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em contexto de pandemia por COVID-19
Burnout, anxiety and depression in nurses during the COVID-19 pandemic
Agotamiento, ansiedad y depresion entre el personal de enfermeria en el contexto

de la pandemia de COVID-19

Resumo

Enquadramento: A pandemia por COVID-19, acresce aos enfermeiros momentos de insatisfacio,
tensdes emocionais e relacionais, podendo estar relacionadas com o burnout, ansiedade e depressio.
Objetivo: Avaliar o impacto que a pandemia por COVID-19 teve nos enfermeiros, relativamente ao
burnout, ansiedade e depressio.

Metodologia: Estudo quantitativo descritivo-correlacional e transversal. A amostra nio probabilistica
por conveniéncia, constituida por 234 enfermeiros de um Hospital dos Agores, sendo aplicado um
questiondrio de caracterizagio sociodemografica/questdes gerais, a Hospital Anxiety and Depression
Scale (HADS) e o Copenhagen Burnout Inventory (CBI) de forma online e presencial, os dados foram
analisados com recurso ao programa SPSS. Todos os aspetos ético-legais foram respeitados.
Resultados: Identificaram-se a falta e uso prolongado de material de prote¢ao individual, condi¢oes
de trabalho desfavordveis, diminuicao da realizagio profissional, medo de contrair a doenga e infetar
familiares/amigos, isolamento social, relagio com os superiores hierdrquicos, remuneragio inadequada
¢ falta de prdticas administrativas.

Concluséo: O contexto pandémico, em interligagio com o contexto social e familiar, levou os enfer-
meiros a experienciarem sintomas de burnout, ansiedade e depressio.

Palavras-chave: burnout; ansiedade; depressao; enfermeiros; pandemia; COVID-19

Abstract

Background: Nurses experienced dissatisfaction and emotional and relational tensions during the
COVID-19 pandemic, which may be related to burnout, anxiety, and depression.

Objective: To assess the impact of the COVID-19 pandemic on nurses’ burnout, anxiety, and depression.
Methodology: Quantitative descriptive-correlational and cross-sectional study. The nonprobability
convenience sample consisted of 234 nurses from a hospital in the archipelago of the Azores. A
questionnaire with sociodemographic/general questions, the Hospital Anxiety and Depression Scale
(HADS), and the Copenhagen Burnout Inventory (CBI) were administered online and face-to-face.
Data were analyzed using the SPSS software. All ethical and legal aspects were respected.

Results: The following aspects were identified: lack of and the prolonged use of personal protective
equipment, unfavorable working conditions, decreased professional fulfillment, fear of becoming
infected with the virus and infecting family/friends, social isolation, relationship with hierarchical
superiors, inadequate remuneration, and lack of administrative practices.

Conclusion: The pandemic context, combined with the social and family context, led nurses to expe-
rience symptoms of burnout, anxiety, and depression.

Keywords: burnout; anxiety; depression; nurses; pandemic; COVID-19

Resumen

Marco contextual: La pandemia de COVID-19 ha aumentado la insatisfaccién y las tensiones emo-
cionales y relacionales del personal de enfermerfa, que pueden estar relacionadas con el agotamiento,
la ansiedad y la depresion.

Objetivo: Evaluar el impacto de la pandemia de COVID-19 en el personal de enfermeria en términos
de agotamiento, ansiedad y depresién.

Metodologia: Estudio cuantitativo, descriptivo-correlacional, transversal. La muestra de conveniencia
no probabilistica fue de 234 enfermeros de un hospital de las Azores. Se aplicé un cuestionario para
caracterizar cuestiones sociodemogréficas/generales, la Hospital anxiety and Depression Scale (HADS) y
el Copenhagen Burnout Inventory (CBI) en linea y presencial. Los datos se analizaron con el programa
informdtico SPSS. Se respetaron todos los aspectos éticos y juridicos.

Resultados: Se identificaron la falta y el uso prolongado de equipos de proteccién individual, las
condiciones de trabajo desfavorables, la disminucién de la realizacién profesional, el miedo a contraer
la enfermedad e infectar a familiares/amigos, el aislamiento social, la relacién con los superiores, la
remuneracién inadecuada y la falta de précticas administrativas.

Conclusidn: El contexto de pandemia, en interconexién con el contexto social y familiar, ha llevado
al personal de enfermeria a experimentar sintomas de agotamiento, ansiedad y depresién.

Palabras clave: agotamiento; ansiedad; depresién; enfermeros; pandemia; COVID-19
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Introdugio

O surgimento e disseminac¢io da COVID-19 teve re-
percussoes mundiais, tendo sido declarado estado de
pandemia por COVID-19 a 11 de margo de 2020 (World
Health Organization [WHO], 2020d). Foi a primeira
vez na histéria que um coronavirus se tornou pandémi-
co (WHO, 2020a), conduzindo a uma sobrecarga dos
servigos de saide e consequentemente ao desgaste dos
profissionais do sector (WHO, 2020c¢).

Os enfermeiros que trabalham em dreas de atendimento a
pessoas infetadas ou suspeitas de COVID-19, por multi-
plos fatores, tém apresentado maiores niveis de ansiedade
e depressao. A pré-existéncia de burnout, pode consti-
tuir um contributo para sentimentos da esfera ansiosa,
aumento do stresse e sentimentos de despersonalizagio
(Miguel-Puga et al., 2020).

Este estudo tem como objetivo geral avaliar o impacto
que a pandemia por COVID-19 teve nos enfermeiros,
relativamente ao burnout, ansiedade e depressao. Sendo
os objetivos especificos analisar de que forma o contex-
to profissional da populagio, os sintomas vivenciados
e as experiéncias vivenciadas na prestagao de cuidados
influenciam o desenvolvimento de burnout, ansiedade e
depressdo nos enfermeiros; avaliar os niveis de burnout,
ansiedade e depressio nos enfermeiros em contexto de
pandemia por COVID-19.

Este estudo visa avaliar o impacto da pandemia nos enfer-
meiros, relativamente ao burnout, ansiedade e depressio,
permitindo assim a adogio de medidas preventivas para
reduzir o desenvolvimento de burnout, ansiedade e depressao.

Enquadramento

Foram reportados 59 casos de pneumonia associada a
frequéncia de um mercado em Wuhan na China. Nes-
ta altura identificou-se um novo agente etioldgico, a
SARS-CoV-2 que causa a pneumonia por COVID-19
(Direciao-Geral da Satide [DGS], 2020b). Este virus teve
uma progressao a nivel mundial (DGS, 2020a) e foi a
primeira vez que um coronavirus se tornou pandémico
(World Health Organization, 2020b).

Os enfermeiros no combate & pandemia por COVID-19
tiveram contacto proximo com pessoas com suspeita ou
pneumonia confirmada, onde vivenciaram sentimentos
como o medo da morte entre os proprios profissionais,
soliddo e raiva, que levou ao aumento do stresse nos
profissionais (Xiang et al., 2020).

A ansiedade ¢ experienciada pelas pessoas com alguma
regularidade e estd associada ao stresse e a0 medo. O
elemento stressor ¢ uma pressio externa exercida sobre a
pessoa. Por outro lado, a ansiedade é a resposta emocional
a esse stresse (Townsend, 2011; American Psychiatric
Association [APA], 2014).

O burnout consiste numa sindrome de exaustdo emocio-
nal, despersonalizacio e redugio da realizacio profissional
do trabalhador. Dd-se em resposta emocional a tensao
crénica de lidar de forma exaustiva com outros seres
humanos, principalmente quando tém problemas de

satde. Este difere das restantes respostas ao stresse, pelos
efeitos nocivos da interagio social entre o profissional e
a pessoa cuidada (Maslach, 2003).

A profissao de enfermagem, pelas carateristicas da sua
profissdo, apresenta sinais de esgotamento emocional,
desinvestimento relacional e diminui¢io do sentimento
de realizagao profissional. De forma a incidir sobre os
sinais de burnout, é necessério circunscrever e diagnosticar
a exaustdo, podendo recorrer-se a escalas destinadas ao
pessoal clinico, objetivando os sentimentos de sobrecarga
das equipas de cuidados (Delbrouck, 2006).

A pandemia por COVID-19, veio trazer um aumento da
afluéncia das pessoas aos servicos de satide. Isto levou ao limite
os sistemas, existindo relatos de escassez de equipamentos
médicos e meios humanos, e a existéncia de hospitais sem
infraestruturas que suportem tal afluéncia (Shanafelt, 2020).

Hipoteses

Hipétese 1: No contexto laboral os enfermeiros apre-
sentam aumento dos niveis de burnout, ansiedade e
depressio, relacionados com as condigdes laborais na
prestagdo de cuidados a pessoas com suspeita ou infegao
por COVID-19.

Hipétese 2: As condiges sociofamiliares relacionam-se
com o desenvolvimento de burnout, ansiedade e depressao
nos enfermeiros.

Metodologia

Trata-se de um estudo de cariz quantitativo, descritivo-
-correlacional e transversal. A populagao alvo foram os
enfermeiros de um hospital dos Agores, sendo a amostra
nao probabilistica por conveniéncia. Como critério de
inclusao optou-se por todos os enfermeiros que prestas-
sem cuidados a pessoa adulta infetada ou com suspeita
de infegao por COVID-19, em dreas de atendimento ou
outras 4reas de prestagio de cuidados. Os enfermeiros
tomaram conhecimento deste estudo via e-mail através
da divulgacio do mesmo pelo nicleo de formagio do
hospital. Foram excluidos todos os outros enfermeiros.

A colheita foi realizada através do autopreenchimento de
um questiondrio online e presencial, que compreendeu a
caracterizagio sociodemogréfica/questoes gerais; a avaliagao
dos niveis de ansiedade e depressao foram obtidas através
daaplicagio da escala Hospital Anxiety and Depression Scale
(HADS) construida por Snaith e Zigmond (1994), citado
por Pais-Ribeiro et al. (2007). Esta escala subdivide-se em
duas (avaliagao da ansiedade ¢ avaliagio da depressao) que
apesar de ter o nome de hospitalar tem aplicabilidade co-
munitdria, tendo sido validada para a populago portuguesa
por Pais-Ribeiro et al. (2007). Para a avaliagio dos niveis de
burnout utilizou-se a escala de CBI, que ¢ um instrumento
que avalia o burnout pessoal, burnout relacionado com o
trabalho e 0 burnout relacionado com o cliente, contruido
por Kiristensen et al. (2005) citado por Fonte (2011) e
adaptado para a populagao Portuguesa por Fonte (2011).
Os dados colhidos foram tratados através do programa
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IBM SPSS Statistics, versao 27.0.

Para este estudo estabeleceu-se um nivel de confianca
de 95% e um erro de medicio de 5%. Responderam
a0 questiondrio 234 enfermeiros, de forma voluntdria e
an6nima, respeitando as normas ético-legais necessérias
para a investigagio cientifica, ap6s parecer favordvel da
Comissio de Etica, Servico de Satide Ocupacional e
Conselho de Administracao (S-HDES/2021/517).

A anilise estatistica envolveu medidas de estatistica descri-
tiva (frequéncias absolutas e relativas, médias e respetivos
desvios-padrao) e estatistica inferencial. Nesta, utilizou-se
o coeficiente de consisténcia interna alfa de Cronbach, o
coeficiente de correlagao de Pearson, regressoes lineares e o
teste Manova. A Manova foi utilizada porque as varidveis
dependentes estdo correlacionadas, pois sao dimensoes de
um mesmo construto tedrico. A homogeneidade da matriz
de varidncias e covaridncias foi analisada com o teste Box
M. O nivel de significAncia para rejeitar a hipétese nula
foi fixado em (&) < 0,05.

Resultados

A falta de material revelou-se um preditor significativo
do burnout trabalho e utente, explicando entre 3,4% e
2,8% do burnout. Relativamente a ansiedade e depressio,
a percecio de falta de material no se revela um preditor,
nio tendo relevancia estatistica (Tabela 1).

A falta de condi¢oes de trabalho em contexto de prética
clinica e a falta de profissionais de satide, revelou-se um
preditor significativo do burnout pessoal, trabalho, utente.
No que concerne a ansiedade, explicando entre 2,3% e
7,6% destas varidveis (Tabela 1).

A percecio de falta de praticas administrativas de apoio
a fim de reduzir o stresse e a ansiedade dos profissionais
de sadde e uma remuneragio inadequada revelou-se um
preditor significativo do burnout pessoal, trabalho, utente.
Relativamente a ansiedade e depressao esta revelou-se
um preditor significativo relativamente 4 ansiedade, ex-
plicando entre 1,9% e 7,1% destas varidveis (Tabela 1).
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Relagdo falta de material, falta de condicoes de trabalho, falta de priticas administrativas e burnout, ansiedade e depressio

Burnout Pessoal Burnout Trabalho Burnout Utente
B P Beta B 4 Beta B p Beta
Constante 1,788 0,105 1,920 0,080 1,370 0,114
Falta de material 0,059 0,040 0,095 0,089 0,031 0,185 0,113 0,044 0,167
R? ajustado 0,009 0.034** 0.028*
Burnout Pessoal Burnout Trabalho Burnout Utente
B ? Beta B p Beta B p Beta
Constante 1,168 0,179 1,550 0,138 0,931 0,199
Falta de condigoes 0,189*** 0,043 0,276 0,144 0,033 0,272 0,175%* 0,048 0,233
R? ajustado 0,076*** 0.070*** 0,050***
Ansiedade Depressio
B Y/ Beta B Y/ Beta
Constante 6,562 0,528 5,145 0,522
Falta de material 0,380 0,204 0,122 0,130 0,201 0,042
R? ajustado 0.015 0,002
Ansiedade Depressao
B P Beta B P Beta
Constante 5,161 0,927 4,160 0,918
Falta de material 0,570* 0,224 0,165 0,321 0,222 0,095
R? ajustado 0,023* 0,005
Burnout Pessoal Burnout Trabalho Burnout Utente
B ? Beta B p Beta B p Beta
Constante 1,111 0,199 1,513 0,154 1,166 0,224
Préticas administrativas 0,206*** 0,049 0,266 0,155** 0,038 0,259 0,118 0,055 0,139
R? ajustado 0,071%* 0,067+ 0,019*
Ansiedade Depressio
B Y/ Beta B Y/ Beta
Constante 3,865 1,013 2,381 1,001
Préiticas administrativas 0,906*** 0,250 0,232 0,775%* 0,247 0,202

R? ajustado

0’054***

0,041**

*» < 0,05 < 0,01 ** < 0,001.

realizagao profissional sdo estatisticamente significativos,
negativos e moderados ou fracos (Tabela 2).

Os coeficientes de correlacio entre as dimensées do bur-
nout, ansiedade e depressio, ¢ os sentimentos de falta de
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Tabela 2

Correlagdo realizagio profissional, burnout, ansiedade e depressio

Realizagio pessoal

Burnout Pessoal -0,260™
Burnout Trabalho -0,400"™
Burnout Utente -0,363™
Ansiedade -0,199”
Depressao -0,206™

< 0,01 **p < 0,00.

Os coeficientes de correlacio entre as dimensoes do bur-
nout, ansiedade e depressao, e a relagao com os superiores

Tabela 3

hierdrquicos sofreram desgaste e sio estatisticamente
significativos, positivos e moderados ou fracos (Tabela 3).

Correlagoes entre a relagio com os superiores hierdrquicos e o burnout,

ansiedade ¢ depressio

Relagio superior

Burnout Pessoal 0,301
Burnout Trabalho 0,400"
Burnout Utente 0,306™
Ansiedade 0,191
Depressao 0,161

*p < 0,05 *p <0,01.

Os coeficientes de correlacio entre as dimensoes do bur-
nout, ansiedade e depressao, e sentir falta de férias/dias

Tabela 4

de descanso sao estatisticamente significativos, positivos
e moderados ou fracos (Tabela 4).

Correlagoes entre falta de férias/dias de descanso e burnout, ansiedade

e depressio

Falta de férias

Burnout Pessoal 0,387"

Burnout Trabalho 0,351"

Burnout Utente 0,267

Ansiedade 0,227

Depressao 0,253"
“ < 0,01.

O uso prolongado de equipamentos de protegio individual
revelou-se um preditor significativo do burnout pessoal e
trabalho explicando entre 2.3% e 2.4% destas varidveis.

Quanto a ansiedade e depressdo esta nio apresenta sig-
nificincia estatistica (Tabela 5).
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Tabela 5

Uso prolongado de equipamentos de protecio individual (EPI s), burnout, ansiedade e depressio

Burnout Pessoal Burnout Trabalho Burnout Utente
B p Beta B p Beta B p Beta
Constante 1,298 0,274 1,633 0,212 1,114 0,302
Uso prolongado EPI"s 0,144* 0,062 0,151 0,113* 0,048 ,0153 0,119 0,068 0,114
R?* ajustado 0,023* 0,024* 0,013
Ansiedade Depressao
B ? Beta B ? Beta
Constante 6,537 1,398 4,399 1,372
Uso prolongado EPI’s 0,209 0,316 0,043 0,241 0,310 0,051
R?* ajustado 0,002 0,003

*p < 0,05.

Através do coeficiente de correlagao de Pearson apresenta-
do na Tabela 8, constataram-se relacées estatisticamente
significativas nomeadamente entre o medo de infetar e a

Tabela 6

ansiedade, sendo esta positiva e fraca (r= 0,168; p < 0,05).
O coeficiente de correlacio entre a ansiedade e 0 medo
de infetar familia/ amigos ¢é estatisticamente significativo,

positivo e fraco (Tabela 6).

Correlagies entre 0 medo de infetar e burnout, ansiedade e depressio

Medo de infetar
Burnout Pessoal 0,086
Burnout Trabalho 0,045
Burnout Utente -0,016
Ansiedade 0,168
Depressao 0,113
*p < 0,05.

Os coeficientes de correlacio entre as dimensoes do bur-
nout, ansiedade e depressao, e o isolamento social s3o es-

Tabela 7

tatisticamente significativos, positivos e fracos (Tabela 7).

Correlagdo entre o isolamento social e 0 burnout, ansiedade e depressio

Isolamento social

Burnout Pessoal 0,201

Burnout Trabalho 0,173"

Burnout Utente 0,289”

Ansiedade 0,313"

Depressao 0,224
“p < 0,01.
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Os coeficientes de correlacio entre as dimensoes do bur-
nout pessoal e utente, ansiedade e depressao, e a falta de

Tabela 8

suporte social/familiar s3o estatisticamente significativos,
positivos e fracos (Tabela 8).

Correlagoes relativamente a falta de suporte social/familiar e o bur-

nout, ansiedade e depressio

Suporte social

Burnout Pessoal 0,144
Burnout Trabalho 0,114
Burnout Utente 0,182"
Ansiedade 0,215™
Depressao 0,194

*p < 0,05 *p <0,01.

Através da regressdo simples, 0 medo de contrair a doenca
revelou-se um preditor significativo do burnout pessoal.

Tabela 9

No que concerne a ansiedade e depressio ¢ explicado 2%
a 5% destas varidveis (Tabela 9).

Medo de Contrair a Doenga e Burnout, Ansiedade e Depressio

Burnout Pessoal Burnout Trabalho Burnout Utente
B P Beta B V4 Beta B P Beta
Constante 1,481 0,176 1,972 0,138 1,414 0,196
Medo de contrair 0,117 0,045 0,169 0,040 0,035 0,076 0,058 0,050 0,076
R? ajustado 0,028* 0,006 0,006
Ansiedade Depressio
B 2 Beta B ? Beta
Constante 4,478 0,881 3,608 0,879
Medo de contrair 781%% 0224 0223 0484* 0,223 0,141
R? ajustado 050%%* 0,020*

*p < 0,05 ***p < 0,001,

Relativamente ao consumo de substincias, os dados da
Tabela 10 demonstram que as diferencas nos valores de
ansiedade e depressao, em fungao de consumir substan-
cias, ndo sio estatisticamente significativas. Quanto aos
valores de burnout, sio estatisticamente significativas. Os
sujeitos com consumo de substincias apresentam valores
significativamente mais elevados de burnout relacionado
com o trabalho.

Quanto aos sintomas de ansiedade generalizada, os valores

de depressio, em fungio de experienciar sintomas de an-
siedade generalizada, sao estatisticamente significativas. Os
valores burnout, relacionados com a fungio experienciar
sintomas de ansiedade generalizada, sdo estatisticamente
significativas.

Os sujeitos com insénias apresentam valores significa-
tivamente mais elevados de ansiedade e depressao. As
diferencas nos valores burnout, relacionados com a fungao
experienciar insdnias, s3o estatisticamente significativas.
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Tabela 10

Comparagio por consumo de substincias, sintomas de ansiedade generalizada, insénia e burnout, ansiedade

e depressio

Consumo de substincias

Nao Sim
M DpP M DpP r
HADS
Ansiedade 7,34 3,50 8,43 3,91 0,160
Depressao 5,45 3,51 5,48 3,27 0,966
Burnout
Pessoal 1,90 0,69 2,19 0,73 0,058
Trabalho 2,09 0,54 2,42 0,49 0,006**
Utente 1,61 0,76 1,88 0,81 0,113
Sintomas de ansiedade generalizada
Nio Sim
M DP M DP r
HADS
Ansiedade 6,33 3,24 9,69 3,03 0,001***
Depressio 4,46 3,24 7,37 3,13 0,001+
Burnout
Pessoal 1,75 0,69 2,27 0,59 0,001***
Trabalho 2,02 0,53 2,34 0,51 0,001***
Utente 1,47 0,75 1,97 0,69 0,001
Insénia
Naio Sim
M DP M DP P
HADS
Ansiedade 6.91 3.41 8.97 3.49 0,001***
Depressao 4.98 3.43 6.76 3.30 0,001***
Burnout
Pessoal 1.84 071 2.16 0.63 0,002**
Trabalho 2.07 0.56 2.30 .045 0,004**
Utente 1.54 0.77 1.91 .070 0,001

Nota. M = Média; DP = Desvio-padrio.
5 20,01 ** < 0,001.

Os enfermeiros relativamente a sintomas de pensamento
suicida, sintomas de stresse pés-traumdtico, fobias, ataques

de panico, hipocondria, ansiedade generalizada, insénias
nio apresentam resultados significantes.

Discussao

Relativamente 4 Hipétese 1, seria expectdvel que no con-

texto laboral os fatores que contribuem para o aumento
do burnout, ansiedade e depressao nos enfermeiros fossem
sentimentos de falta de realizagao profissional, falta de
condic¢oes de trabalho, relacio com os superiores hierdr-
quicos, falta de dias de férias/descanso, falta de préticas
administrativas, uso prolongado de equipamentos de
protecio individual, trabalhar com pessoas com suspeita
ou com infe¢io por COVID-19, o que ¢ afirmado por
Janeway, (2020), Zhang et al. (2020) e Han et al. (2020).
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Pressupds-se que a falta de material de protecio indivi-
dual é um fator contributivo para aumento dos niveis
de ansiedade/depressao e burnout. Confirmou-se que
quanto mais elevada ¢ a percecio de falta de material
mais elevados sdo os niveis de burnout trabalho e utente
(Tabela 1). Surrati et al. (2020), refere que mais de metade
dos profissionais de saide ndo se sentem confiantes com
o fornecimento de materiais sendo que a sua escassez é
vista como um fator que leva a0 aumento do nimero de
infetados. Todavia, Celmece € Menekay (2020) referem
que esta é uma preocupagao dos profissionais de satide
pela dificuldade de acesso a0 mesmo.

Relativamente aos sentimentos de falta de realizagao pes-
soal, levem ao aumento do burnout, ansiedade e depressio.
A falta de realizagao profissional estd relacionada com
niveis mais elevados de burnout, ansiedade e depressao
(Tabela 2).

A realizagio profissional é um fator protetor para o de-
senvolvimento de burnout (Oliveira et al., 2021). A dimi-
nuigio da realizagio profissional causada por sentimentos
de insatisfacio com as atividades laborais, sentimento
de insuficiéncia, baixa autoestima, fracasso profissional,
desmotivacio, revela baixa eficiéncia no trabalho (Pereira,
2002).

Quanto 2 falta de condig¢oes de trabalho em contexto
de prdtica clinica e a falta de profissionais de satide, este
revelou que quanto mais elevada é a percegao de falta de
condi¢oes de trabalho em contexto de prética clinica e
a falta de profissionais de satide mais elevados foram os
niveis de burnout pessoal, trabalho, utente e ansiedade
(Tabela 1). De acordo com Souza et al. (2020) existiu um
agravamento das condi¢ées de trabalho dos enfermeiros
durante o periodo pandémico. Surrati et al. (2020), refere
que a escassez de recursos humanos e 0 aumento da carga
de trabalho levou a um aumento do stresse laboral.

O aumento do burnout, ansiedade/depressao, estiveram
relacionados com a relagao com os superiores hierdrqui-
cos. Analisando a relagao com os superiores hierdrquicos
comprovou-se que quanto mais elevados foram os senti-
mentos de que a relagio com os superiores hierdrquicos
foram um fator de desgaste, mais elevados eram niveis
de burnout, ansiedade e depressio (Tabela 3).

Um ambiente laboral stressante aumenta o mal-estar do
trabalhador, sendo imprescindivel por parte dos superiores
hierdrquicos considerar a incorporagio de elementos como
a motivacio, gestdo de conflitos, formagio, desenvolvi-
mento, suporte, seguranga ¢ inovagio na organizagao
do trabalho, programas de gestao de stresse, contratagao
de mais profissionais de satde, planeamento de hori-
rio de trabalho e planeamento de ambiente de repouso
(Celmece & Menekay, 2020; Diogo et al. 2021), apoio
espiritual (Giusti et al., 2020), medidas de compensagao
financeira, apoio por parte das chefias e a instrugao clara
de procedimentos e conhecimentos sobre a COVID-19
(Zhang et al., 2020).

Pressupds-se que com a falta de dias de férias/dias de
descanso os enfermeiros apresentem maiores niveis de
burnout, ansiedade e depressdo. A percecio de sentir falta
de férias/ dias de descanso levou a niveis mais elevados
de burnout, ansiedade e depressio (Tabela 4).

Denota-se concordincia nas afirmagées relativamente a
compensagao financeira, sendo considerada uma medida
compensatdria para os enfermeiros que trabalham em
contexto de pandemia (Decreto Lei n° 101-B/2020, de
3 de dezembro), ainda que os enfermeiros continuam
a considerar a remuneracio inadequada. Esta ¢ consi-
derada uma medida de promogio de bem-estar social e
psicolégico (Zhang et al., 2020).

As pridticas administrativas de apoio a fim de reduzir o
stresse e a ansiedade dos profissionais de satide e a remu-
neragio inadequada foram identificadas como fator con-
tributivo para diminuir o burnout, ansiedade e depressao.
Neste caso a percegao de falta de praticas administrativas
de apoio a fim de reduzir o stresse e a ansiedade dos
profissionais de saide e uma remuneragio inadequada
revelou que quanto mais elevada é a percegao de préticas
administrativas de apoio a fim de reduzir o stresse e a
ansiedade dos profissionais de satide e uma remuneragio
inadequada mais elevados foram os niveis de burnout,
ansiedade e depressao (Tabela 1).

A falta de priticas administrativas de apoio a fim de reduzir
o stresse ¢ a ansiedade dos profissionais de satde foi um
fator para o desenvolvimento de burnout, ansiedade e
depressio, evidenciaram necessidade de apoio por parte
das instituicoes de satde, referindo falta de praticas de
aconselhamento e psicoterapia a colaboradores (Diogo
etal,, 2021; Zhang et al., 2020), programas de gestdo de
stresse e recrutamento de maior nimero de enfermeiros,
planeamento do horério de trabalho e a criagio de am-
bientes de repouso (Celmege & Menekay, 2020).
Estipulou-se que o uso prolongado de equipamentos de
protecio individual, relaciona-se positivamente com o
desgaste fisico e lesoes, contribuindo para maiores niveis de
burnout, ansiedade e depressao. Neste caso demonstrou-se
que quanto mais prolongado é o uso de equipamentos
de protegao individual mais elevados foram os niveis de
burnout pessoal e trabalho (Tabela 5).

De acordo com Hu et al. (2020) o uso prolongado de
equipamentos de prote¢ao individual e as leses cutineas
causadas pelos mesmos, contribui para o aumento dos
niveis de burnout, ansiedade e depressao. Zhang et al.
(2020), justifica este fato pelas lesoes na pele e pelo des-
conforto das mesmas.

Quanto a hipdtese 2 pressupde-se que as condigoes so-
ciofamiliares, relacionam-se com o desenvolvimento de
burnout, ansiedade e depressao nos enfermeiros.
Pretendeu-se comprovar que o medo de infetar familia/
amigos estd relacionado com maiores niveis de burnout,
ansiedade e depressio. Denota-se que quanto mais eleva-
do era 0 medo de infetar familia/ amigos, mais elevados
eram os niveis de ansiedade (Tabela 6). O medo de infetar
familiares e amigos leva aos enfermeiros a diminuirem a
sua socializagao (Paula et al., 2021).

Em contexto de pandemia por COVID-19, os enfermeiros
sofriam de medo de infecio e morte, bem como medo de
disseminar o virus junto dos familiares (Han et al., 2020;
Zhang et al., 2020), sendo gerador de burnour (Han et
al., 2020), ansiedade e depressao (Han et al., 2020; Hu
et al., 2020).

Esperou-se que com o isolamento social, os enfermeiros
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apresentem niveis aumentados de burnout, ansiedade e
depressio. Verificou-se que os sentimentos de isolamento
social mais elevados sao os niveis do burnout, ansiedade
e depressao (Tabela 7).

A pandemia por COVID-19, trouxe grandes mudangas.
As quarentenas levaram a que as pessoas, inclusive os en-
fermeiros passassem mais tempo em ambientes fechados e
com restri¢oes na interagio, o0 que acarreta uma crise para
a satide fisica e mental. O medo de propagacio do virus
entre familia e amigos, contribui para este isolamento e
diminui¢io do contacto com as pessoas mais proximas,
levando a uma mudanca do estilo de vida, distanciamen-
to social e sentimento de culpa por disseminar o virus
(Surrati et al., 2020).

Os enfermeiros com a falta de suporte social/familiar
desenvolveram maiores niveis de burnout, ansiedade e
depressao. Revelou-se que quanto mais elevados sio os
sentimentos de falta de suporte social/familiar mais ele-
vados sdo os niveis do burnout, ansiedade e depressao
(Tabela 8).

A falta de suporte social/familiar estd relacionada com
o desenvolvimento de burnout (Giusti et al., 2020), an-
siedade e depressao (Hu et al., 2020) dos enfermeiros,
que pela separacio das suas familias durante a pandemia,
referem saudade (Zhang et al., 2020).

A possibilidade de contrair e disseminar a doenga provoca
medo e leva a que estes evitem estar na companhia dos
seus familiares e amigos (Han et al., 2020), o que leva
a diminuigao do suporte familiar e dos amigos (Pereira,
2002).

A contribui¢do para o desenvolvimento de burnout, an-
siedade e depressao esteve relacionada com o medo de
contrair a doenca. Verificou-se que quanto maior é o
medo de contrair a doenca mais elevados sio os niveis
de burnout pessoal, ansiedade e depressao (Tabela 9).
Existe uma unanimidade dos autores quanto ao medo
de contrair a doenca e este estd fortemente relacionado
com a possibilidade de propagacio da mesma para as
pessoas que rodeiam os enfermeiros (Giusti et al., 2020;
Han et al.,, 2020; Hu et al., 2020; Surrati et al., 2020;
Zhang, 2020), interferindo deste modo para o aumento
do burnout (Giusti et al., 2020), ansiedade (Han et al.,
2020; Hu et al. 2020) e depressao (Han et al., 2020; Hu
etal., 2020).

Os sinais de alerta mais identificados pelos enfermei-
ros foram o consumo de substincias (9.8%), sintomas
de ansiedade generalizada (33,3%) e a ins6nia (26,1%;
Tabela 10), sendo que os outros aspetos em andlise nao
apresentaram significincia estatistica. Quanto ao consumo
de substincias nio se encontra relagio com os niveis de
ansiedade e depressdo. Todavia, interliga-se com o burnout
relacionado com o trabalho, sendo maiores os consumos
de substincias, tais como, o dlcool, drogas, medicamentos
e tabaco. E referido por Janeway (2020) que em contexto
pandémico existiu um agravamento dos sinais de alerta
da depressao como isolamento, apatia e falta de interesse,
abuso ou dependéncia de substancias/4lcool, pensamen-
tos suicidas, sintomas de stresse pds-traumdtico, fobias,
ataques de panico, hipocondria, ansiedade generalizada
intrusiva ou obsessoes e insdnia.

Fortemente ligado a ansiedade, depressio e burnout estd
a ins6nia (Miguel-Puga et al., 2020).

Relativamente as limitacoes deste estudo, considerou-se
que o fato de uma populagio ser maioritariamente fe-
minina, o que dificulta as conclusoes face aos individuos
do sexo masculino. Outra limitacio deste estudo foi a
existéncia de pouca bibliografia que interligue as trés
problemiticas em estudo, ou seja, 0 burnout, ansiedade
e depressio em contexto de pandemia, aquando da re-
alizagdo do mesmo, sendo dificil de apurar quais sio os
fatores que foram influenciados pela pandemia e quais
$30 0s que jd eram pré-existentes ao surto pandémico.
A prépria pandemia limitou o decorrer do estudo, pelo
que os tempos de espera para aprovagio dos pedidos das
comissoes de ética e aprovagao pelo Conselho de Admi-
nistragio foram mais demorados, atrasando o decorrer
do estudo.

Conclusao

Surgiram novas alteragoes na dinimica e trabalho dos
enfermeiros com o surgimento da pandemia por CO-
VID-19, trazendo novos desafios para a satide mental.
Constata-se que os niveis de burnout, ansiedade e depres-
sao foram influenciados por multiplos fatores, alguns ji
existentes, outros acentuados por esta nova circunstancia.
Verificou-se que nos enfermeiros, as vivencias foram diver-
sificadas. No contexto laboral pode identificar-se diversas
causas como falta de material, condicoes de trabalho des-
favordveis, diminui¢ao da realizacio profissional, medo de
contrair a doenga, relagao com os superiores hierdrquicos e
o uso prolongado de equipamentos de prote¢o individual.
No contexto sociofamiliar os enfermeiros enumeraram
o medo de infetar familiar e amigos, isolamento social,
experienciaram maioritariamente sintomas de ansiedade
generalizada, insénia e consumo de substincias, como
fatores para valores mais elevados de burnout, ansiedade
e depressao. Tendo em conta a situacio vivida, os enfer-
meiros consideram a remuneracio inadequada para o
desempenho de fungoes em contexto de pandemia e a
falta de prdticas administrativas.

Sugerem-se assim, medidas para o combate de burnout,
ansiedade e depressao nos enfermeiros, tais como programas
de vigilancia sobre a satide dos enfermeiros, o fornecimento
de material adequado e as condi¢des de trabalho adequadas,
também sio uma primazia para estes profissionais.

Uma boa interligagio com os superiores hierdrquicos e
chefias, medidas de promogio para o bem-estar dos tra-
balhadores, dias de descanso/férias, incentivando o tempo
de contacto com os familiares e amigos, de modo a pro-
mover o restabelecimento do bem-estar dos enfermeiros,
também devem ser considerados, tal como promover a
diminui¢io do niimero de horas da utiliza¢io dos EPI’s.
Para futuros estudos seria interessante realizar uma andlise
comparativa entre os enfermeiros da ilha de Sao Miguel
com as restantes ilhas da Regido Auténoma dos Agores. No
futuro também seria interessante identificar quais sao os
fatores de desgaste que a pandemia por COVID-19 trouxe
para os enfermeiros e quais os j4 previamente existentes.
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