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RESUMO

O setor de emergéncia ¢, porventura, caracterizado por sua complexidade, aumento constante
da rotatividade, extensa jornada de trabalho e pacientes graves necessitando de cuidado e
agilidade. Nesse contexto, a saude mental do enfermeiro emergencista € crucial para garantir
qualidade na assisténcia. Objetiva-se analisar na literatura quais os principais disturbios
mentais que acometem o enfermeiro do setor de emergéncia bem como o impacto no
desempenho e na qualidade do atendimento. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura,
derivada da andlise de artigos pertinentes a temadtica, através da busca nas plataformas
Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google Académico. Entdo, foram obtidos 250 artigos,
os quais, apos filtros e leitura, selecionou-se 6 artigos para compor o estudo. Incluiram-se
artigos originais, publicados de forma livre e gratuita, sem critérios de idioma visando ampliar
a abrangéncia da pesquisa. Destaca-se que ndo foi possivel incluir o critério de tempo, tendo
em vista que os estudos pertinentes a pesquisa, em sua maioria, eram antigos, no entanto,
apresentam ideias atemporais. Foram excluidos estudos duplicados e irrelevantes ao foco do
estudo. O trabalho em emergéncia quase sempre ¢ cercado por condi¢des de trabalho
prejudiciais, particularmente no que se refere 2 manutencdo da saude fisica e mental do
funcionario. A constante exposicao a esses elementos estressantes podem provocar um
processo insidioso, possivelmente levando o profissional a se tornar amargo, aspero, se sentir
incapaz e, muitas das vezes, pessimista. Podendo apresentar indicios de despersonalizagao,
levando-o a perder a empatia e a ignorar o sofrimento alheio, tratando o paciente como um
objeto. Assim, proporcionando elevadas exigéncias psicoldgicas, podendo ainda, impactar a
qualidade de vida do profissional, provocando estresse ocupacional. Constata-se que a satde
mental ¢ primordial em profissionais de enfermagem do setor de emergéncia, fazendo-o agir
corretamente mediante as situagdes vivenciadas nesse local.

Palavras-chave: Saude mental. Emergéncia. Enfermagem.



ABSTRACT

The emergency department is, indeed, characterized by its complexity, constant increase in
turnover, long working hours, and critically ill patients requiring care and agility. In this
context, the mental health of the emergency nurse is crucial to ensuring quality care. The
objective is to analyze in the literature the main mental disorders that affect emergency
department nurses as well as the impact on performance and quality of care. This is an
integrative literature review, derived from the analysis of articles pertinent to the theme,
through searches on the Virtual Health Library (BVS) and Google Scholar platforms. Then,
250 articles were obtained, of which, after filtering and reading, 6 articles were selected to
compose the study. Original articles were included, published freely and without charge,
without language criteria in order to broaden the scope of the research. It should be noted that
it was not possible to include the time criterion, considering that the studies relevant to the
research were mostly old, however, they present timeless ideas. Duplicate and irrelevant
studies to the focus of the research were excluded. Emergency work is almost always
surrounded by harmful working conditions, particularly regarding the maintenance of the
employee's physical and mental health. The constant exposure to these stressors can provoke
an insidious process, possibly leading the professional to become bitter, harsh, feel incapable,
and often, pessimistic. Possibly showing signs of depersonalization, leading them to lose
empathy and ignore the suffering of others, treating the patient as an object. Thus, providing
high psychological demands, which can also impact the professional's quality of life, causing
occupational stress. It is noted that mental health is paramount for nursing professionals in the
emergency sector, enabling them to act correctly in the situations experienced in that
environment.

Keywords: Mental health. Emergency. Nursing.
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1 INTRODUCAO

No setor de emergéncia, onde a complexidade e o estresse sdo rotineiros, a saude
mental dos enfermeiros ¢ vital quando se trata de qualidade na assisténcia (Labrague ef al.,
2017). Hodiernamente, o trabalho ¢ entendido como forte influenciador do comportamento
humano, as circunstancias que os profissionais enfrentam, cada vez mais aceleradas,

corroboram para sinais de doengas ocupacionais (Calderero, Miasson, Corradi-webster, 2008).

A teoria de Jean Watson (2008), sustenta o conceito de cuidado em enfermagem
enfatizando o papel da terapéutica ¢ do cuidado humanizado na promoc¢ao da saude e do
conforto dos pacientes. Além do exposto, a equipe de enfermagem ¢é o grupo de profissionais
que mantém o contato mais proximo com o cliente, oferecendo suporte e assisténcia durante

seus momentos de sofrimento e angustia (Estuqui ef al., 2022).

Com a vivéncia em ambientes de trabalho cada vez mais exigentes, torna-se inevitavel
a cobranca excessiva, e, por conseguinte, o adoecimento mental. Quando se fala em 4rea da
saude, sao muitos os aspetos determinantes desse quadro, isso pode ocorrer por causa da
dificuldade dos servicos prestados, da pouca valorizagdo profissional e jornadas de trabalho

extensas e desgastantes impostas pelas instituigdes (Duarte et al., 2018).

O setor de emergéncia ¢ suscetivel a eventos indesejados, tendo em vista a crescente
rotatividade e alta demanda de pacientes em diversos graus de gravidade, a carga horaria
laboral exacerbada e a exposicdo a estresse profissional (Filho et al., 2012). A natureza dos
casos, imprescindiveis e intensos, podem causar danos fisicos e psicoldgicos aos enfermeiros

(McFarlane et al., 2020).

Elementos como o numero de procedimentos elevados, tomada de decisdo,
superlotagdo, trabalho por turnos e sofrimento dos familiares sdo investigados como
potenciais riscos de doengas relacionadas ao trabalho (Kohls et al., 2017). Nesses casos, ¢
imprescindivel que o enfermeiro possua total dominio de conhecimento tedrico e pratico,
todavia, majoritariamente necessita de equilibrio emocional para realizar agdes rapidas e
precisas, interagindo com a equipe multidisciplinar e garantindo uma assisténcia sincronizada

e de qualidade (Estuqui et al., 2022).
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A prevaléncia de comprometimento da saide mental dos profissionais de emergéncia ¢
preocupante e tem sido bem documentada em estudos recentes. Fatores estressantes nesse
ambiente, bem como a pressdo existente nele, apresentam grande contribuicdo para o
desenvolvimento de ansiedade, burnout e até depressdo nos trabalhadores (Labrague et al.,

2017; McFarlane et al., 2020).

Algumas preocupagdes surgiram a partir dos estudos: Quais os principais distirbios
mentais que acometem os profissionais enfermeiros € como estes impactam na prestacao de

assisténcia no setor de emergéncia?

Portanto, a pesquisa justifica-se pelas inquietagdes proprias da autora e a necessidade
de desenvolver mais estudos acerca da tematica visando compreender a saide psiquica dos
profissionais de enfermagem dos setores de emergéncia como fator necessario e
imprescindivel para que o mesmo realize uma assisténcia eficaz.

O presente estudo podera contribuir para a observagao de fatores que condicionam e
alteram a saude mental do enfermeiro frente ao desempenho de suas atividades, destacando a
importancia de o profissional de saude cuidar de si mesmo para que assim, consciente €

plenamente, executem suas atividades com maestria.
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2 OBJETIVO

Analisar na literatura quais os principais disturbios mentais que acometem o
enfermeiro do setor de emergéncia bem como o impacto no desempenho e na qualidade do

atendimento.



15

3 REVISAO DE LITERATURA

3.1 PROCESSO SAUDE E DOENCA NO TRABALHO

Conforme diz a Organizagdo Mundial da Satide (OMS), saude ndo quer dizer apenas a
inexisténcia de doenga, mas um estado de total bem-estar fisico, mental e social. Consoante
Abed (1993), essa designagdo sofreu diversas criticas pelo fato de que ela representa a saude
como algo absoluto e indissocidvel, usando um termo imutdvel como ‘’estado’ para

descrever algo que ¢ varidvel.

Ainda de acordo com a OMS, a definicdo de doenga se da por um emaranhado de
fenomenos que modificam as condi¢des normais de um individuo. A concepcao de doenca
relaciona-se com o mal, entretanto, ndo o corresponde totalmente. Isso quer dizer que mesmos
prognoésticos e quadros clinicos parecidos atingem cada pessoa de uma forma diferente,
podendo também modificar a forma como os seres humanos se comportam em sociedade. A
percepgao individual de sua saude, no entanto, ¢ importante do ponto de vista do desempenho

social e do bem-estar singular (Evans, Stoddart, 1990).

Ao lidar com os enormes danos provenientes da exposi¢do a jornada laboral excessiva
pelos profissionais enfermeiros, ¢ valido reconhecer o expediente aos quais os trabalhadores
estdo expostos e implementar estratégias visando um trabalho saudéavel. Ainda que essa carga
no ambiente trabalhista seja reconhecida, as melhorias das condigdes laborativas ¢ abstrata,
diante desse cenario, ¢ imprescindivel o monitoramento da satde desses profissionais, bem

como os fatores associados ao seu adoecimento (Carvalho et al., 2019).

Em vista disso, a Saude do Trabalhador (ST) estd entre uma das preocupacdes
contemporaneas, com énfase no campo empresarial, focado nas mudancas rapidas de relagao
entre capital e trabalho, que levam a criagao de novas formas de produgdo. Essas mudangas
tém consequéncias sociais relevantes, como a substituigdo de postos de trabalhos, a
necessidade de elevado nivel de qualificagdo, o aparecimento de novas categorias

profissionais € o aumento do ritmo de trabalho (Felli, Baptista, 2015).

3.2 SETOR DE EMERGENCIA E SUAS IMPLICACOES NA SAUDE MENTAL
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A unidade hospitalar de emergéncia constitui um ambiente crucial, haja vista que a
assisténcia necessita ser realizada de forma agil e ordenada, buscando sempre uma melhora no
atendimento e evitar possiveis ocorréncias graves. Pela demanda desse setor apresentar
quadro critico, os profissionais de enfermagem operantes requerem se enquadrar nas

peculiaridades do servico, visando as caréncias do publico alvo (Zambonim et al., 2019).

A realidade de como um servigo ocupa grande parte da vida de uma pessoa demonstra
0 qudo importante ele ¢é. Essa faceta relacional afeta a saude mental do trabalhador, assim
definindo como ele realiza suas atividades, visto que a organizagdo, planejamento e execucao
do trabalho diario, bem como as relagdes estabelecidas com varios atores, podem causar
prazer, ou contraditoriamente, trazer sofrimento aos profissionais de satide (Duarte, Glanzner,

Pereira, 2018).

Uma unidade de emergéncia ¢ feita de circunstancias complexas advindas do proprio
ambiente, bem como das pessoas que cuidam e recebem cuidados, que vivenciam interagdes
humanas complexas no processo de prestar e receber assisténcia em um sistema hospitalar

organizacional (Baggio, Callegaro, Erdmann, 2009).

O desempenho de atividades laborais no setor de emergéncia é tido como uma
oportunidade constante de lidar com um paciente gravemente enfermo, necessitando de
assisténcia iminente, estando suscetivel a oObito. A enfermagem desempenha papel
significativo nesse ambiente, como acolher, realizar a anamnese e exame fisico. Outrossim, ¢
responsavel pela lideranga da equipe, combinando conhecimento cientifico com destreza e da

necessidade de preservar a calma (Furtado, Aratjo, 2010).

Para os profissionais enfermeiros dos setores de urgéncia e emergéncia, devido a
demanda laboral exaustiva, os Transtornos Mentais Comuns (TMC) s3o frequentes. A
escassez de materiais, os perigos enfrentados diariamente, a suscetibilidade a situacdes de
violéncia, estes fatores estressantes geram sintomas preocupantes, como exemplo a sindrome

de Burnout (Ansolin et al., 2015).

As patologias mentais decorrentes do estresse e sobrecarga, intelectual e emocional,
geradas pela dindmica laboral, por vezes excessivas, assim como sua efetividade, necessitam
de uma atencdo mais focada. O bem-estar do enfermeiro e as emog¢des implicadas,
possivelmente influenciam no seu trabalho, como os sinais e sintomas depressivos que

causam incapacidades para a realizagdo das atividades (Fernandes, Soares, Silva, 2018).
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Em sua pesquisa, Santana et al. (2023), destacam os principais fatores condicionantes
e determinantes de sofrimento por parte de enfermeiras com formagao nas areas de urgéncia e
emergéncia, dentre eles, salienta-se a desorganizagdo do trabalho devido imposi¢des e
autocobranga, desvalorizagdo profissional pelo fato do salario insatisfatério, perda de sentido
no trabalho, tendo em vista os dilemas, conflitos e despersonalizagdo, aspectos que colaboram

para o adoecimento.

3.3 PRINCIPAIS DOENCAS QUE AFETAM A SAUDE MENTAL DO ENFERMEIRO DA
EMERGENCIA

Os distarbios mentais comuns, denominados também de transtornos psiquicos
menores, apresentam sintomas nao-psicoticos, frequentemente ligados a situacdes subclinicas
de estresse, ansiedade e depressdo, que afetam diretamente o funcionamento do corpo. Os
sintomas englobam problemas de memoria, foco e tomada de decisdes, bem como insdnia,
irritabilidade e queixas corporais, com excecao das situagdes de transtornos psicoticos, uso de
entorpecentes e transtornos de personalidade. Essas patologias psiquicas podem afetar o
rendimento profissional e pessoal dos individuos, mesmo sem um diagndstico oficial (Toneli

et al., 2024).

O estresse laboral surge da posi¢ao do individuo nesse cendrio, pois o trabalho pode
gerar problemas como insatisfacdo, desinteresse, apatia e irritabilidade, bem como
desenvolvimento pessoal e autonomia. Portanto, o trabalho deve ser uma atividade
gratificante, com os requisitos essenciais para o desempenho e para agregar na qualidade de

vida das pessoas (Batista et al., 2006).

O estresse ocupacional ¢ uma condi¢do que resulta em um desgaste demasiado do
corpo humano ou redu¢do da habilidade laboral, principalmente por causa da questdo de
inaptidao distendida do homem de suportar e ajustar-se as demandas psiquicas presentes em

seu ambiente trabalhista (Couto, 1987).

O estresse ¢ comumente entendido como um estimulo estressor que acontece com um
individuo, por fatores importantes que causem excitagdo fisica e sentimentos negativos, sendo
caracterizado como a interacdo entre individuo e o ambiente que ¢ percebida como
pessoalmente relevante e exaustiva, com excessos de recursos para lidar (Lazarus,

Folkman,1984).
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3.3.1 Transtorno de Ansiedade Generalizada

A ansiedade e o medo transformam-se em patologicos quando se tornam excessivos,
descomunais ao estimulo ou qualitativamente diferentes do que ¢ considerado normal naquela
idade, prejudicando a qualidade de vida, o emocional e a performance geral das pessoas. As
respostas exacerbadas aos impulsos ansiogénicos tendem a ocorrer mais frequentemente em

individuos predispostos (Castillo et al., 2000).

A ansiedade ¢ uma sensagao imprecisa e desconfortavel de medo, marcada por tensao
advinda da antecipag¢do ao risco do desconhecido ou inusitado. Caracterizada como um estado
emocional com elementos psicoldgicos e fisioldgicos inerentes as vivéncias humanas, se torna
patologica quando ocorre uma reagdo desproporcional a situagdo que provocou. Esta entre os

transtornos comuns na sociedade (Schmidt, Dantas, Marziale, 2011).

No Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG), as reagdes ansiosas s3o promovidas
pelos impulsos internos e/ou externos, resultantes de processos cognitivos e primitivos. Por
outro lado, esses processos dependem dos conhecimentos fundamentais do individuo sobre si

mesmo e sobre o ambiente que esta inserido (Menezes, Moura, Mafra, 2017).

A ansiedade intensifica-se em meio as pressdes, exigéncias e estresses cotidianos, que
é uma resposta inata e adaptavel. E possivel ser caracterizada como uma emocio focada no
futuro relacionada a eventos que podem ser perigosos e antagdnicos, provocando respostas
bioldgicas, comportamentais € emocionais que mobilizam a pessoa para se preparar contra

potenciais riscos (Schonhofen et al., 2020).

Consoante Veloso et al. (2016), em sua pesquisa de prevaléncia de ansiedade nos
enfermeiros atuantes nos servigos hospitalares de urgéncia e emergéncia, realizado com 90
profissionais de enfermagem, obteve que 27,8% possuem ansiedade leve, 13,3% ansiedade
moderada e 3,3% apresentaram indicadores compativeis com ansiedade grave. Os
entrevistados relataram os sintomas fisicos, dos quais destacam-se a incapacidade de relaxar

(50%), sensagdo de calor (40%) e desconforto abdominal (32,2%).

3.3.2 Transtorno de Depressio Maior



19

Para a Organizag¢ao Mundial da Satide (OMS) (2020), a depressdo caracteriza-se como
uma das principais causas de incapacidade do mundo. E um transtorno mental frequente, que
atinge mais de 264 milhdes de pessoas. Com taxa de morte de cerca de 800 mil individuos

entre as idades de 15 a 29 anos (Guimaraes et al., 2022).

A depressdo maior ou Transtorno Depressivo Maior (TDM), ¢ uma condi¢do mental
marcada por um humor deprimido constante e diminuicdo do interesse ou satisfacdo em

atividades que antes eram estimadas (Associagao Psiquiatrica Americana, 2013).

O transtorno de depressdo maior € um dos fatores que mais contribui para a reducio de
anos de vida devido a incapacidade. Os enfermeiros associaram o sofrimento psicologico
pessoal ao ambiente de trabalho, especialmente a auséncia de apoio e condi¢des laborais

negativas (Oliveira, Mazzaia, Marcolan, 2015).

A depressao representa um estado de humor alterado que inclui tristeza, diminui¢ao
total ou parcial de sentir jubilo, além de mudancas cognitivas significativas, motoras e

somaticas, essas mudancas afetam fung¢des no quesito social das pessoas (Parcias et al., 2011).

Silva e Marcolan (2020), em sua andlise quantitativa, desenvolvida com 21
enfermeiros das unidades de emergéncias intra-hospitalares, obteve o seguinte resultado: 12
(57,14%) profissionais ndo se identificaram como portadores de TDM e 9 (42,86%)
responderam que sim. A investigagdo de dados qualitativos apontou a desorganizagdo, as
relagdes chefe/funcionario, ataques por parte dos pacientes ¢ outros fatores relacionados a

condigdes de trabalho inadequadas, levando ao sofrimento.

3.3.3 Sindrome de Burnout

A sindrome de burnout, derivada do termo “’burnout’’ da lingua inglesa, que quer

[3

dizer “’queimado’’, ou seja, parou de desempenhar suas func¢des por falta de energia. Essa
correlagdo com este vocabulo simboliza uma reagdo aos fatores estressantes comuns nos

ambientes laborais (Pégo, Pégo, 2016).

J4

O “burnout’ é uma expressdo especifica do ambiente laboral que engloba uma
despensa ou intensidade prolongada aos estresses. Sua avaliagdo leva em consideragdo a

experiéncia de estresse conforme definida por um modelo social, abrangendo as seguintes
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dimensdes: exaustdo emocional, despersonalizagdo e baixo desempenho profissional

(Ribeiro et al., 2022).

A Sindrome de Burnout (SB) relaciona-se a alta demanda no local trabalhista,
tratando-se de um transtorno adaptativo. A ascensdo da SB ¢ gradual, e, muitas vezes,
enfrentada por um individuo que apresenta como sintoma principal o cansaco emocional

(Cruz et al., 2022).

A SB ¢ uma enfermidade notada em trabalhos intensivos e em pessoas que atendem o
publico, um exemplo sdo os profissionais de satde. Os médicos e outros profissionais de
satde que estdo expostos a altos niveis de angustia no trabalho por causa da exaustdo e/ou
sofrimento psicologico ou fisico. No setor profissional e nos niveis organizacionais, sao
comuns os efeitos adversos como suicidio, relacionamentos desfeitos ¢ redugdo da
produtividade, sendo condicionados ao fator burnout (Agarwal et al., 2020; Tawfik et al.,

2019).

Buscando uma analise acerca do desenvolvimento da SB em diferentes niveis de
complexidade (moderado ou grave), a pesquisa realizada por Dantas et al. (2014), executada
com 91 enfermeiros atuantes do setor de emergéncia, mostrou que os profissionais do sexo
feminino sdo predominantes (73,6%) em relacdo ao sexo masculino (26,4%). Ao observar os
casos de Sindrome de Burnout com base no tempo de atuagdo, nota-se que 57,3% representam

os enfermeiros que atuam na area em até 5 anos.

3.3.4 Transtorno de Estresse Pos Traumatico

O médico psicanalista Freud (2011) propdés que experiéncias traumaticas,
particularmente as que ndo sdo assimiladas por completo pela mente, resultam no surgimento
de neuroses. O mesmo inseriu a teoria da repressdo, em que defende a nocdo de que
acontecimentos traumaticos sao frequentemente suprimidos e consequentemente mantidos
abstraidos na consciéncia. Esses acontecimentos ocultos sdo capazes de provocar problemas

emocionais e comportamentais.

A enfermidade psicoldgica conhecida como Transtorno de Estresse Pos-Traumatico

(TEPT) possivelmente ocorre quando alguém ¢ exposto a um ou mais traumas, tais como
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acoes militares, trauma fisico, violéncia doméstica, estupro, negligéncia, entre outros (Nisar et

al., 2020).

O TEPT ¢ um distarbio decorrente de eventos traumaticos. Uma ansiedade que surge a
partir de acontecimentos tragicos e intimidadores. A maioria dos pacientes evoluem para uma
condic¢do cronica, especialmente quando ndo se t€ém acesso a tratamentos qualificados (Brasil,

2015).

Alguns fatores aumentam a probabilidade de desenvolvimento de TEPT, incluindo
baixo status socioecondmico, o qual desempenha um papel importante na crescente exposi¢ao

a situagoes violentas (Ruebner et al., 2017).

Em uma pesquisa realizada com profissionais emergencistas, na sua maioria do sexo
masculino (76,15%), idades de 36 a 45 anos (52,96%), com faixa etaria média de 42 a 99 anos,
realizado com 23 enfermeiros e 65 técnicos/auxiliares de enfermagem, utilizando a Escala do
Impacto do Evento — Revisada (IES-R), que busca colher indicadores de sintomatologia do
TEPT, pontuando o escore de 24 a 32 como baixo risco e maior de 33 sendo risco provavel de
diagndstico, obteve a seguinte amostra: Enfermeiros - escore <33 (73,91%) e > igual que 33
(26,09%), Técnicos/auxiliares de enfermagem - escore <33 (78,46%) e > igual que 33

(29,41%) (Nascimento et al., 2022).

3.4 SAUDE MENTAL DOS ENFERMEIROS NO SETOR DA EMERGENCIA

A saude mental ¢ um dos elementos essenciais para o bem-estar, o enfermeiro € visto
como um profissional de referéncia para os individuos e a sociedade. No entanto, antes de
cuidar dos outros, o enfermeiro precisa assegurar a sua propria estabilidade emocional (Cabral,

Florentim, 2015).

A saude vai além da simples auséncia de enfermidades, desse modo, ter satde

significa possuir um bem-estar que engloba o fisico, mental e social (Nascimento et al., 2022).

As instituicdes de saude sdo componentes da organizacdo médico-social, em que o
objetivo ¢ fornecer assisténcia médica holistica, preventiva e curativa para a comunidade, seus
servigos se estendem toda a familia integralmente, por isso, ¢ um ambiente que necessita de

estudos médicos e biossociais (Gomes, Vargas, 2023).
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Nessa perspectiva, o trabalho pode impactar a satide dos profissionais enfermeiros no
contexto de um cenario critico que abrangem os servigos de urgéncia e emergéncia. Os
trabalhadores enfrentam neste setor, um maior desgaste psicologico devido a demanda e
dindmica laboral de um servigo que funciona sem interrupgdes e que oferece acesso gratuito.
Assim sendo, uma das dificuldades enfrentadas nesse tipo de trabalho ¢ justamente a

superlotagdo resultante da alta procura (Oliveira et al., 2004).

O estresse ocupacional estd ligado as reagdes quimicas do cérebro, em que a
adrenalina e o cortisol estdo em niveis elevados, repercutindo na resposta a vivéncias
cotidianas, tais reagdes corroboram com o grau de satisfacdo do enfermeiro frente ao ambito
laboral. A jornada de trabalho instavel resulta na perda de habilidade, paciéncia, incapacidade
de gerir equipes e recursos, bem como se tornar inativo e pouco produtivo socialmente. O
surgimento de patologias em profissionais enfermeiros afeta a sua vida pessoal e funciona

como “’porta de entrada’’ para diversos disturbios psiquicos (Mota et al., 2021).

A influéncia da seguranca do paciente atrelado a satide mental e o bem-estar de
profissionais da satude, apresentam temas de alta relevancia e preocupagdo em todo o pais. A
area da saude impde uma séric de pressdes aos profissionais, destacando-se os desafios
comuns do trabalho, a demanda conflitante, limitagdes de tempo, entre outros, com isso, a
sindrome do esgotamento est4 cada vez mais reconhecida nesse meio (Bridgeman, Bridgeman,

Barone, 2018).

A fadiga fisica e mental ja era uma realidade para profissionais que exercem funcdes
nos servigos de urgéncia e emergéncia, durante a pandemia da COVID-19, esta agravou-se
ainda mais, tendo em vista que cerca de 30% dos pacientes acometidos pelo virus, eram
internados nesses setores ou na Unidade de Terapia Intensiva (Cucinota, Vanelli, 2020). Os
efeitos de uma pandemia para os profissionais de satde ¢ duradouro, o trabalho executado por
membros da equipe de emergéncia, enfermeiros, médicos e intensivistas, 0s tornam

suscetiveis a eventos estressantes que podem levar a uma crise suicida (Awan et al., 2022).

3.5 MANEJO ALTERNATIVO DE ESTRESSE OCUPACIONAL PARA OS
PROFISSIONAIS NA EMERGENCIA

E crucial compreender a existéncia da medicina alternativa. Esta refere-se as terapias

como meio de substitui¢cao do tratamento tradicional (utilizacao de medicacdes, quimioterapia,
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entre outros). Embora, determinados tratamentos alternativos ndo sejam ensinados e
divulgados pelos 6rgaos médicos, tampouco recomendados e aceitos, existem as excegdes que
sdo realizadas por obter evidéncias de sua aplicabilidade, como por exemplo a meditagdo ¢ a

acupuntura (Silva, Salles, 2016).

A meditagdo, praticada regularmente, traz diversos beneficios como o aumento de
sensacdes positivas, aprimoramento do sistema imunoldgico e retardamento do
envelhecimento cerebral. Essa pratica emprega métodos combinados de movimentos e
técnicas respiratdrias, o que facilita a diminuicdo da agitacdo e pensamentos inquietos

rotineiros, ja que mantém o estado meditativo natural (Guerra ef al., 2022).

A acupuntura ¢ tida como uma Pratica Integrativa e Complementar (PIC), de acordo
com Ministério da Satde (MS). A técnica atua estimulando a liberagdo de substancias como a
endorfina, dopamina e o hormdnio adrenocorticotréfico, regulando o Sistema Nervoso Central
auténomo e restabelecendo as funcdes organicas, reduzindo o estresse e provocando melhora

significativa do humor (Silveira ef al., 2018).

A pratica de atividade fisica é indicada por seus diversos beneficios ja evidenciados,
alguns deles sdo a perda ponderal de peso, melhorias da postura e estrutura, regulagdo da
glicose, aumento do débito cardiaco, desenvolvimento da for¢a muscular e prevencdo da
obesidade. Além das vantagens fisicas, esse habito traz a elevacdo da autoestima, a sensacao
de estar sendo util, melhoras no humor, bem-estar geral ¢ maiores intera¢des sociais (Anibal,

Romano, 2017).

O tratamento farmacoldgico desempenha diversas fungdes, entre elas, corroborar para
a resposta ao estresse, permitindo que a pessoa retorne as suas atividades cotidianas; facilitar
melhor resolucdo do trauma, associado a terapia; moderar sintomas de ansiedade generalizada,
descontroles de impulsos e insdnia; e prevenir recaidas de condi¢cdes comodrbidas (Bernik,

Laranjeiras, Corregiari, 2003).

Quadro 1 — Tratamento farmacologico

Classe farmacologica Principais representantes Mecanismo de a¢ao
Benzodiazepinicos Alprazolam, Bromazepam, | Atua facilitando a acdo do
Clonazepam, Diazepam, receptor GABA (gama-
Lorazepam. aminobutirico),
neurotransmissor que inibe a
atividade do Sistema
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Nervoso Central (SNC).

Buspironas

Azapironas

Possuem atuacgdo de agonista
parcial dos receptores de
serotonina (SHT), esta é
mediadora da despolarizacao
ou excitacao neuronal.
Atuam nos receptores pré-
sinapticos somatodendriticos
(auto-receptores),
diminuindo a frequéncia de
disparos do neurdnio
serotonérgico pré-sinaptico.

Antidepressivos Triciclicos
(ADT)

Imipramina, Desipramina,
Amitriptilina, Nortriptilina e

Agem subsensibilizando os
receptores SHT no cortex

Clomipramina. frontal ap6s administragao
constante.
Inibidores Seletivos da Venlafaxina A noradrenalina ¢ um

Recaptacao da Serotonina e
Noradrenalina (ISRSNA)

neurotransmissor
responsavel pelo aumento
dos batimentos ¢ “’estado de
alerta’’. A serotonina media
a despolarizagdo neural.
Esses farmacos possuem
acao semelhantes as
buspironas.

B-bloqueadores

Propranolol, Oxprenolol e
Nadolol.

A agdo terapéutica dos beta
bloqueadores seria por um
mecanismo de
retroalimentagao,
inicialmente quebrando
(reduzindo) a influéncia da
percepgao dos sintomas
somaticos periféricos (p.ex.:
tremor e taquicardia) nos
sintomas cognitivos da
ansiedade.

Fitoterapicos

Kava-kava

Acdo facilitadora da inibi¢do
GABA¢érgica, inibidora da
atividade excitatdria
glutamatérgica, inibidora da
atividade dopaminérgica,
redutora da concentragdo de
serotonina ou bloqueadora
nos canais de sodio-
voltagem dependentes.

Fonte: Andreatini, Lacerda, Filho, 2001; Servando et al., 2011; Faria et al., 2019; Silva, Andrade, 2008;

Pesquisa direta, 2024.
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3.6 LEIS E ACOES VOLTADAS PARA A SAUDE MENTAL DO TRABALHADOR

Em 27 de margo de 2024, foi promulgada a lei n° 14.831, que institui o Certificado
Empresa Promotora da Satde Mental e estabelece os requisitos para a concessdo da
certificagdo, as corporagdes que desejarem obter essa certificagdo, deverdo realizar acdes e
politicas baseadas em algumas das seguintes diretrizes: implementagdo de programas de
promocao da saide mental no ambiente de trabalho, promog¢ao da conscientizagdo sobre a
importancia da saide mental por meio da realizagdo de campanhas e de treinamentos,
promogao da conscientizaciao sobre a importancia da satide mental por meio da realizagdo de

campanhas e de treinamentos, entre outros (Brasil, 2024).

A lei n® 10.216, conhecida também como a Lei da Reforma Psiquiatrica, instituida em
6 de abril de 2001, esta dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas portadoras de
transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saude mental, em seu artigo 1°,
garante a protecdo dos direitos das pessoas vitimas de patologias psiquicas, sem quaisquer

tipos de discriminagdo (Brasil, 2001).

Entendendo a sobrecarga laboral, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN),
apoiou a iniciativa do Dia Nacional de Lutas em Defesa da vida, que foi idealizado pelo
Movimento de Ativistas de Enfermagem (MAE), obtendo como lema “’suicidio na
enfermagem ndo’’, essa pratica busca proporcionar a valorizagdo da enfermagem, diminui¢ao
da taxa de suicidio, bem como promover a saide mental e acontece no dia 30 de junho

(COFEN, 2019; COFEN, 2021).
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4 METODOLOGIA

4.1 TIPO DE ESTUDO

O estudo trata-se de uma pesquisa bibliografica por meio da Revisdo Integrativa da
Literatura (RIL), usando abordagem qualitativa, baseada em andlises cientificas publicadas
em bases de dados on-line acerca da relevancia da saude mental em profissionais enfermeiros

do setor de emergéncia.

A RIL ¢ um tipo de estudo que possibilita a compreensdo integral sobre determinado
fenomeno a partir da incorporacdo de analises empiricas. Ademais, inclui a definicdo de
concepgdes, revisdo de teorias, investigagdo a respeito de problematicas associadas a
determinadas tematicas por abranger uma ampla gama de dados da literatura (Souza, Silva,

Carvalho, 2010).

O estudo de natureza qualitativa ergueu-se a partir da apreensdo dos cientistas que
tinham o objetivo de alcancar uma melhor compreensdo do individuo como sujeito social,
com seus respectivos valores, historias e intengdes que moldam os comportamentos

individuais (Biasoli-Alves & Romanelli, 1998).

J4

Em suma, a pesquisa qualitativa ¢ aquela que sucede em resultados que ndo sdo
obtidos por quaisquer métodos de quantificagdo. Esta abordagem da pesquisa permite uma
melhor compreensao do universo simbolico e especifico das experiéncias, comportamentos,
emogdes € sentimentos experimentados. Também permite supremo entendimento acerca da

interagdo entre individuos, bem como dos movimentos sociais (Medeiros, 2012).

Consoante Mendes, Silveira e Galvao (2008), uma RIL envolve seis etapas que sdo
compardveis a estagios de desenvolvimento de um estudo tradicional, todavia exige mais
rigidez, imparcialidade e detalhes objetivos. As etapas necessarias para construir esse tipo de

revisdo, sdo:

Tabela 1 - Etapas da Revisdo Integrativa da Literatura (RIL), Juazeiro do Norte —
Ceara, 2025.
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ETAPA DEFINICAO

1 Identificacdo da tematica, hipdtese ou questao de
pesquisa

2 Estabelecimento de critérios para inclusao e exclusao e

busca na literatura

3 Definicao das informagdes a serem extraidas e
categorizacdo dos estudos

4 Avaliacao dos estudos incluidos na RIL
5 Interpretacdo dos resultados
6 Apresentagdo da revisdo e sintese do conhecimento

Fonte: Mendes, Silveira e Galvao, 2008.

4.2 IDENTIFICACAO DA QUESTAO NORTEADORA

O espirito investigativo impulsiona a questdo problema, o que leva a encontrar
respostas a realidade questionada, resultados e até uma maior percep¢ao da tematica estudada.
O problema, bem como o tema, surgem da experiéncia laboral do pesquisador ou de suas

inquietacdes (Lira, 2019).

De acordo com Costa (2012), a pergunta ¢ uma agdo para atingir um objetivo. A
decisdo inicial ¢ mais crucial no processo de formulacdo de um projeto de pesquisa. O uso de

questdes inadequadas pode resultar em desvios metodologicos significativos.

O presente estudo utilizou para a definicdo da questao norteadora e a identificagdo de
descritores relevantes como estratégia Population, Variables and Outcomes (PVO). Sendo,

Population a populagdo a ser estudada, Variables as varidveis do estudo e Outcomes os
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resultados esperados apo6s o estudo. Assim, apos utilizada a estratégia supracitada, como

apresentada no QUADRO 1, a pergunta norteadora desta pesquisa foi definida como: Quais

os principais distirbios mentais que acometem os profissionais enfermeiros € como estes

impactam na prestagdo de assisténcia no setor de emergéncia?

Quadro 2 — Descritores do DeCS e MeSH para componentes da pergunta norteadora.
Juazeiro do Norte — Ceara, Brasil. 2025.

Itens da Estratégia

Componentes

Descritores de Assunto

(DeCS)

Populagao / Population /

Poblacion

Enfermeiros do setor de
emergéncia / Emergency
department nurses /
Enfermeros del sector de

emergencia

Enfermagem / Nursing /
Enfermeria / Servigco
hospitalar de emergéncia /
Emergency Medical Services
/ Servicios Médicos de

Urgéncia

Variavel / Variable / Variable

Satde mental / Mental Health
/ Salud mental / Qualidade de
vida / Quality of life /
Calidad de vida

Satde mental / Mental Health
/ Salud mental / Qualidade de
vida / Quality of life /
Calidad de vida

Outcomes / Resultados /

Resultados

Demonstrar a importancia da
saude mental para os
enfermeiros da emergéncia /
Demonstrate the importance
of mental health for
emergency nurses /
Demostrar la importancia de
la salud mental para los

enfermeros de emergencia

Saude mental / mental health
/ Salud mental / Enfermeiros /
Nurses / Enfermeros; Servico
hospitalar de emergéncia /
Emergency Medical Services
/ Servicios Médicos de
Urgéncia / Transtorno mental
/ Mental disorder / Trastorno
mental / Conhecimento /
Knowledge / Conocimiento

Fonte: Pesquisa direta, 2025.

4.3 BASES DE DADOS PARA A BUSCA
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A busca e selecdo dos artigos foram realizadas entre os meses de fevereiro e maio de
2025, nas bases de dados da Literatura Latino-Americana e Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e por meio da Biblioteca Virtual da Satde (BVS), bem como no repositorio de
revistas Scientific Electronic Libray Online (SciELO), a partir do cruzamento dos Descritores
em Ciéncias da Satude (DeCS) e seus respectivos Medical Subject Headings (MeSH): Servico
hospitalar de emergéncia, enfermagem, conhecimento, saude mental, qualidade de vida e
transtornos mentais através do google académico por meio da utilizagcdo do operador booleano

AND para busca cruzada entre os descritores.

4.4 CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

A pesquisa foi submetida a elegibilidade por requisitos de inclusdo e exclusdo. Para
aumentar a confiabilidade, a pesquisa seguiu critérios de inclusdo e exclusdo com as
informagdes estabelecidas para cada etapa do estudo. O grau de precisdo de todos os
conhecimentos coletados no estudo foram passados por uma avaliagdo criteriosa. Nesse
sentido, foi considerados critérios de exclusdo, estudos que ndo estdo de acordo com a

tematica (Mendes, Silveira, Galvao, 2008).

Foram adotados critérios rigorosos para a inclusdo dos estudos na revisdo integrativa.
Nesse contexto, foram considerados elegiveis os artigos que atenderam aos seguintes critérios
de inclusdo: serem artigos de pesquisa original, publicados integralmente de forma livre e
gratuita em periddicos disponiveis nas bases de dados selecionadas. Ressalta-se que o idioma
ndo foi utilizado como critério de inclusdo, a fim de evitar viés linguistico e ampliar a
abrangéncia da pesquisa. Destaca-se que ndo foi possivel empregar o critério de tempo, tendo
em vista que os estudos pertinentes para a pesquisa, na sua maioria, eram antigos, no entanto,
abordavam ideias atemporais. Por outro lado, foram estabelecidos critérios de exclusdo para
garantir a qualidade e pertinéncia dos estudos selecionados, a saber: artigos duplicados nas
bases de dados, teses, dissertacdes e artigos que ndo estavam alinhadas ao tema da pesquisa
ou que nao respondiam a questao norteadora da investigacao. Essa avaliagao foi realizada por

meio da analise dos titulos e resumos completos dos artigos na integra.

Quadro 3 — Cruzamento realizado nas bases de dados LILACS, PUBMED, SciELO e
MEDLINE. Juazeiro do Norte, Ceara, Brasil, 2025.

CRUZAMENTOS | LILACS | PUBMED | BVS SciELO | MEDLINE
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Servico Hospitalar | 65 3 251 13 1
de Emergéncia
AND Enfermagem
AND Saude
Mental

Servico Hospitalar | 133 0 1.342 1 2
de Emergéncia
AND Saude
Mental AND
Transtornos
Mentais

Servico Hospitalar | 62 0 1.342 1 2
de Emergéncia
AND Saude
Mental AND
Transtornos
Mentais

Enfermagem AND | 453 1 2.716 12 8
Saude Mental
AND Transtornos
Mentais

Servico Hospitalar | 7 1 38 0 2
de Emergéncia
AND Enfermagem
AND Qualidade de

Vida

Conhecimento 36 1 110 3 393
AND Qualidade de

Vida

Conhecimento 503 2 2.363 3 226
AND Saude

Mental

Fonte: Elaboragao propria, 2025.

4.5 PROCEDIMENTOS E INSTRUMENTOS DE COLETA DE DADOS

Os artigos que constituem a amostra desta revisdo foram enviados a um instrumento

de coleta usado para extrair dados com a finalidade de garantir a totalidade de informagdes
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pertinentes a pesquisa. O estudo em questdo utilizou sistematicamente o Instrumento
Preferred Reporting Items Systematic, Review and Meta-Analyses (PRISMA) (Moher,
Shamseer, Clark, 2009).

ANEXO A: Fluxograma de selegao dos estudos que compuseram a revisao integrativa.
Juazeiro do Norte, Ceara, Brasil, 2025.

IDENTIFICACAO ELEGIBILIDADE
Estudos identificados nas bases de dados ¢ biblioteca Artigos elegiveis analisados na integra
LILACS: 65 . : :
7 MEDLINE: 1 Artigos excluidos:
BVS: 168 = N=30 ”
e INCLUsAO
Estudos apos filtro: Texto completo, portugues, ingles e .
espantiol. artigos duplicados. Artigos incluidos
LILACS: 58 6
By Total:
SeiELO: 0 130
MEDLINE: 4 -
PUBMED: 168

Fonte: Pesquisa direta, 2025.

4.6 ANALISE, ORGANIZACAO E INTERPRETACAO DOS RESULTADOS

A organizagdo dos resultados da presente pesquisa foi realizado, através de uma
classificagdo dos Niveis de Evidéncia (NE) dos materiais que compreendam a amostra em seis
niveis de distribuicdo: Primeiro nivel: corresponde as evidéncias subsequente da meta-analise
de diversas pesquisas clinicas controladas e randomizadas; Segundo nivel: refere-se as
evidéncias resultantes de pesquisas individuais em estudos individuais com delimitagao
experimental; Terceiro nivel: reflete as evidéncias baseadas em pesquisas quase-

experimentais; Quarto nivel: estd relacionado as evidéncias de investigacdes descritivas ou
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ndo-experimentais de carater qualitativo; Quinto nivel: Tange as evidéncias obtidas através de
relatos de experiéncia ou de casos; Sexto nivel: diz respeito as evidéncias que tem como
fundamento teorias, afirmacdes ¢ ideias de especialistas no assunto pesquisado (Souza; Silva;
Carvalho, 2010).

A categorizacdo dos estudos dessa pesquisa aconteceu por meio da
condensagdo dos resultados por meio de um quadro, para sintetizar as informagdes, nesse
quadro contém aspectos particulares dos materiais selecionados, tais como: Codificagdo do
Artigo; Titulo; Ano de publicacdo; Autores do artigo; Método; Tipo de Estudo, de acordo

com os critérios de inclusdo estabelecidos.

4.7 ASPECTOS ETICOS E LEGAIS

Considerando-se os preceitos éticos e legais, o presente estudo ndo foi
submetido a apreciagio do Comité de Etica e Pesquisa (CEP), pois o seu perfil
metodolégico, baseado na realizacdo de uma revisdo integrativa da literatura,
dispensa a avaliagdo ética, sob a andlise da resolugdo n° 466/2012. Relacionando-se
aos principios de autoria, foram preservados os direitos autorais dos estudos

utilizados durante a elaboragdo do presente trabalho (Brasil, 2012).
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5 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para exposicao dos resultados encontrados durante a pesquisa, que passaram pelos
critérios de inclusio e exclusdo, embasado pela tematica: “SAUDE MENTAL: repercussdo
no enfermeiro do setor de emergéncia uma revisdo integrativa da literatura”, foram
apresentados em 2 Quadros. Nos quais os Quadros 4, 5 ¢ 6 descrevem caracteristicas de
publicacdo como codigo, titulo, autores e ano, base de dados, pais de publicacdo, objetivo,

principais achados e tipo de estudo.

Quadro 4 - Caracteristicas dos estudos selecionados, relativos a codigo de
identificacdo do artigo, titulo, autoria, ano, bases de dados, pais da publicacio,

Juazeiro do Norte, Ceara, Brasil, 2025.

Codigo Titulo Autoria Ano Bases Pais

Al O estresse em trabalhadores de Menezes, C.; Servo, M. 2024 Scielo Brasil
enfermagem na atengdo as pessoas com
COVID-19.

A2 | Fatores relacionados a probabilidade de | Cruz ef al. 2019 SciELO | Espanha
sofrer problemas de satilde mental em
profissionais de emergéncia.

A3 Transtornos mentais comuns em Moura et al. 2022 SciELO Brasil
profissionais de enfermagem de
servigos de emergéncia.

A4 | Prazer e sofrimento no trabalho de Santos et al. 2022 BVS Brasil

enfermagem em urgéncia e emergéncia.
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AS

Pronto-socorro publico: impactos
psicossociais no dominio fisico da
qualidade de vida de profissionais de

enfermagem.

Kogien, M.; Cedaro, J.

2014 BVS

Brasil

A6

Sentimentos vivenciados pelos
profissionais de enfermagem que
atuam em unidades de emergéncia.

Esposito, V.

Salomé, G.; Martins, M.; 2009 SciELO Brasil

Fonte: pesquisa direta, 2025.

Para explanar os resultados destacados nos estudos incluidos na pesquisa, o

Quadro 4 traz a exploracdo deles por meio da codificacio do artigo, titulo e

principais achados.

Quadro 5 - Principais achados dos estudos selecionados, Juazeiro do Norte, Ceara,

Brasil, 2025.

Codigo Titulo Principais achados
Al O  estresse em O estudo explora falas
trabalhadores de pertinentes de
enfermagem na trabalhadores de
atengdo as pessoas enfermagem da linha
com COVID-19. de frente COVID-19
de um determinado
hospital baiano, sobre
o equilibrio emocional
abalado, a cobranca ¢
pressao excessiva,
frustra¢do, ansiedade,
estresse ¢ medo de
morrer.
A2 Fatores relacionados A pesquisa demonstra

a probabilidade de
sofrer problemas de
sauide mental em

profissionais de

a associacao da
depressdo com a alta
demanda de pacientes

atendidos no setor de
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emergéncia.

emergéncia, fator
relacionado ao risco de
surgimento da

sindrome de Burnout

também.

A3 Transtornos mentais A pesquisa aponta o
comuns em sexo feminino com
profissionais de maior probabilidade de
enfermagem de desenvolver TMC em
servigos de relagad ao Sexo
emergéncia masculino, estatistica

atrelada a  “’dupla
ocupagdo’’ com a vida
profissional e pessoal.

A4 Prazer e sofrimento O estudo discorre
no trabalho de acerca das vivéncias
enfermagem em desafiadoras que os
urgéncia e enfermeiros
emergéncia emergencistas passam,

além  das  perdas
cotidianas, lidando
diretamente com o
luto, causando
sofrimento e temor.

A5 Pronto-socorro Os  resultados do

publico:  impactos
psicossocias no
dominio fisico da
qualidade de vida de
profissionais de

enfermagem.

estudo sugerem que as
situagoes laborais
precarias em pronto-
SOCOITOS publicos
ocasionam em
sentimentos negativos
aos trabalhadores,

afetando sua qualidade
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de vida.

A6 Sentimentos A pesquisa detalha que
vivenciados  pelos a constante exposi¢ao
profissionais de a estimulos
enfermagem que estressantes no
atuam em unidades trabalho, o profissional
de emergéncia. pode se sentir

esgotado  fisico e
mentalmente, 0
tornando raivoso, e até
mesmo frio, afetando a
qualidade de sua

assisténcia.

Fonte: Elaboragéo propria, 2025.

O principal objetivo do estudo foi: analisar na literatura quais os principais distirbios
mentais que acometem o enfermeiro do setor de emergéncia bem como o impacto no

desempenho e na qualidade do atendimento.

Quadro 6 — Caracterizacdo dos estudos selecionados relativos a cddigo de identificacdo do
artigo, objetivo, tipo de estudo e nivel de evidéncia, Juazeiro do Norte, Ceard, Brasil, 2025.

Codigo Objetivos Tipo de estudo Nivel de
evidéncia
Al Analisar o estresse sob a perspectiva Trata-se de uma pesquisa 03

dos trabalhadores de Enfermagem na qualitativa de carater
aten¢do as pessoas com COVID-19 em | exploratorio

um hospital publico do reconcavo
baiano.

A2 | Avaliar a influéncia exercida estudo descritivo transversal 04
pelo Burnout e as estratégias de
enfrentamento utilizadas pelo pessoal
de saude do servico de emergéncia
hospitalar sobre o estado de satide
mental e determinar as caracteristicas
sociodemograficas e laborais.
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A3 | Analisar as variaveis sociodemograficas | Estudo observacional, 04
e de trabalho quanto ao risco de transversal com abordagem
transtorno mental comum em quantitativa,

profissionais de enfermagem que atuam
em servicos de atengdo as urgéncias e

emergéncias.

A4 | Conhecer as vivéncias de prazer e Pesquisa qualitativa 03
sofrimento de trabalhadores de descritiva.
Enfermagem de servigos de urgéncia e
emergéncia.

AS5 | Determinar os principais fatores Realizou-se estudo 04
psicossociais do trabalho, relacionados | descritivo e de recorte
a prejuizos no dominio fisico de transversal.

qualidade de vida de profissionais de
enfermagem, em um pronto-socorro
publico. Métodos: estudo transversal,
descritivo, com a participacao de 189
profissionais de enfermagem. Utilizou-
se a Job Stress Scale e a versdo
abreviada do instrumento para
avaliacdo de qualidade de vida da
Organizacdo Mundial da Saude, para a
coleta de dados, € 0 Modelo Demanda-
Controle de Robert Karasek como
referencial para andlise da configuracao

psicossocial.
A6 | Conhecer o significado do trabalho em | pesquisa qualitativa com 03
uma unidade de emergéncia para os abordagem fenomenoldgica.

profissionais de enfermagem.

Fonte: Pesquisa direta, 2025.

Verifica-se que a maioria dos estudos incluidos na pesquisa sdo de origem nacional,
com predomindncia de publicacdes provenientes da base de dados SciELO. Os Niveis de
Evidéncia (NE) variaram entre 3 e 4, com a Sindrome de Burnout (SB) sendo o disturbio mais

comumente identificado.

A fim de facilitar a determinacdo de elementos imprescindiveis que envolvem
distirbios mentais que acometem o enfermeiro do setor de emergéncia bem como o impacto

no desempenho ¢ na qualidade do atendimento, buscou-se agrupar as discussdes em duas
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categorias, sendo elas: disturbios mentais que afetam a saude mental dos enfermeiros

emergencistas e sofrimento mental e a qualidade na assisténcia dos enfermeiros no setor de

emergéncia. Dessa forma, foi pressuposto tais topicos que englobam a pesquisa, sendo

relevante para as discussdes nas categorias referidas devido a importancia da tematica.

5.1 DISTURBIOS MENTAIS QUE AFETAM A SAUDE MENTAL DOS
ENFERMEIROS EMERGENCISTAS

O enfermeiro desempenha diversas fun¢des que determinam a presenca de
estresse no ambiente laboral. Esse estresse, associado a um ritmo acelerado, longas
jornadas e trabalho em turnos podem resultar em problemas de satde. E crucial
enfatizar que o enfermeiro do pronto-socorro enfrenta situacdes estressantes, bem
como fatores positivos, pois o seu trabalho e fonte de contentamento relaciona-se as
intervengdes que auxiliam na manutengdo da vida humana. No entanto,
especialmente em circunstancias desfavoraveis, o corpo tenta manter o equilibrio
empregando métodos individuais de adaptacdo, deixando-o em constante esforco
para manter a saide, seguranca e bem-estar pessoal (Dalri et al., 2014).

Na pesquisa realizada por Oliveira et al. (2010), a representacdo do
sofrimento mental experimentados pelos profissionais emergencistas ¢ distinta,
pareceu focar-se no bem e mal, a impoténcia relacionada a capacidade de resolver
problemas no local de trabalho e as frustracdes resultantes disso, a fragilidade
humana e os obstaculos institucionais em que estavam inseridos.

As restricdes de materiais disponiveis e condigdes improprias para a
prestacdo de assisténcia podem provocar desdnimo e sobrecarga fisica e mental aos
profissionais. S3o muitos os elementos que afetam a qualidade no atendimento,
indicando uma necessidade de investimento buscando melhorar o quadro atual,
assegurando a satisfacdo do trabalhador e a atencdo prestada no servico de
emergéncia (Soares, Gomes, Araujo, 2020).

No contexto da pandemia do COVID-19, foi percebido o aumento da
demanda e o agravo nas condi¢des laborais. Uma das participantes de uma pesquisa
realizada entre 15 e 30 de junho de 2020 destacou o claro aumento da sobrecarga de
trabalho, a necessidade de fortalecimento do autocuidado utilizando corretamente a
biosseguranca e lidar com o conflito interpessoal decorrentes da divergéncia de

comportamento dentro do proprio grupo de profissionais (Fernandez et al., 2021).
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Em uma pesquisa composta por 282 profissionais da satde, nota-se que ha
uma ligacdo entre Burnout e algumas variaveis, como o nivel educacional, estresse
presente e precoce, disturbios psicoldgicos frequentes, modo de vida, ansiedade e
depressdo. O estudo identificou a prevaléncia de 13,2% de Burnout, vale ressaltar
que o cansago mental constitui-se o primeiro sinal da sindrome. Achados relevantes
da pesquisa: 30,5% dos participantes demonstraram exaustdo emocional, 25,2%
apresentaram despersonalizacdo e 61,3% baixa realiza¢do pessoal (Pereira et al.,
2021).

Enfermeiros atuantes dos setores de urgéncia e emergéncia oferecem
assisténcia em casos criticos, com elevado teor de estresse. Esses profissionais sdo
colocados em uma rotina exigente ¢ complexa, pois estdo na linha de frente do
atendimento. Deste modo, lidar com o imprevisivel ¢ inevitdvel e estd sujeito as
demandas da comunidade. Tendo isso em vista, esse ambiente caracteriza-se como
um desafio e contém componentes que intensificam as cargas de trabalho para os
profissionais de enfermagem (Mass et al., 2022).

Nesses casos, sdo utilizados alguns métodos de enfrentamento, destaca-se a
procura por uma vida mais saudavel, com a reeducagdo alimentar e pratica de
exercicios fisicos. Consultas com psicologos e psiquiatras para melhor encarar a
situacdo e suporte familiar, de amigos e pets para diminuir a fadiga ¢ melancolia
(Ampos et al., 2023).

Constata-se que na andlise dos estudos incluidos, a SB ¢ o transtorno mental
mais prevalente na pratica de enfermagem em urgéncia e emergéncia. Essa estatistica
pode ser justificada pela particularidade das atividades, que impdem aos
profissionais uma carga fisica e emocional continua, falta de recursos e exposi¢ao
constante a situagdes de dor e morte. Esses elementos corroboram para o cansago
emocional, despersonalizagdo e sentimentos de ineficécia.

Considerando o elevado desenvolvimento de TMC entre enfermeiros da
emergéncia, ¢ essencial que as institui¢des adotem medidas voltadas a saude mental
desses profissionais. Métodos como o suporte psicolégico, programas de prevencao
ao estresse, otimizagdo da carga horaria laboral e reconhecimento do mérito e do
trabalho em enfermagem podem apresentar minimizagdes aos efeitos prejuciais ao
equilibrio emocional, aprimorando a assisténcia.

Com base na leitura das pesquisas, nota-se que as causas de sofrimento

mental por parte dos enfermeiros do setor de emergéncia ¢ destacado a carga horaria
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laboral, a caréncia de insumos ¢ o enfrentamento de situagdes instaveis diariamente,
o deixando-os suscetiveis a psicopatologias. Assim, ¢ primordial encontrar ’rotas de
escape’’ para o estresse e terapias com profissionais especializados, além do alento
de familiares e amigos, a fim de evitar o adoecimento dos enfermeiros atuantes na

emergéncia.

52 SOFRIMENTO MENTAL E A QUALIDADE NA ASSISTENCIA DOS
ENFERMEIROS NO SETOR DE EMERGENCIA

No que se refere a Qualidade de Vida (QV), existem duas dimensdes: a
subjetiva, que € a percepgao singular sobre sua condi¢do fisica, emocional e social; e
a objetiva, ou seja, 0 meio em que a pessoa estd inserida. Estas impactam na saude,
espiritualidade e vida do trabalhador. Atrelado a este termo amplo, estd a Qualidade
de Vida no Trabalho (QVT), dado que o cidaddo dedica parte de sua vida ao trabalho,
por vezes, associado ao ‘’sofrimento’’, pode-se notar que a QVT exerce papel
fundamental na QV (Vilarta, 2008).

As unidades de urgéncia e emergéncia estdo repletas de circunstancias
criticas relacionadas as suas caracteristicas. O paciente que encontra-se nesse
ambiente estd vulneravel, correndo risco iminente de morte, fazendo com que esse
setor seja visto como exaustivo, pela quantidade de trabalho e particularidade das
atividades. A exposi¢do rotineira a situagdes desgastantes gera consequéncias e
impactos adversos na satde do enfermeiro, levando ao aparecimento de patologias
(Loro et al., 2016).

Nos campos da urgéncia e emergéncia, o aparecimento de agravos e doengas
mentais ¢ favorecido, por ser um local que exige rapidez, sapiéncia e conhecimento
teorico e pratico. Categoriza-se como um problema de saude publica considerando os
sintomas gerados pelo excesso de servigos, demanda alta e postura dos profissionais
(Avila, Passos, 2023).

Em pesquisa realizada com enfermeiros emergencistas, de acordo com as
respostas dos entrevistados, o ambiente foi visto como impréprio para um
atendimento digno, que de fato valorize o ser humano e permita a reabilitagdo dos
pacientes assistidos, seja pela escassez de materiais, insalubridade ou excesso da
demanda, comprometendo a execucao de procedimentos e a prote¢do da privacidade.

Este cenario precario favorece quadros de estafa nos trabalhadores decorrentes do
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exercicio da profissao (Furtado, Araujo, 2010).

O enfermeiro atua na prote¢do, promogao e reabilitacdo da saude, sua fungdo
em situagdes de urgéncia e emergéncia ¢ extensa, ja que ele avalia a assisténcia
oferecida, na classificacao de risco, supervisao e capacitagao da equipe de saude. Ele
¢ o trabalhador apto a identificar possiveis problemas e estabelecer de forma agil
uma solugdo para eles, enfrenta situagdes complicadas e pacientes criticos, por isso,
o cuidado humanizado ¢ crucial, oferecendo um atendimento seguro (Santana et al.,
2021).

O trabalho em enfermagem, por vezes, associa-se a transtornos mentais que
resultam em reducdo da produtividade, performance e contentamento do empregado.
O desempenho das fungdes do enfermeiro pode ser gerador de angustia, ja que estes,
lidam constantemente com situacdes exaustivas, € no caso dos profissionais da
emergéncia, estdo diariamente enfrentando os riscos de morte, causando tensdo. A
profissdo possui forte vinculo emocional, devido a exposicdo a sofrimento,
resultando em desgaste fisico e emocional, deixando-o suscetivel a disturbios
psiquicos (Jesus, Freitas, Martins, 2022).

A qualidade de vida no ambiente laboral esta diretamente relacionada com o
contexto familiar e social dos trabalhadores, assim sendo, impacta ndo somente o
desempenho profissional, como também aspectos pessoais. Objetiva-se a criacao de
um local de trabalho mais satisfatorio e saudavel, que promova euforia tanto para os
colaboradores quanto para os empregados, de modo a favorecer o alcance de metas
(Pereira, Trevelin, 2020).

A partir da leitura dos estudos, verifica-se que a eficiéncia do atendimento
fornecido pelos enfermeiros emergencistas pode ser diretamente afetada pelo
sofrimento mental experimentados por esses profissionais que estdo constantemente
expostos a circunstancias que demandam alta carga emocional, estresse elevado e
tomada de decisdo rapida, possivelmente resultando em niveis elevados de ansiedade,
desgaste mental e outros disturbios psiquicos, que afetam ndo s6 o bem-estar do
funcionario, como sua capacidade de concentragdo, julgamento clinico e empatia.

Diante dos fatos citados, percebe-se o quao crucial € a sistematizagao de uma
instituicao de satde que emprega profissionais da area, tendo em vista que o trabalho
em emergéncia ja ¢ desgastante e exige muito do trabalhador, a menor das
preocupacdes deveria ser os materiais ofertados e locais de trabalho hostis. Isso

destaca a importancia de estratégias organizacionais focadas na promocao da saude e
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na valorizagdo do ambiente de trabalho no setor de emergéncia.

Partindo da premissa que a prevengao evita a reabilitacdo, o profissional de
enfermagem deve ter um trabalho digno, que lhe permita ter autonomia, carga
horéaria justa e momentos de lazer, esses elementos sdo essenciais para qualquer ser
humano manter a saide psiquica, ¢ esta comanda todo o corpo. Deste modo, o

enfermeiro sera mais proativo, seguro e prestara uma assisténcia de qualidade.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Pode-se observar em varios artigos que a rotina em um setor de emergéncia
caracteriza um risco direto a saide mental e fisica do enfermeiro. Por se tratar de um
ambiente em que situacdes desafiadoras sdo vividas rotineiramente e a necessidade
de agir com discernimento e destreza em prol da manutengdo da vida ¢
imprescindivel, consequentemente causa tensdo, medo e angustia nos trabalhadores.

Foi possivel identificar como acontece o processo saude-doenga em
profissionais de enfermagem do setor de emergéncia, destacando-se as jornadas
laborais extensas, as exigéncias do mercado de trabalho e o aumento da rotatividade.

Vale evidenciar que o surgimento de patologias psiquicas, além de prejudicar
a vida pessoal, afetam diretamente a assisténcia prestada pelo enfermeiro, pois o
deixa desmotivado e com falta de empatia. A vivéncia do trabalho no “’modo
automatico’’ e o foco em cuidar do paciente, gera o esquecimento e¢/ou a negligéncia
de olhar para si mesmo e tratar-se, agravando o quadro até um estado de estafa.

Torna-se evidente a relevancia da qualidade de vida externa ao trabalho,
tendo em vista que o bem-estar pessoal afeta a capacidade de foco e empatia. Ao
cuidar da saude psiquica, reservar tempo para momentos de lazer, manter habitos
mais saudaveis, possibilita que o profissional desempenhe suas fung¢des com
exceléncia, proporcionando uma assisténcia humanizada. Neste sentido, priorizar o
autocuidado e autoconhecimento, ¢ uma urgéncia pessoal e laboral.

Ante o exposto, fica notorio a relevancia da criagdo de estratégias de cuidado
a esses profissionais por parte das institui¢cdes, treinamentos e capacitagdes que
estimulem o autoconhecimento, autoestima, tomada de decisdo e métodos
terapéuticos que incluam atencao e a identificacdo de anormalidades precocemente.

Conclui-se que ¢ indispensavel o desenvolvimento de estudos e pesquisas
sobre a tematica, visto que ¢ um assunto pouco discutido e pode influenciar os
académicos e profissionais a refletirem sobre saide mental, buscando exercer a
profissio o mais plenamente possivel, garantindo satisfagdo pessoal e uma

assisténcia holistica.
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APENDICE A - Fluxograma de identificacdo, selecdo e inclusdo dos estudos, em uso da
adaptacao do Checklist Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-analyses

Identificacio de estudos através de bases de dados e registros

(PRISMA)
- Registros identificados a
Eb' partir das bases: (n = XXX)
5: LILACS: (n=XXX)
i BVS: (n = XXX)
Registros selecionados
(n = XXX)
7]
e
3
=t Registro avaliado quanto a
elegibilidade (n = XXX)
~—————/
)

ouy
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Registros duplicados removidos (n = XXX)

Estudos considerados nao elegiveis apos
critérios de inclusdo e exclusao (n = XXX)

Critérios nao alcangados:

Textos completos (n = XXX);

Idiomas preconizados (n = XXX);
Publicados fora do intervalo 2014-2024 (n
= XXX).

Registros excluidos apds leitura dos
titulos e resumo (n = XXX)

Relatorios excluidos: (n = XXX)

Nao responde aos objetivos e ndo
responde a questdo norteadora
(n=XXX).




Estudos incluidos na revisido

(n=XXX)

Fonte: Baseada na busca de dados, adaptada do PRISMA, 2025.
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