas dos itens da escala SRQ-20. Botucatu, SP, Brasil 2020 (n=108)

Itens da escala SRQ-20 S N %
1-Vocé tem dor de cabeca frequente? Sim 67 62,0
2-Tem falta de apetite? Sim 101 93,5
3-Dorme mal? Sim 66 61,1
4-Assusta-se com facilidade? Sim 86 79,6
5-Tem tremores nas maos? Sim 98 90,7
6-Sente-se nervoso (a), tenso (a), ou preocupado NEA ca [
(a)?
7-Tem ma digestdo? Sim 76 70,4
8-Tem dificuldades de pensar com clareza? Sim 82 75,9
9- Tem se sentido triste ultimamente? Sim 66 61,1
10-Tem chorado mais do que de costume? Sim 88 81,5
76
12- Tem dificuldades para tomar decisdes? Sim 78 72,2
LT dlculdades o seruse (s trabalho & 2
14- E incapaz de desempenhar um papel Gtil em Sim 102 94 4
sua vida? !
15- Tem perdido o interesse pelas coisas? Sim 79 73,1
16- Vocé se sente uma pessoa inutil, sem Sim 103 95,4

préstimo?
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Itens da escala SRQ-20 S N %
17-Tem tido pensamentos de suicidio? Sim 107 99,1
18-Sente-se cansado (a) o tempo todo? Sim 71 65,7
19-Vocé se cansa com facilidade? Sim 62 57,4
20-Tem sensacgdes desagradaveis no estbmago? Sim 79 73,1

Na analise inferencial apresentada na Tabela 4,
foi encontrada relacdo inversamente proporcio-
nal com a varidvel acompanhamento atual com
psicélogo e/ou psiquiatra, associada a menores
escores de sofrimento psiquico (coeficiente ne-
gativo e p<0,05).

Nenhuma outra variavel apresentou valor de p
superior a 5% e foram as varidveis mantidas
no modelo como controles, dessa forma, en-
tendemos que o acompanhamento psicolégico
e/ou psiquiatrico possui associacdo protetora,
em contexto pandémico, independente da ida-
de, género, raca/cor, estado civil, escolaridade,
renda, carga horaria semanal, vinculo empre-
gaticio, pessoas da familia em situacao de ris-
co, pertencer ao grupo de risco, se atuou dire-

tamente com pacientes com covid-19 e como
esta exercendo as suas atividades no momento.
O valor de beta (coeficiente de regressao) para
esta variavel foi de quase trés pontos, o que
significa que estar em tratamento psicoldgico
e/ou psiquiatrico, naquele momento, associou-
-se a uma reducdo de trés pontos na média da
escala SRQ-20, quando comparado a quem nao
estda em tratamento. Considerando que cada
ponto do SRQ-20 corresponde a um sofrimento
vivenciado, este resultado é expressivo da sin-
tomatologia desta amostra.

O coeficiente R?foi de 25,4%, o que significa que
o conjunto de variaveis independentes escolhido
explica cerca de 25% da variagao no escore de
sofrimento psiquico medido pelo SRQ-20.

Tabela 4 - Andlise da multipla das variaveis socioeconémicas em relacdo a Escala SRQ-20 dos trabalhadores

em salde mental. Botucatu, SP, Brasil, 2020 (n=108)

Variaveis B T Valor de p
Idade 48 ou mais 0,11 1,15 0,25
Sexo masculino -0,08 -0,84 0,40
Etnia negra 0,10 1,06 0,29
Com companheiro 0,16 1,66 0,09
Escolaridade -0,09 -0,92 0,35
Qual sua carga horaria semanal? 0,14 1,42 0,15
Diminuiu a renda? -0,13 -1,42 0,15
Vocé tem outro vinculo empregaticio? -0,01 -0,13 0,89
?:Vic;ffggnde mora, ha pessoas do grupo de risco para a -0,07 -0,74 0,45
Grupo de risco -0,09 -0,96 0,33
e a0,
£ et oca de ebalo woce stsem s dise 008
Atualmente como estdo suas atividades? -0,03 -0,40 0,68

R square: coeficiente de determinagdo - 0,254; *p<0,05.
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DISCUSSAO

Os resultados da escala SRQ-20 expde, de ma-
neira alarmante, niveis elevados de sofrimento
psiquico entre trabalhadores de saide mental
do interior paulista, no contexto pandémico. Foi
possivel estabelecer uma relagdo deste estudo
com publicacGes recentes sobre salide mental
no periodo da pandemia, sobretudo aquelas re-
alizadas com a equipe de enfermagem013,

A exaustdo emocional e o sofrimento psiquico
desta categoria profissional ja foram constata-
dos no periodo de pandemia a nivel nacional e
internacional em diferentes cenarios*13), po-
rém, poucos estudos utilizaram a escala SRQ-20
como instrumento de coleta de dados, e a maio-
ria foi conduzido em apenas um servico de sau-
de, o que difere do presente estudo que foi reali-
zado em uma rede de servicos de salde mental.
Uma pesquisa realizada com profissionais da sau-
de que prestavam cuidados a pessoas com co-
vid-19 em um hospital da rede publica de salde,
utilizando a escala SRQ-10, apontou que 40% dos
entrevistados apresentaram pontuacdao compati-
vel com sofrimento psiquico®®, em comparacao
com 98,1% encontrados nesta pesquisa.

Um estudo realizado com enfermeiros portu-
gueses durante a pandemia, apesar de também
encontrar niveis de sofrimento mental, consta-
tou que a especialidade em salde mental esta-
va menos associada ao aparecimento de sinto-
mas ansiosos, depressivos e de estresse®,
Apesar do fator protetivo associado a ser um pro-
fissional de saude mental quando comparado a
outras categorias descritas na literatura, € visi-
vel o elevado nivel de pressdo ocupacional en-
frentado por esses trabalhadores, principalmente
em razao do aumento no numero de atendimen-
tos e recursos limitados de profissionais nessa
area®!), Observamos, em nossos dados, o inten-
so sofrimento psiquico desta categoria é descrito
na literatura como relacionado a sentir-se impo-
tente para suprir a nova e crescente demanda por
acolhimento e acompanhamento®1319,

No atual estudo, sentimentos de inutilidade fo-
ram referidos por mais de 90% dos trabalha-
dores, e pensamento sobre suicidio por quase
100%, o que indica que a propria especificidade
do cuidado em saude mental demanda de aten-
¢ao. Evidenciamos, de forma clara, que os pro-
fissionais de salde mental, que, no momento
da coleta de dados, alegaram estar realizando
acompanhamento psicoldgico e/ou psiquiatrico,
apresentaram indices menores de sofrimento
psiquico, com uma redugdo em média de 2,78
pontos no escore do SRQ-20. Este resultado

indica expressivo efeito estatistico e é possivel
afirmar que o cuidado em salde mental para os
profissionais aqui entrevistados deve ser esti-
mulado, protegido e possibilitado pelos gesto-
res, municipios etc.

Ao mesmo tempo, outro estudo realizado com
trabalhadores da mesma rede de saude men-
tal identificou que realizar acompanhamento
psicoldgico/psiquiatrico durante a pandemia foi
preditor de maior sobrecarga no trabalho, pro-
vavelmente relacionado a necessidades prévias
de cuidado. Destacamos a diferenca no objeto
de anadlise entre as duas pesquisas, mas vale
ressaltar a importancia de estudos que se apro-
fundem nesta varidvel®®,

O que as pesquisas apresentam em comum,
corraborando os achados do presente estudo, é
o perfil dos profissionais formado principalmen-
te por pessoas do sexo femininot%'”), normal-
mente associado ao fato da maioria dos entre-
vistados compor a equipe de enfermagem®®,
Em relacdo ao estado civil e composicao familiar,
um pouco mais da maioria dos entrevistados é
casado ou possui companheiro, fato contradito-
rio com um estudo americano, que constatou
menor tendéncia de unides estaveis na pande-
mia®*-29, Grande parte também alegou ndo mo-
rar sozinha, fator este que diminui as chances
de apresentar sintomas associados ao estresse,
ansiedade, insbnia, panico e demais caracteristi-
cas associadas a transtornos mentais®829,
Também foi observada formagdo técnica, supe-
rior ou em nivel de pds-graduacao completo na
maioria dos entrevistados. Sendo profissionais
da area da saude, a grande parcela dos entre-
vistados detém conhecimento cientifico sobre a
covid-19, fator que, em um estudo, foi associa-
do a diminuicdo das sensagdes de medo e an-
siedade, causadas pela pandemia®?, mas que,
na presente analise, ndo apresentou diferenca.
Notamos grande discrepancia entre os profissio-
nais que se declararam grupo de risco e os que
estao afastados de seus trabalhos regulares por
este motivo, além da maioria ter relatado possuir
contato direto com casos suspeitos e/ou confir-
mados de covid-19. Estas informagdes sugerem
que o funcionamento dos servicos em saude
mental incluidos nesta pesquisa ndo conseguiu
atender as recomendacdes da Portaria Conjunta
n°20/2020, de priorizar a permanéncia em casa e
o trabalho a distancia para trabalhadores que se-
jam do grupo de risco®®. Além disso, outro estu-
do identificou que ser do grupo de risco e manter
contato direto com casos positivos de covid-19
pode predizer sobrecarga no trabalho®®,
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De acordo com uma revisdo de literatura que
procurou analisar os mecanismos de resiliéncia
para esses trabalhadores, demais estratégias
para preservar a saude mental dos profissionais
de saude durante periodos de pandemia ou cri-
ses sanitarias ainda sdo escassas, porém, grupos
de apoio mutuo durante o horario de trabalho e
supervisdo técnica para discussdo de casos, em
que ha divisdo da sobrecarga afetiva, emocional
e técnica que os casos impéem, podem contri-
buir para a melhoria da saide mental®24,

Em servigcos em que o suporte por pares é esti-
mulado e quando os profissionais sao prepara-
dos para detectar entre si o sofrimento psiquico
e acolher a seus colegas, ha impacto positivo
na saude mental dos trabalhadores, percebido
pela reducdo de faltas no trabalho, admissao
em servicos de salde, entre outros®4,

CONCLUSAO

Ao analisar o sofrimento psiquico dos trabalha-
dores de salide mental de um municipio do inte-
rior paulista por meio do SRQ-20, evidenciamos
que aqueles que estavam em acompanhamento
psicoldgico e/ou psiquidtrico tiveram menores
escores de sofrimento.
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