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APRESENTACAO

Nesta quinta continuacdo da série “COVID-19: Reflexbes das ciéncias da salde
e impactos sociais” a Atena Editora traz ao leitor 15 estudos que aqui estdo organizados
por sua tematica dentro do contexto pandémico, respectivamente: prevencgao, diagnostico
e tratamento da infeccdo causada pelo novo coronavirus; aspectos e achados clinicos
da doencga; processo de imunizagdo; atuacdo colaborativa de entidades estatais no
enfrentamento da pandemia; o efeito das medidas restritivas na saude fisica e mental do
ser humano em suas fazes da vida e ainda nos profissionais de saude.

Agradecemos aos autores por suas contribuicdes técnicas e cientificas para este
tema e desejamos a todos uma boa leitura!

Luis Henrique Almeida Castro
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RESUMO: Os profissionais de enfermagem
atuantes nas Unidades de Terapia Intensiva, tem
uma jornada de trabalho intensa e estressante,
e com a pandemia da COVID-19 sobrecarregou
ainda mais estes profissionais que enfrentam a
pandemia em ambiente altamente contaminado,
longe de amigos e familiares, trabalhando sob
horarios acima do que era a rotina anterior,
buscando dispor da prestacdo de servico
humanitario e ético, sob a pressédo do ambiente,
das midias e de familiares dos pacientes, e isto
acaba predispondo a ocorrer uma elevagéo no
indice de ansiedade e adoecimento, podendo
evoluir para os agravos de saude fisica e mental
destes, principalmente no que diz respeito a
Sindrome de Burnout, cujas caracteristicas
definidoras sdo a exaustdo emocional,
despersonalizacdo e baixa realizacdo pessoal.
Objetivo: Avaliar as caracteristicas adaptativas
da rotina de enfermagem em uma Unidade
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de Terapia Intensiva/COVID-19, Manaus-AM. Metodologia: Trata-se de uma pesquisa
quantitativa, caracterizada pelo emprego da quantificacéo, tanto nas modalidades de coleta
de informagbes quanto no tratamento delas por meio de técnicas estatisticas. De posse
dessas informacgdes, parte-se para a constru¢do de um questionario fechado e o aplica no
setor. Depois da tabulacao, foi realizada a analise dos dados com o auxilio de instrumentos
estatisticos. Conclusao: Diante desse contexto de uma potente pandemia como a COVID-19,
seria necessario que os servigos de saude disponibilizassem treinamento de capacitagéo para
enfrentar um grande colapso na salude, usando modelos de enfrentamento de outros paises
que sofreram com a mesma doenca pandémica. A equipe de enfermagem estando preparada
para enfrentar uma pandemia de grandes propor¢des, amenizaria o cansago, o estresse e 0
esgotamento psicolégico, refletindo no processo de trabalho desses profissionais.
PALAVRAS-CHAVE: Coronavirus; Enfermagem; Esgotamento profissional.

BURNOUT SYNDROME X COVID-19: ADAPTIVE CHARACTERISTICS OF
NURSING ROUTINE IN AN INTENSIVE CARE UNIT, MANAUS-AM

ABSTRACT: Nursing professionals working in the Intensive Care Units have an intense and
stressful journey and, with the pandemic of COVID-19, this situation has worsened. Those
professionals who face the pandemic in highly contaminated environments, far from friends
and family, have become even more overloaded at your workplace. With increasingly long
working hours seeking to provide humanitarian and ethical service under pressure from the
workplace, from the media and from the patients’families, and this ends up creating a favorable
situation for the elevation of anxiety and ilinesses indices at the workplace. It can evolve into
physical and mental health problems, such as Burnout Syndrome whose characteristics are
emotional exhaustion, depersonalization disorders and low sense of personal accomplishment.
Objective: To evaluate the adaptive characteristics of the nursing routine in an Intensive Care
Unit/COVID 19, in Manaus (AM). Methodology: It is a quantitative research. characterized by
the use of quantification, in the modalities of collection and treatment of this information through
statistical techniques. After collecting all the necessary information, a closed questionnaire is
built and applied in the sector. The last step is a tabulation; data analysis is performed with
the aid of statistical tools. Conclusion: Given this context of a potent pandemic such as
COVID-19, it would be necessary for health services to provide capacity building training to
face a major collapse in health, using models from other countries that have suffered with the
coronavirus. One prepared nursing team to face a pandemic of large proportions, it would
alleviate fatigue, stress and psychological exhaustion, reflecting on the work process of these
professionals.

KEYWORDS: Coronavirus; Nursing; Burnout.

INTRODUCAO

A COVID-19 (SARS-CoV-2), é uma variagdo da familia de virus coronavirus. A
doenca é caracterizada pela variagédo entre quadros clinicos assintomaticos e complicagbes
respiratérias graves, podendo ser letal. Desta forma, a Organizacdo Mundial da Saude
(OMS) estima que 80% dos pacientes com a COVID-19 sejam assintomaticos, enquanto
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outros 20% podem apresentar sintomas e necessitar de atendimento hospitalar, e destes,
5% necessitam de suporte para o tratamento de insuficiéncia respiratéria (BRASIL, 2021).

A COVID-19 trouxe impacto nas vidas dos individuos em nivel global, chamando
a atencao pelo alcance que teve e pela velocidade com a qual se difundiu. Alguns dados
historicos, embora ainda muito recentes para uma analise rigorosa, demonstram essa
dindmica espago-temporal da doenca. A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) recebeu
a notificagdo, em 31 de dezembro de 2019, de casos de pneumonia na cidade de Wuhan,
na China, com suspeita de serem provocados por uma nova cepa de Coronavirus. A partir
de entdo, uma nova configuracdo de assisténcia a saude foi implementada, exigindo dos
profissionais da saude uma nova abordagem (SOUZA, 2020).

Em 11 de marco de 2020, o diretor geral da Organizagdo Mundial da Satude (OMS),
Tedros Adhanom, declarou que a entidade elevou o estado da contaminag&o a pandemia
de Covid-19. Naquele momento essa classificagcdo néo tinha relagdo com a gravidade da
infeccdo, mas sim, relacionava-se a disseminagéo geografica ponderal da doenca. A partir
desta declaragéo, os paises iniciaram seus planos nacionais de enfrentamento a pandemia,
porém muitos deles, de forma tardia, aumentando o niumero de pessoas infectadas e a
superlotagdo dos centros de saude (UNASUS, 2020).

A Sindrome de Burnout (SB) é oriunda da tensdo emocional crdnica vivenciada pelo
profissional, cujas caracteristicas definidoras a exaustdo emocional, despersonalizagdo e
baixa realizagdo pessoal. Pode acometer profissional cuja atividade requeira contato direto
com o publico (SILVA, et al., 2015).

A prevaléncia da sindrome de Burnout vem aumentando nos ultimos anos. Esta
tendéncia pode ser devida ao ambiente de trabalho frio, competitivos, hostis e altamente
exigentes, como unidades de terapiaintensiva (UTI), que séo historicamente compreendidas
como um lugar estressante tanto para pacientes quanto para seus familiares (ALVARES, et
al., 2020). Segundo o Ministério da Saude (2020), independente de estarmos enfrentando
uma pandemia com progressdo mundial sem precedentes, os critérios para admisséo
em Enfermarias e Unidade de Terapia Intensiva (UTI) devem seguir os critérios ja bem
estabelecidos na RESOLUCAO CFM N° 2.156/2016, perante a presenca de instabilidade
clinica com necessidade de suporte para as disfun¢des organicas e monitorizagao intensiva,
como:

Critérios de Indicacao de Vaga em UTI por Covid-19 (1 ou mais dos achados):
Insuficiéncia respiratéria aguda com necessidade de suporte de ventilagdo
mecanica: Insuficiéncia respiratéria aguda com necessidade de aporte de
02 quando: - FiO2 > 50% opara manter Sa02 > 94% - PaCO2 > 55 mmHg
e pH < 7,3 Sepse/ Choque Séptico e infecgcdo pulmonar pelo COVID-19
Instabilidade hemodinamica ou choque: hipotensao arterial (PAS 7 ou > 5
conforme avaliagdo médica Necessidade de vasopressores Disfungao ou
faléncia organica em qualquer outro sistema além do pulmonar gSOFA > 2
ou gSOFA > 1 com Sa02 < 92%. Auséncia dos fatores acima: sempre discutir
caso individualmente com coordenagdo médica da UTI (MEDEIROS, et al.,
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2020, p. 8).

No inicio da pandemia muitas pessoas s6 desenvolviam a forma leve da doencga,
com sintomatologia semelhante & de um resfriado comum. No entanto, com o passar do
tempo, o virus foi sofrendo mutagdes e novas cepas foram surgindo, sendo responsaveis
pelo agravamento dos sintomas respiratorios e hemodindmicos dos pacientes (XAVIER, et
al., 2020).

Essa nova realidade fez com que as UTls chegassem as suas capacidades
maximas, o que significa dizer, que mais pacientes graves foram sendo internados e entdo
encaminhados para tratamento intensivo. Logo, como néo era previsto que isso aconteceria,
as equipes de intensivistas foram submetidas a sobrecarga de trabalho, além da exposicéo
direta destes profissionais ao virus (CAMPOS; CANABRAVA, 2020).

Os leitos UTI COVID-19 adulto SUS representam a maioria dos leitos de UTI adulto
SUS no pais (67%), com destaque para os estados do Mato Grosso (90%), Acre (91%),
Santa Catarina (94%), Rio Grande do Norte (107%), Ceara (121%), Espirito Santo (139%)
e Piaui (175%). Talvez, esta proporgéo se justificada melhor pelo incentivo financeiro do
que propriamente pela necessidade sanitéaria. Isso significa que algumas regiées do Brasil
acabam sendo pouco assistidas, aumentando o0 colapso sanitario proporcionalmente ao
trabalho dos profissionais (CAMPOS; CANABRAVA, 2020).

A midia, desde o inicio da superlotagdo das UTIs, retratou condi¢des insalubres
desses profissionais, nas quais os mesmos tiveram que trabalhar. Muitos enfermeiros e
técnicos de enfermagem relataram suas rotinas, com pesar, muitas das vezes, por nao
poderem ter contato com seus familiares, além de todo o instante perderem seus pacientes.
Como consequéncia disso, uma parte significativa destes profissionais tém desenvolvido
problemas mentais sem precedentes, a exemplo da Sindrome de Burnout (TEIXEIRA, et
al., 2020).

Cesario et al. (2021) acredita que, embora a pandemia do COVID-19, continua
representando um desafio para a equipe de enfermagem da UTI, a falta de conhecimento
sobre o tratamento e prevengéo, o estresse, medo, ansiedade, angustia, falta de leitos
de UTI, equipamentos médicos hospitalares e insumos basicos, ainda representam um
obstaculo enorme que a enfermagem e outros profissionais da satde estdo superando com
muita dedicacéo e resiliéncia.

Diante do contexto levantou-se a seguinte questdo: houve mudancas de
equipamentos, materiais e nas caracteristicas da rotina de enfermagem da UTI, por conta
da alta demanda de atendimento da COVID-19?

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa quantitativa, como o préprio nome indica, caracteriza-se
pelo emprego da quantificagcdo tanto nas modalidades de coleta de informagées, quanto
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no tratamento delas por meio de técnicas estatisticas, desde as mais simples como
percentual, média, desvio-padrdo, as mais complexas, como coeficiente de correlacéo,
analise de regressao. O método quantitativo representa, em principio, a intencdo de garantir
a precisdo dos resultados, evitar distorcbes de andlise e interpretacdo, possibilitando,
consequentemente, uma margem de seguranca quanto as inferéncias (RICHARDSON, et
al., 2012).

Este estudo foi realizado no Hospital e Pronto Socorro (HPS) 28 de agosto, unidade
da secretaria estadual de Saude, localizado na Avenida Mario Ypiranga Monteiro, no bairro
de Adrian6polis, CEP 69057-000, é o pronto-socorro mais antigo da capital amazonense.
O hospital conta com 376 leitos, distribuidos para atender pacientes de ortopedia, clinica
médica, UT]I, cirurgia, emergéncia, vascular, urologia, nefrologia e oftalmologia. O hospital
oferece exames de raio-x, tomografia, ultrassonografia, eletrocardiograma, ecocardiograma
e de vitimas com queimaduras (SES-AM, 2015).

Apb6s a concordancia do responsavel pela instituicdo, através da assinatura da
Intengdo de Pesquisa, o projeto de pesquisa foi encaminhado ao Comité de Etica e Pesquisa
(CEP)/UNIP. A coleta de dados foi realizada ap6s a aprovagdo do CEP, com o CAAE:
50847221.4.0000.5512, assinatura por parte dos participantes da pesquisa do Termo de
Compromisso Livre Esclarecido (TCLE), conforme determina a Resolugdo CNS 466/12, 11.4
da Comissdo Nacional de Etica e Pesquisa-CONEP. As pesquisadoras se comprometem
a manter sigilo sobre as informacdes obtidas dos sujeitos, conforme Resolugéao 466/12 do
Ministério da Saude.

A populagao de estudo foi composta por 30 profissionais de enfermagem da Unidade
de Terapia Intensiva/COVID-19 que estavam no exercicio da profissdo no momento da
coleta de dados. Os mesmos assinaram o TCLE.

Para a coleta de dados foi aplicado um questionario composto por perguntas
semiestruturadas, que se antecedeu por apresentacdo da pesquisa, explicando aos
colaboradores o motivo da mesma e o carater sigiloso das questdes.

Os dados coletados foram analisados quantitativamente por meio dos dados obtidos
em numeros e porcentagens. A intengdo de garantir a precisdo dos resultados, evitar
distor¢bes de analise e interpretacdo, possibilitando, uma margem de seguranca quanto

as interferéncias.

RESULTADOS

A amostra constitui-se de 30 profissionais de enfermagem que atuam na Unidade
de Terapia Intensiva COVID-19, no Hospital e Pronto Socorro (HPS) 28 de Agosto, no
municipio de Manaus-AM.

Observa-se na Tabela 1, as variaveis demograficas dos 30 profissionais de
Enfermagem participantes da pesquisa, onde 80% sao do sexo feminino, 66,67% possuem
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entre 20 a 40 anos de idade e 66,67% dos profissionais sdo solteiros.

Na Tabela 2, pode-se observar que 76,67% dos participantes sdo técnicos de
enfermagem, 20% s&o enfermeiros e apenas 3,33% auxiliar de enfermagem. 60% tém o
tempo de servico de 5 ou mais anos, 86,67% dos profissionais de enfermagem atuam no
periodo diurnos, 6,67% no periodo diurno e noturno, 3,33% somente no periodo noturno e
3,33% no periodo matutino.

Tabela 1- Dados sociodemograficos dos participantes, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Tabela 2 - Distribuicédo quanto a categoria profissional, tempo de servico e turno de trabalhado,
Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.
Na tabela 3, observa-se que dos técnicos e auxiliar de enfermagem entrevistados,

79,17% tém salario mensal de 1 a 2 salarios minimos, se tratando dos enfermeiros 50% dos
que participaram da pesquisa, tem salario mensal entre 9 a 10 salarios minimos, 83,33%
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de todos os profissionais de Enfermagem entrevistados afirmam nao estar satisfeitos com
o valor de seu salario mensal.

Tabela 3 - Referente ao salario mensal e satisfagdo do mesmo, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Na figura 1, observa-se que 13,33% responderam que o processo de divisdo de
tarefas é dado pela propria equipe, no entanto, 6,67% afirmaram que o gestor da unidade
€ responsavel por dividir as tarefas, ainda assim, a maioria, 80% responderam que o
enfermeiro chefe divide as fungdes da equipe que atua na UTI de COVID-19, sendo este
dado bastante relevante para esta coleta de dados.

Na figura 2, 50% afirmam que ocorre um processo para selecionar profissionais que
atuam na UTI e 50% negam que ocorra algum tipo de selecéo.

Figura 1. Dados referente a como funciona o processo na divisdo de tarefas da equipe que atua na UTI
de COVID-19, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.
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Figura 2. Dados se ocorre um processo para selecionar profissionais que atuam na UTI, Manaus-AM,
2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Na figura 3, sobre o tempo que iniciou o atendimento da equipe de intensivistas na
UTI COVID-19, pelo que se observa, 3,33% falam que ha 2 anos, outros 6,67% afirmam
que ha 1 ano, esta mesma porcentagem de enfermeiros, ndo responderam, mas a maioria,
83,33% responderam que ha 1 ano e 5 meses do inicio deste trabalho especifico ao
atendimento de pacientes acometidos pela Covid-19.

Na figura 4, pode-se observar que apenas 3,33% dos profissionais se adaptaram
em menos de 1 més as rotinas de intensivistas no setor COVID-19, ja a maioria 53,33% dos

profissionais levaram de 3 a 4 meses para se adaptar.
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Figura 3. Dados referentes a ha quanto tempo comecou a funcionar a equipe de intensivistas na UTI da
COVID-19, Manaus -AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.
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Figura 4. Dados referente a quanto tempo a equipe de enfermagem levou para se adaptar as rotinas de
intensivistas, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Na figura 5, referente ao tempo de trabalho com macacéao, observa que a maioria,
80% relatam que ficavam de 11 a 12 horas com o EPIl em questao, e o restante, 6,67%
relatam que era 4 a 6 horas e outros 10% afirmam que foi de 24 horas, e ainda assim,

3,33% nao responderam.

6,67%
e 000%

80,00%

4 a6 horas 8 horas

11a12
horas

10,00%

24 horas

3,33%

Néo
respondeu

Figura 5. Quanto ao tempo que os profissionais ficavam com o macacéo, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Na figura 6, sobre as horas que os profissionais ficavam no plantdo, a maioria,
representados por 90% dos profissionais participantes da pesquisa, estes relatam que
ficavam 12 horas de plantdo, e 10% ficavam por 24 horas.
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Figura 6. Referente as horas que os profissionais ficavam no plantdo, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Sobre os sintomas de esgotamento, observa-se nesta figura 7, que 3,33% relatam
cansago fisico e esgotamento psicologico, e 6,67% cefaleia e cansago fisico, 6,67%
esgotamento psicolégico, entretanto, a maioria, sendo 83,33% afirma ter todos os sintomas.

Esgotamento psicilégico I 6,67%

Cefaléia e Cansaco fisico I 6,67%

Cansaco Fisico e I 3,339,
Esgotamento psicolégico e

Figura 7. Referente aos sintomas de esgotamento que os profissionais apresentavam, Manaus-
AM,2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Observa-se na figura 8, sobre alguns sintomas do processo de trabalho, em que
este mostra que poucos 6,67% relataram sentir o cansaco fisico, € 0 mesmo percentual,
6,67% dizem ter cefaleia e cansaco fisico, mas, em 33,33% dos pesquisados foi afirmado
que sentem esgotamento psicoldgico, contudo, a maioria, 53,33% disseram que tém todos

0s sintomas mencionados.
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Figura 8. Referente aos sintomas que mais afetou o processo de trabalho, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Na figura 9, mostra em percentagem se obteve a ajuda para lidar com o fator
estresse no ambiente de trabalho durante a COVID-19, e deste modo, pouco mais que a
metade, 56,67%, relatam de forma positiva, dizendo que receberam tal ajuda, enquanto a
outra parte de profissionais, 43,33%, afirmam néo a receber. Nota-se que hé, praticamente,
um resultado quase igualitario, mediante os dados coletados.

Figura 9. Sobre a ajuda recebida ou néao aos profissionais que atuam na UTI/COVID-19, para lidar com
0 estresse no ambiente de trabalho, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

Na figura 10, nota-se que dos profissionais que receberam ajuda, 92,31% afirmaram
ter obtido ajuda psicologica, ja 7,69%, relataram apoio entre setores.
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Figura 10. Referente ao tipo de ajuda recebida, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.

A figura 11 demonstra que dentre os participantes, a minoria, sendo apenas 3,33%
responderam sobre a ajuda que receberam para lidar com o estresse de forma positiva,
dizendo que foi 6timo tal apoio, e outros 23,33% dizem que foi regular, 33,33% que foi bom,
e por ultimo, a maioria, 40% relatam que o auxilio foi ruim. Deste modo, pode-se dizer que
foi encontrado um percentual baixo de satisfagdo no que diz respeito a ajuda recebida para

lidar com o estresse na pandemia.

Figura 11. Referente ao que o participante achou da ajuda que recebeu para lidar com fatores
estressantes, Manaus-AM, 2021.

Fonte: Questionario elaborado pela equipe.
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DISCUSSAO

Ap6s a avaliagédo dos resultados da pesquisa, observou-se uma sobreposi¢cao das
mulheres em relagéo aos homens, onde 80% dos profissionais entrevistados eram do sexo
feminino e apenas 20% do sexo masculino. Donoso (2000), sabe-se que a enfermagem é
uma profissdo onde predomina o género feminino. Desta forma, considera-se que ha uma
relacéo historica entre esse predominio e o cuidado atividade referencial da profisséo.

Em relagéo a faixa etéaria destes profissionais, evidenciou-se que a maioria faz parte
do grupo de 20 a 40 anos. Junior (2020), esse quantitativo se da ao fato da vulnerabilidade
apresentada por pessoas mais idosas ser mais maci¢ca em relagdo aos mais jovens, no
tocante a infectividade do coronavirus, o que resultou no remanejo para os outros setores
ou afastamento destes profissionais (JUNIOR, 2020). No que concerne ao estado civil dos
sujeitos da pesquisa, notou-se que a maioria destes profissionais sdo solteiros (66,67%).
FIOCRUZ (2021), cuja influéncia pode-se explicar pela rotina exaustiva e falta de tempo
resultante da sobrecarga de trabalho, necessidade de isolamento.

A participagdo de profissionais técnicos de enfermagem se destacou, o que
representa 76,67% do publico-alvo da pesquisa, seguido dos enfermeiros com 20%, e
auxiliares de enfermagem com 3,33% de participacdo. Silva; Machado (2020), visto que a
demanda de mao-de-obra técnica é bem maior em comparagéo aos outros profissionais. A
maioria dos profissionais entrevistados (60,00%) possuem 5 anos ou mais anos de atuac¢ao
na categoria da qual faz parte, além disso, a maioria deles trabalham no plantdo diurno
(86,67%), com carga horaria de 12 horas (90%). Gasparino (2014), esse sentimento de
sobrecarga pode contribuir para o desenvolvimento da SB.

A Sindrome de Burnout ou sindrome do esgotamento profissional é um distarbio
psiquiatrico, e sua principal caracteristica € o estado de tensdo emocional e estresse
cronicos provocado por condicdes de trabalho fisicas, emocionais e psicologicas
desgastantes. A sindrome se manifesta principalmente em pessoas cuja profissédo exige
envolvimento interpessoal direto e intenso (VARELLA, 2011).

Diante desse contexto, verifica-se que os profissionais de salde sdo susceptiveis
a desenvolver tal sindrome, visto que cotidianamente lidam com intensas emocdes e
sofrimento, medo, morte, sexualidade, sendo vulneraveis a um alto grau de estresse, bem
como a uma crescente exaustao fisica e psicologica (GOMEZ, et al., 2013).

Quanto a variavel salarial, é possivel perceber que a média salarial dos técnicos e
auxiliares sdo bem parecidas, o que varia entre 1 e 2 salarios minimos (79,17%), enquanto
que os enfermeiros apresentaram média salarial entre 9 e 10 majoritariamente (50,00%).
Os valores sdo somados as atividades paralelas executadas por ambas as categorias. Ao
analisar a satisfacdo destes profissionais em relagéo ao salario, identificou-se que 83,33%
apresentam-se insatisfeitos com as respectivas remuneragdes. Grazianno; Ferraz (2010),

isso explica por que a enfermagem é vista como uma profisséo desgastante, tudo isso
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devido a falta de reconhecimento, recursos, autonomia e baixos salarios.

O processo de trabalho de enfermagem em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é
caracterizado por atividades assistenciais complexas que exigem alta competéncia técnica
e cientifica afinal, a tomada de decisdes imediatas e ado¢do de condutas seguras estéo
diretamente relacionadas a vida e a morte de pessoas (Inoue; Matsuda, 2010). Neste
contexto, observou-se que o dimensionamento da equipe de enfermagem é realizado
predominante pelo enfermeiro chefe (80,00%), visto que este profissional é legalmente
competente para esta tarefa (COFEN, 2017).

Verificou-se que metade (50%) dos entrevistados responderam que néo existe
um processo de selegdo para eleger quem ira trabalhar na UTl. FMUSP (2020), porém,
a enfermagem em Terapia Intensiva exige do técnico da especialidade, dentro de suas
competéncias, o desenvolvimento de atividades fundamentadas em conhecimentos
especificos e nos novos protocolos para o tratamento dos pacientes graves.

Considerando-se o periodo em que iniciou a pandemia, 83,33% dos profissionais
responderam que a equipe de intensivistas na UTI de Covid-19 foi estabelecida ha 1 ano
e 5 meses, 53,33% relataram que demoraram de 3 a 4 meses para se adaptar ao setor.
Junior; Cabral (2020), no Brasil, observou-se que em quatro meses, aproximadamente,
houve um incremento de 14.220 leitos, 0 que representa um aumento total de 23,59%, e
que é bastante significativo, considerando o inicio da pandemia.

Com a pandemia do COVID-19 causada pelo SARS-CoV-2, o uso prote¢ao para
o corpo pelos profissionais de salde para gerenciar casos suspeitos ou confirmados de
COVID-19 tem sido recomendado em alguns paises em situagdes especificas. Assim, o
macacédo € um equipamento de protegdo para o corpo utilizado em atividades que requeiram
contato com materiais quimicos, radioativos ou biolégicos, e no caso da pandemia, tem
sido usado principalmente na UTI (TRISTAO; TAVARES, 2020). Ao analisar o tempo que
os profissionais da enfermagem passam usando o macacao de protecédo, nota-se que a
maioria (80%) fica entre 11 e 12 horas com o EPI.

No cotidiano laboral dos profissionais de enfermagem encontram-se ambientes
desfavoraveis, mas condi¢des de trabalho, sobrecarga, ritmo intenso, jornadas extensas,
desgastes fisico e psiquico, estresse ocupacional, conflitos interpessoais, baixa
remuneracdo e a desvalorizagdo profissional (BACKES, et al., 2021). Na variavel dos
sintomas de esgotamento, evidenciou-se que os profissionais apresentavam sintomas de
cansaco fisico, esgotamento psicologico e cefaleia (83,33%), quanto aos sintomas que
mais afetaram o processo de trabalho destes profissionais as respostas consideradas
todos os sintomas simultaneamente, representaram 53,33% do percentual.

Corroborando com os resultados acima, Ramos-Toescher et al., (2020) de acordo
com a pesquisa realizada nos informam que o Covid-19 adentrou os hospitais de forma
inesperada, onde os atendimentos foram triplicados e com isso a superlotou o sistema de
saude, e com isso houve falta de insumos e profissionais especializados, sobrecarregando
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assim os poucos profissionais que estavam nos plantdes como a equipe de enfermagem,
para atender a grande demanda, onde angustia, desespero e incertezas fizeram parte do
seu cotidiano, refletindo no cansaco fisico e mental.

Na pesquisa de Souza e Souza (2020) sobre os profissionais de enfermagem na
linha de frente contra a pandemia de Covid-19 nos informa que, uma pesquisa realizada
na China sobre o impacto na saude dos profissionais que estavam atuando na linha de
frente, mostrou resultados danosos para a saude mental e fisica desses profissionais da
enfermagem. Onde ndo somente foram acometidos pela sindrome de Burnout, mas também
outras doengas como estresse, transtorno de ansiedade, insOnia, cefaleia, transtornos
depressivos, transtorno do estresse pds-traumatico.

Quanto a ajuda para lidar com esses sintomas, 56,67% dos profissionais responderam
que ndo receberam ajuda, os demais relataram que receberam, dos profissionais que
receberam ajuda (92,31%) refere-se a apoio psicoldgico e (7,69%) apoio entre setores,
ainda, 40,00% julgou a ajuda que recebeu como ruim. Porém, Ramos-Toescher et al.,
(2020) diante da situagdo sanitaria e desastrosa que o pais se encontrou, e de acordo
com as frequentes queixas sobre a saude mental e adoecimento dos profissionais de
enfermagem, houve a preocupacgdo nas intervengdes psicologicas afim de prestar ajuda no
desgaste da saude. Foram realizadas consultas remotas para os profissionais, assim como
ajuda no proprio hospital onde estes prestavam servigo.

Ressalta-se que o trabalho de enfermagem no cuidado aos pacientes criticos é
gerador de sofrimento psiquico. No contexto em que se vivencia o isolamento social e
a pressao exercida sobre 0s servicos de saude, se intensifica 0os sentimentos de tristeza
e abandono e, também, repercussdes organicas como distarbio de sono e apetite. A
responsabilidade técnica e a sobrecarga de trabalho do profissional enfermeiro, pode
contribuir para o desequilibrio emocional desses profissionais, o que favoreceu para o
desenvolvimento da Sindrome de Burnout (SILVA, 2015).

CONCLUSAO

Com os resultados obtidos na pesquisa concluimos que mesmo diante dos desafios
e dificuldades enfrentadas pela equipe de enfermagem, alguns profissionais, outros
ndo, conseguiram se adaptar ao uso de equipamentos; e, cita-se a falta de capacitacéo,
habilidades para Ihe dar com perdas, e ainda adquiriram Sindrome de Burnout durante a
COVID-19. Sofrendo grandes riscos de contaminar seus familiares, ao voltar para casa,
depois de um plantéo de 12 horas. Principalmente aqueles que tinham familiares de riscos
e que também sofriam esses riscos foram afastados.

Diante desse contexto de uma potente pandemia como a COVID-19, seria necessario
que os servicos de saude disponibilizassem treinamento de capacitagdo para enfrentar
um grande colapso na saude, usando modelos de enfrentamento de outros paises que
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sofreram com a mesma doenga pandémica. A equipe de enfermagem estando preparada
para enfrentar uma pandemia de grandes propor¢cbes, amenizaria 0 cansaco, o estresse e
0 esgotamento psicologico, refletindo no processo de trabalho desses profissionais.

Desta forma, a pesquisa pode contribuir na enfermagem para haver um maior
enfoque na vida psicossocial da classe, e ainda as demais areas da saude dissipando o
conhecimento das causas e prevenc¢éo da Sindrome de Burnout, bem como das medidas
e caracteristicas adaptativas da rotina pré e pés pandemia que o setor publico de saude
dispbe para a prevencéo dos problemas no processo de trabalho x saude/doenca de tais

profissionais que atuam na UTI.
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