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Resumo

Investigar os niveis de depressio, ansiedade e estresse em Auxiliares em Satde Bucal e sua influéncia na realizacio da
pratica profissional durante a pandemia de Covid-19. Trata-se de um estudo transversal, quantitativo conduzido com
87 profissionais de saide atuantes em consultérios particulares ¢/ou na Atengdo Primaria. Utilizou-se de um inquérito
semiestruturado e a versio reduzida do instrumento DASS-21, empregando-se a andlise bivariada (p<0,050). 93,1% eram
do sexo feminino e atuavam em consultérios particulares ha cerca de 3 anos (48,3%). 20,7% apresentavam sintomas
“moderados” para depressio, 9,2% sintomas “fortes” de ansiedade, enquanto 5,7% sintomas moderados de estresse
durante o periodo de pandemia. Os ASBs que dispunham de algum transtorno apresentaram menor conhecimento sobre
a etiologia, vias de transmissdo e protocolos de atendimento aos pacientes. 33,3% dos ASBs que apresentaram sintomas
ansiosos sentiam menos seguran¢a em realizar suas atribui¢oes na pandemia. Foi constatada uma associa¢io estatistica-
mente significante entre o “Estresse” e a percepgio dos individuos em relagio a auto contaminacio mesmo diante dos
protocolos para o manejo clinico (p<0,031).Conclui-se que as condi¢des de saide mental dos ASBs foram impactadas
diante da pandemia, ¢ que os profissionais que apresentaram algum transtorno dispuseram das maiores lacunas no co-
nhecimento, baixo dominio sobre as praticas e condutas, e estiveram mais inseguros em realizar suas atribuicoes clinicas.
Palavras-chave: Covid-19. Transtornos Mentais. Questiondrio de Sadde do Paciente.

Abstract

To investigate the levels of depression, anxiety and stress in Oral Health Assistants and their influence on profes-
sional practice during the Covid-19 pandemic. This is a cross-sectional, quantitative study conducted with 87 health
professionals working in private practices and/or in Primary Care. A semi-structured survey and the short version
of the DASS-21 instrument were used, using bivariate analysis (p<<0.050). 93.1% were female and worked in private
practices for about 3 years (48.3%). 20.7% had “moderate” symptoms of depression, 9.2% “strong” symptoms of
anxiety, while 5.7% had moderate symptoms of stress during the pandemic period. ASBs who had a disorder had
less knowledge about the etiology, transmission routes and patient care protocols. 33.3% of ASBs who had anxiety
symptoms felt less confident in carrying out their duties during the pandemic. A statistically significant association was
found between “Stress” and the individuals’ perception of self-contamination even in the face of clinical management
protocols (p<0.031). It is concluded that the mental health conditions of ASBs were impacted by the pandemic, and
that professionals who had a disorder had the greatest gaps in knowledge, low mastery over practices and conduct,
and were more insecure in carrying out their clinical assignments.

Key-words:Covid-19. Mental Disorders. Patient Health Quetionnaire.
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Introdugio

O Coronavirus usualmente conhecido como Co-
vid-19, teve seu primeiro caso notificado no ano de
2019 em Wuhan, uma provincia localizada na Republica
Popular da China, e desde entdo vem sendo amplamente
discutido por se tratar de um problema de sadde coleti-
va com inumeras implica¢Ges para a saide publica (Do
By, Alexandre, Bezerra, Sa-Serafim & Coutinho, 2020,
Correia, Ramos & Bahten,2020). O Covid-19 ¢ uma das
variantes do virus que ocasiona a sindrome respiratoria
aguda (SARS-COV-2), e que pode provocar desde in-
fecgoes assintomaticas a quadros respiratérios severos
(Ministério da Saude, 2020).

Desde o surto inicial da doenca, o coronavirus
infectou cerca de 100 milhSes de pessoas e, vitimou
fatalmente mais de 2 milhdes a nivel mundial (Takmaz,
Gundogmus, Okten & Gunduz, 2021). No Brasil, até o
inicio de 2023, foram confirmados 36.837.943 casos de
Covid-19 e 697.200 6bitos de acordo com os dados do
Painel Coronavirus disponibilizados pelo Departamento
de Informatica do Sistema Unico de Sadde (DATASUS)
(Ministério da Saade, 2023).

Segundo as entidades de saude, as epidemias gene-
ralizadas estdo atreladas ndo s6 a problemas de ordem
fisica, mas também ao aparecimento de distintos Trans-
tornos Mentais e Comportamentais (TMCs) (Takmaz
et al., 2021). No contexto da pandemia de Covid-19,
os transtornos mais usuais na populacio geral foram
a depressio, ansiedade e o estresse, desencadeados
principalmente pela acelerada dissemina¢io mundial
do virus, as incertezas quanto a gravidade e controle
da doenga, e da imprevisibilidade no que diz respeito a
duracio da pandemia (Schmidt, Crepaldi, Bolze, Neiva-
-Silva & Demenech, 2020; Mekhemar, Attia, Dorfer &
Conrad, 2021).

Afora a populaciao geral, os profissionais de sat-
de, em se tratando da primeira linha no diagnéstico do
coronavirus também experenciam situagdes que podem
desencadear estes transtornos e afetar diretamente a
saude mental (d’Ettorre, Ceccarelli, Santinelli, Vassalini,
Innocenti, Alessandri, Koukopoulos, Russo, d’Ettorre &
Tarsitani, 2021; Takmaz et al., 2021). O risco aumentado
de ser contaminado pela doen¢a e a possibilidade de
inadvertidamente infectar pessoas do convivio social
podem ser considerados fatores que estimulam e inten-

sificam os sintomas de depressio, ansiedade e estresse,
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diante da falta de equipamentos de prote¢ao individuais
adequados (Bao, Sun, Meng, Shi & Lu, 2020; Mekhemar
et al., 2021).

Na vigéncia de pandemias, a sadde fisica e o com-
bate do agente patogénico sao sumariamente o foco
dos gestores, de modo que, a saide mental tende a ser
negligenciada e/ou subestimada (Schmidt et al., 2020).
No entanto, faz-se necessario a ado¢do de medidas para
reduzir as implicagdes psicoldgicas da pandemia, visando
a restituicao da saude mental e qualidade de vida, prin-
cipalmente de profissionais da area da saide (de Souza,
Fontes, Silva & Faro, 2022; Brooks, Webster, Smith,
Woodland, Wessely, Greenberg & Rubin, 2020; Xiao et al.,
2020). Neste sentido, o objetivo do estudo foi investigar
os niveis de depressio, ansiedade e estresse em Auxiliares
em Saude Bucal e sua influéncia na realizacio da pratica

profissional durante a pandemia de Covid-19.
Metodologia

Caracterizacdo do Estudo

A presente investigacio trata-se de um estudo trans-
versal, analitico e quantitativo, conduzido com 87 profis-
sionais de saude (Auxiliares de Saide Bucal e Técnicos
em Satude Bucal) que atuam em consultérios particulares
e/ou na Atencdo Primaria a Sadde em um municipio de
médio porte. Foram incluidos no estudo aqueles profis-
sionais que desempenhavam atividades clinicas durante
o periodo da pandemia e que assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Coleta dos Dados

Previamente a coleta dos dados foi realizado um
estudo piloto considerando os objetivos propostos pelo
estudo, a fim de delinear os meios e métodos para via-
bilizar a condugao desta pesquisa. A coleta dos dados
foi realizada em duas etapas. Inicialmente foi utilizado
um inquérito semiestruturado elaborado exclusivamente
para o estudo em conformidade com o exposto na lite-
ratura para que se contemplassem as variaveis validas,
sensiveis e inferentes. Em seguida, utilizou-se a versiao
curta do instrumento DASS, composto por 21 itens e
dimensionado em 3 subgrupos, Depressiao, Ansiedade
e Estresse. Esta ferramenta ¢ mundialmente empregada
para verificar a presenga dos transtornos de humor, e

pode ser realizada e indicada em distintas faixas etarias e
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grupos especificos. Os resultados ponderados no DASS-
21 se baseiam nos eventos vivenciados pelo individuo
nos dltimos sete dias (semana anterior), no qual se atri-
buem pontuagdes em uma escala tipo Likert de quatro
pontos (0,1,2,3), sendo o “0- Nao se aplicon de maneira
alguma” e o “3- Aplicou-se muito, ou na maioria do tempo.”
Por meio deste instrumento ¢ possivel dimensionar a
severidade dos transtornos de acordo com o calculo
global, sendo este realizado pela somatéria dos escores
das trés dimensOes analisadas (depressao, ansiedade e
estresse). A somatéria pode variar de 0 a 21 pontos, e
deve ser multiplicada por 2. Por fim, a severidade dos
transtornos classifica-se como “Normal”, “Leve”, “Mo-

derado”, “Severo” e “Extremamente Severo”.

Andlise Estatistica

A tabulagdo dos dados e as andlises estatisticas foram
realizadas com auxilio do software Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS para Windows; versao 22.0,
Chicago, IL). A estatistica foi composta por uma analise
descritiva, na qual, as variaveis categdricas foram expressas
pelas suas frequéncias absolutas e relativas, a fim de carac-
terizar a amostra. Com o intuito de comparar as variaveis
categbricas, foram empregados o teste Qui-quadrado de
Pearson, Exato de Fisher e a Razao da Maxima Verossimi-
lhanga considerando o p-valor<0,050. No tocante a variavel
“Idade” e o “DASS-21 (Depressio, Ansiedade e Estresse)”
foi utilizado o teste ndo paramétrico de Mann-Whitney,

considerando que a normalidade dos dados foi rejeitada.

Aspectos Eticos e 1.egais

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Ftica em
Pesquisa (Protocolo n® CAAE: 34542620.3.0000.5420) e
atendeu a todos os principios éticos para a pesquisa com
seres humanos, estando em consondncia com o exigido
na Resolucio n°® 466/2012 do Conselho Nacional de
Saude do Brasil.

Resultados

Fizeram parte do estudo 87 Auxiliares em Saude
Bucal (ASBs). Foi possivel verificar que 93,1% dos profis-
sionais da saude eram do sexo feminino, 48,3% exerciam
a profissdo a mais ou menos 3 anos, sendo que 93,1%
atuavam profissionalmente em consultorios particulares.

Além disto, notou-se que 79,3% dos ASBs haviam com-
pletado o Ensino Médio (Tabela 1).

Tabela 1. Distribuicdao das frequéncias descritivas:

fatores sociodemograficos.

Variaveis n %o

Sexo

Feminino 81 93,1
Masculino 6 6,9
Qual o seu grau de escolaridade?

Ensino Médio Completo 69 79,3
Ensino Superior Completo 18 20,7
Vocé atua em:

Consultorio Particular 79 90,8
Servico Publico 8 9,2
Quanto tempo de atuagdo no servigo?

Até 1 ano 28 32,2
1 a 3 anos 42 48,3
3 a5 anos 16 18,4
Mais de 5 anos 1 1,1
Total 87 100,0

Na Tabela 2 notou-se que uma parcela dos pro-
fissionais apresentou sintomas “Moderados” para a
Depressao (20,7%), 9,2% sintomas classificados como
“Forte” para Ansiedade, enquanto 5,7% da amostra foi
diagnosticada com sintomas “Moderado” para o Estresse
no periodo de pandemia de Covid-19.

Tabela 2. Distribui¢do das frequéncias descritivas:

Depressio, Ansiedade e Estresse

DASS-21 n %
Depressio
Normal 44 50,6
Leve 14 16,1
Moderado 18 20,7
Forte 5 5,7
Extremamente Severo 6 6,9
Ansiedade
Normal 48 55,2
Leve 8 9,2
Moderado 15 17,2
Forte 8 9,2
Extremamente Severo 8 9,2
Estresse
Normal 69 79,3
Leve 7 8,0
Moderado 5 5,7
Forte 2 23
Extremamente Severo 4 4.6
Total 87 100,0
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Tabela 3. Distribuicdao das frequéncias absolutas e percentuais
entre o conhecimento dos profissionais de saude e os dominios avaliados no DASS-21.

DASS-21 Depressio DASS-21 Ansiedade DASS-21 Estresse
Variaveis Normal Presente p-valor Normal Presente | p-valor Normal Presente i
- t
n % n % n % n % n % n % p-valo
1.Vocé ja
teve o CO-
VID-19? 0,247* 0,309% 0,734%*
Sim 6 13,6 | 10 | 233 7 14,6 9 23,1 12 | 174 4 222
Nio 38 | 86,4 | 33 | 76,7 41 | 854 | 30 | 76,9 57 | 82,6 | 14 | 77,8
2. Alguém
do seu con-
vivio social
apresentou
sintomas da 0,299%* 0,079* 0,435%*
doenga?
Sim 26 | 59,1 | 30 | 69,8 27 | 56,3 | 29 | 74,4 43 | 62,3 | 13 | 72,2
Nio 18 | 40,9 | 13 | 30,2 21 | 43,8 | 10 | 25,6 26 | 37,7 5 27,8
3a) Vocé ja
recebeu al-
guma orien-
tagdo sobre o
Coronavirus? 1,000%* 1,000* 1,000%*
Sim 41 | 93,2 | 41 95,3 45 1 93,8 | 37 | 94,9 65 | 942 | 17 | 944
Nizo 3 6,8 2 4,7 3 6,3 2 5,1 4 5,8 1 5,6
3b) Onde?
Servico 14 | 341 16 | 39,0 14 | 31,1 16 | 43,2 22 | 33,8 8 47,1
Midias 18 | 43,9 | 17 | 41,5 | 0896* | 22 | 489 | 13 | 35,1 | 0.418% | 30 | 462 | 5 | 29,4 | 0,438
Cursos / 9 22,0 8 19,5 9 20,0 8 21,6 13 | 20,0 4 235
Outros
4a) Vocé
conhece
o agente
etiolégico d.f,’ 0,921% 0,976* 0,360%
coronavirus?
Sim 20 | 45,5 | 20 | 46,5 22 | 45,8 | 18 | 46,2 30 | 43,5 | 10 | 55,6
Nio 24 | 545 | 23 | 535 26 | 54,2 | 21 53,8 39 | 56,5 8 44,4
4b) Qual?
Acertou 20 | 45,5 | 20 | 46,5 0,921* 22 | 45,8 | 18 | 46,2 | 0,976* 30 | 43,5 | 10 | 55,6 0,360*
Errou 24 | 545 | 23 | 535 26 | 54,2 | 21 53,8 39 | 56,5 8 44,4
5a) Conhe-
cimento
sobre vias de
transmissio
e tratamento
da doenga 0,449* 0,556* 0,898**
Alto 13 | 29,5 | 10 | 23,3 14 | 292 9 23,1 19 | 27,5 4 222
Médio 26 | 59,1 | 24 | 558 28 | 58,3 | 22 | 564 39 | 56,5 | 11 61,1
Baixo 5 11,4 9 20,9 6 12,5 8 20,5 11 15,9 3 16,7
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continuagio da Tabela 3. Distribuicdo das frequéncias absolutas e percentuais
entre o conhecimento dos profissionais de saude e os dominios avaliados no DASS-21.

DASS-21 Depressio DASS-21 Ansiedade DASS-21 Estresse

Variaveis Normal Presente p-valor Normal Presente | p-valor | Normal Presente

n % n % n % n % n % n %

p-valor

5b) Conheci-
mento sobre
as diretrizes
e protocolos
adotados no

seu servigo 0,465%+* 0,884* 0,878

Alto 16 | 36,4 | 15 | 34,9 16 | 33,3 | 15 | 385 24 | 348 | 7 | 38,9
Médio 23 | 523 | 26 | 60,5 28 | 583 | 21 | 5338 39 | 56,5 | 10 | 55,6
Baixo 5 0 114 | 2 | 47 4 183 | 3 | 7.7 6 | 87 | 1 | 56

>

6. Quais as
condutas
clinicas
devem ser
realizadas
para o aten-
dimento cli-
nico durante
o enfrenta-
mento da
pandemia
da COVID
19 para a
protecio do
profissional
e paciente?

Acertou 16 | 36,4 | 16 | 37,2 16 | 33,3 | 16 | 41,0 25 | 36,2 7 38,9
0,935* 0,459%* 0,835%
Errou 28 | 63,6 | 27 | 62,8 32 | 66,7 | 23 | 59,0 44 1 63,8 | 11 | 61,1

*Teste do Qui-quadrado
** Teste exato de Fisher
*##*Razdo da Maxima Verossimilhanca

No que diz respeito ao conhecimento, foi possivel
perceber que embora a grande maioria dos Auxilia-
res em Saude Bucal que apresentavam algum tipo de
Transtorno Mental e Comportamental afirmassem ter
recebido algum tipo de orientagdo sobre a doenca, aque-
les que apresentavam sintomas de Depressao (53,5%),
Ansiedade (53,8%) e Estresse (44,4%) desconheciam o
agente etiologico do Covid-19 (Tabela 3). Além disto,
tornou-se evidente neste universo amostral que os pro-
fissionais com estas comorbidades apresentaram niveis
de conhecimento considerado “Médio” quanto as vias
de transmissao da doenca, bem como, das diretrizes e
protocolos adotados no ambito odontolégico durante o

periodo critico da pandemia. Nota-se ainda que aqueles

individuos que nao apresentavam nenhuma sintomato-
logia relacionada aos Transtornos Mentais e Compot-
tamentais dispunham de um dominio maior sobre as
diretrizes e protocolos que devem ser adotados para
a realizagdo de uma pratica odontolégica consciente
(64,36%) (Tabela 3).

Outra questdo alarmante verificada na Tabela 3
refere-se ao conhecimento sobre quais condutas clinicas
devem ser empregadas no manejo visando a protecio
profissional-paciente. Neste contexto percebeu-se que
independente da presenca dos transtornos de depressio,
ansiedade e estresse, a grande maioria dos profissionais
auxiliares desconheciam as principais condutas para um

atendimento clinico seguro.
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Tabela 4. Distribuicdo das frequéncias absolutas e percentuais entre os dominios avaliados
no DASS-21 ¢ a segurang¢a durante a pratica profissional.
DASS-21 Deptessio DASS-21 Ansiedade DASS-21 Estresse
Variaveis Normal Presente p-valor Normal Presente Normal Presente p-valor
n % n % n % n % p-valor n % n %

7. Segurancga para

atuar na linha de

frente no comba-

te da pandemia
Alto 8 18,2 | 15 | 34,9 11 229 12 | 30,8 17 | 24,6 6 33,3
Médio 21 47,7 | 16 | 37,2 | 0,209% | 23 479 14 | 35,9 | 0,508+ | 30 | 43,5 7 38,9 | 0,764%F*
Baixo 15 341 12 | 27,9 14 292 13 | 33,3 22 | 31,9 5 27,8

8. Considerando

os protocolos

adotados atual-

mente nos con-

sultorios odon-

tolégicos, como

vocé percebe a

possibilidade de 0,321* 0,399* 0,031*
vir a se contami-

nar pelo corona-

virus?

Alto 10 | 22,7 | 16 | 37,2 12 25,0 14 | 359 18 | 26,1 8 44 4

Médio 15 | 34,1 13 | 30,2 15 31,3 13 | 333 20 | 29,0 8 44 .4

Baixo 19 | 432 | 14 | 3256 21 438 12 | 30,8 31 449 2 11,1

9. Vocé tem

receio de exercer

sua atividade pro-

fissional durante

a pandemia da 0,331* 0,144* 0,065*
COVID-19?

Sim 21 477 | 25 | 58,1 22 45,8 24 | 61,5 33 | 47,8 13 72,2

Nio 23 523 | 18 | 419 26 542 15 | 38,5 36 52,2 5 27,8

10. Qual o seu

nivel de insegu-

ranca no aten-

dimento de um

paciente com a

COVID-19?

Alto 26 59,1 18 | 419 24 50,0 20 | 51,3 31 449 13 72,2

Médio 10 | 22,7 | 18 | 41,9 | 0,150*% | 13 27,1 15 | 38,5 | 0,238* | 24 | 348 4 222 | 0,083%kk
Baixo 8 18,2 7 16,3 11 22.9 4 10,3 14 | 203 1 5,6

*Teste do Qui-quadrado
** Teste exato de Fisher

*#*Razio da Maxima Verossimilhanca
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Na Tabela 4 perceberam-se alguns apontamentos
dos Auxiliares em Saude Bucal sobre os niveis de se-
guranga para realizacdo da pratica profissional durante
a pandemia. Sendo assim, quando inqueridos sobre o
nivel de seguranca para atuar na linha de frente para o
combate da doenga, uma parcela dos profissionais que
apresentaram algum dos transtornos verificados por
meio do instrumento DASS-21 classificou seu nivel
de seguranca como “Médio”. Neste estudo tornou-se
notério que 33,3% dos profissionais que apresentaram
sintomas ansiosos durante o periodo de pandemia afir-
maram se sentir menos seguros do que os demais indi-
viduos. Ainda no tocante a seguranca dos profissionalis,
pode-se verificar neste estudo que 58,1% dos ASBs que
apresentaram os sintomas depressivos afirmaram ter

tido receio de exercer a profissio durante a pandemia,
da mesma forma como observado em 61,5% dos pro-
fissionais que exibiram sintomas da ansiedade e estresse
(72,2%). Além do mais, quando questionados sobre o
qudo inseguros se sentiam perante o atendimento a um
paciente possivelmente contaminado com o virus do
Covid-19 percebeu-se que os profissionais com ansieda-
de e estresse relataram se sentir altamente inseguros em
comparag¢do com aqueles em que estes transtornos nao
se fizeram presentes (51,3% e 72,2%, respectivamente).
Também foi constatada uma associacao estatisticamente
significante entre o Estresse e a percep¢do dos profis-
sionais em vir a se contaminar com o Covid-19 mesmo
diante dos protocolos empregados para o atendimento
clinico (p< 0,031) (Tabela 4).

Tabela 5. Distribuicdo das frequéncias absolutas e percentuais

entre o nivel de preparo dos profissionais e a Depressdo, Ansiedade e Estresse.

Variaveis

DASS-21 Depressio

Normal Presente

n % n %

p-valor

DASS-21 Ansiedade

DASS-21 Estresse

Normal

Presente Normal Presente p-valor

n

Yo

p-valor
n % n % n %

11. Em caso de
vocé se contami-
nar no seu servigo
(sendo ASB),

pelo coronavirus,
quais das condi-
¢oes abaixo vocé
acredita estar
relacionada a essa
contaminagio?

Falta de EPIs

14 | 318 | 14 | 326

Qualidade dos
EPIs

9 20,5 10 | 23,3

Condig¢bes insegu-
ras no servico

21 47,7 19 | 44,2

0,932%

0,094* 0,647%

20

41,7

8 | 205 23 | 333 | 5 | 278

16,7

11 28,2 16 23,2 3 16,7

20

41,7

20 | 513 30 | 43,5 | 10 | 556

12. No seu traba-
lho, vocé segue
os protocolos de
biosseguranga?

Sempre

34 | 773 | 33 | 76,7

As vezes

10 | 22,7 | 10 | 23,3

0,953*

53

0,297* 0,549%*

39

81,3

28 | 71,8 54 | 783 | 13 | 72,2

18,8

11 | 282 15 | 21,7 | 5 | 278

13. Vocé utiliza os
Equipamentos de
Protecdo Indivi-
dual (EPIs)?

Sempre

33 | 750 | 33 | 76,7

As vezes

11 | 250 | 10 | 233

0,849%

0,193* 1,000%

39

81,3

27 | 69,2 52 | 754 | 14 | 778

18,8

12 | 308 17 | 246 222

14. Quais EPIs
vocé sempre
utiliza?

Completo

11 | 250 | 10 | 23,3

Incompleto

33 | 750 | 33 | 76,7

0,849%

12

25,0

0,835*
9 | 231 18

0,543%*

261 | 3 | 167

36

75,0

30 | 76,9 51 | 739 | 15 | 833
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continuagio da Tabela 5. Distribuicdo das frequéncias absolutas e percentuais

entre o nivel de preparo dos profissionais e a Depressio, Ansiedade e Estresse.

DASS-21 Depressio

DASS-21 Ansiedade DASS-21 Estresse

Variaveis Normal Presente | p-valor

Normal

Presente Normal Presente

n % n % n

p-valor

-valor
% n % P n % n %

15a) Vocé rece-
beu “treinamento
especifico” para
o enfrentamento
da COVID-19,

no que se refere
a paramentagio
e principalmente
desparamenta-
¢io?

0,419%

0,548*

Sim 26 | 591 | 29 | 67,4 29

604 | 26 | 66,7 42 | 609 | 13 | 722

Nio 18 | 409 | 14 | 32,6 19

396 | 13 | 333 17 | 391 | 5 | 27,8

15b) Se sim, qual
foi a forma de

i ?
tremnamentor 0,378*

0,440%

Presencial 12 46,2 10 | 34,5 13

448 | 9 | 346 17 | 405 | 5 | 385

Online 14 53,8 19 | 65,5 16

552 | 17 | 654 25 | 595 | 8 | 61,5

*Teste do Qui-quadrado
** Teste exato de Fisher
***Razdo da Maxima Verossimilhanga

Quanto ao preparo dos Auxiliares em Satde Bucal
foi possivel verificar na Tabela 5 que grande parte dos
profissionais que apresentaram sintomas de depressao,
ansiedade e estresse atribuem o risco de contaminacao
pela doencga as condi¢Oes inseguras em seu ambiente
de trabalho (44,2%; 51,3% e 55,6%, respectivamente).
Nesta mesma tabela, notou-se que embora os profissio-
nais afirmassem seguir os protocolos de biosseguranca e
utilizar os Equipamentos de Prote¢ao Individual (EPIs)
necessarios a pratica da odontologia, mais da metade
dos individuos que apresentavam ou niao algum tipo de
transtorno mental e comportamental ao relatarem quais
EPIs utilizavam no ambiente do consultério responde-
ram de maneira considerada incompleta sobre o uso dos
mesmos (Tabela 5).

Por meio da Tabela 5 também pdde-se verificar
que embora 63,21% do total da amostra afirmasse ter
recebido algum treinamento no que tange o processo
de paramenta¢io e desparamentagio tornou-se evidente

que a capacitacao se deu de forma presencial para apenas
25,28% dos Auxiliares em Saude Bucal.
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Discussio

Nos dltimos anos com o aumento exponencial das
doengas infectocontagiosas, e o surgimento e a dissemina-
cio do novo coronavirus, muito tem se discutido em meio
as incertezas que ainda envolvem a doenca. Posto isto, a
presente investigacdo trata-se de um estudo pioneiro no
pafs realizado com Auxiliares em Saude Bucal (ASBs) e
que investiga a influéncia dos niveis de depressdo, ansie-
dade ¢ estresse nestes profissionais durante o perfodo de
pandemia do coronavirus.

No presente estudo percebeu-se que a maioria
dos Auxiliares em Satde Bucal eram do sexo feminino
(93,1%), com ensino médio completo (79,3%), e que
atuavam na profissao ha 3 anos (48,3%). Achados se-
melhantes foram encontrados nos estudos de Tee et al.
(2020) e Perrin et al. (2009), no qual ressaltam que os
individuos do sexo feminino sdo mais propensos a de-
senvolverem transtornos mentais e comportamentais do
que os do sexo masculino. Ademais, os estudos supraci-
tados também relacionaram o nivel de escolaridade com
o aparecimento dos sintomas de depressio, ansiedade e

0,374*

0,897*
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estresse (Tee, Tee, Anlacan, Aligam, Reyes, Kuruchittham
& Ho, 2020; Perrin, McCabe, Everly & Links,2009). Tais
pressupostos podem ser justificados considerando o
baixo apoio emocional recebido por estes individuos, o
aumento da percepcdo de ameaga ao seu bem-estar e aos
sentimentos de isolamento e incertezas suscitados pela
pandemia (Tee et al.,2020).

Nesta investiga¢do notou-se que 20,7% dos pro-
fissionais apresentaram sintomas classificados como
“Moderados” para a depressao, 9,2% sintomas “Fortes”
para Ansiedade e 5,7% sintomas “Moderados” para o
Estresse. Da mesma forma como o observado nos estu-
dos de Takmaz et al. (2021) e Mekhemar et al. (2021) nos
quais foram relatados niveis mais elevados de sintomas
depressivos, ansiosos e de estresse em profissionais que
atuavam na area da saude do que na populacao geral
(Takmaz et al., 2021 ¢ Mckhemar et al., 2021). Em um
estudo realizado por de Souza et al. (2022) foram detec-
tados sintomas depressivos em 25% dos participantes
da pesquisa, enquanto no estudo de Wang et al. (2020)
foram constatadas manifesta¢Ges de angustia, ansiedade,
depressdo e até mesmo quadros insones nos profissionais
da area da saude (de Souza, Fontes, Silva & Faro, 2022;
Wang, Pan, Wan, Tan, Xu, Ho & Ho, 2020). Estudos su-
gerem que o medo de se contaminar com o coronavirus
diante do desconhecimento da historia natural da doenca
e das suas implicacGes para a saude em geral afeta direta-
mente a saude mental dos individuos, em particular a dos
profissionais da area da saide em se tratando da linha de
frente no combate as doencas (Asmundson et al., 2020;
Carvalho, Moreira, de Oliveira, Landim & Neto, 2020).

No que se refere ao conhecimento sobre questoes
elementares acerca da doenca, ficou evidente neste estudo
que embora afirmassem ter recebido orientaces sobre
o Covid-19, a maioria dos individuos que dispunham de
algum comprometimento de sua saide mental desconhe-
ciam o agente etiolégico da doencga e as vias de trans-
missdo. Resultado semelhante foi encontrado no estudo
de Lima (2020) que destacou que o desconhecimento de
questoes importantes sobre o novo coronavirus pode
desencadear transtornos relacionados a saude mental
destes profissionais (Lima, 2020).

Outra questdo alarmante percebida nesta investiga-
¢do foi a falta de dominio dos auxiliares em saude bucal
sobre quais condutas clinicas devem ser empregadas du-
rante o manejo de pacientes e os protocolos e diretrizes
necessarias para a realizagdo de uma pratica clinica mais
segura e consciente por parte daqueles profissionais que
apresentavam sintomas de depressio, ansiedade e estres-

se. Tais premissas podem ser justificadas considerando
o advento recente da doenca e as constantes alteracoes
nos protocolos e diretrizes visando a redugao dos riscos
ocupacionais nos ambientes clinicos (Bao, Sun, Meng,
Shi & Lu, 2020; Wang et al., 2020).

No tocante aos niveis de segurancga relatados pelos
profissionais, tornou-se evidente neste estudo que aqueles
individuos que apresentavam algum dos transtornos verifi-
cados pelo instrumento DASS-21 afirmaram dispor de um
nivel de seguranc¢a “médio” para exercer a profissio du-
rante o periodo de pandemia. Também pode-se verificar
que aqueles profissionais em que a ansiedade e estresse se
fizeram presentes apresentaram niveis de seguran¢a mais
baixos em comparagao com aqueles individuos que nao
apresentavam nenhum transtorno. Ademais, ainda neste
dominio foi constatada uma associa¢io estatisticamente
significante entre a variavel “Estresse” e a percep¢ao dos
profissionais em vir a se contaminar com o Covid-19
mesmo diante da ado¢do dos protocolos preconizados
durante o atendimento clinico (p<0,031). Estes achados
corroboram com o estudo de Mekhemar et al. (2021)
que expde que a carga psicolégica implica diretamente na
confianca dos profissionais da area da saude considerando
a estreita interacdo destes profissionais com pacientes
contaminados com o virus, e a constante preocupagio
com a transmissibilidade da doencga as pessoas do convi-
vio social (Mekhemar et al., 2021). Hossain et al. (2020)
esclarece em seu estudo que o cenario pandémico pode
aumentar os niveis de ansiedade e estrese em individuos
saudaveis, além de exacerbar os sintomas naqueles em
que ha existéncia pregressa dos transtornos (Hossain,
Sultana & Purohit, 2020).

Neste estudo verificou-se que grande parte dos
Auxiliares em Saude Bucal que apresentavam algum dos
transtornos mentais e comportamentais, atribufam o
risco aumentado de contaminagio pelo Covid-19 as con-
di¢Ges inseguras presentes em seus ambientes de traba-
lho. Da mesma forma como o observado no estudo de
Mekhemar et al. (2021) que esclarece que as condi¢Oes
psicologicas dos profissionais da area da saude podem
ser impactadas pela falta de esclarecimentos sobre as
medidas de seguran¢a necessarias para a prevencio da
doenca (Mekhemar et al.,2021).

Além disto ficou evidente nesta investiga¢io, que
embora os profissionais afirmassem empregar as praticas
de biosseguranca em seu cotidiano clinico, mais da meta-
de dos individuos que apresentavam ou ndo algum tipo
de transtorno mental/comportamental quando inqueridos
sobre quais Equipamentos de Prote¢io Individual faziam
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uso, apresentaram incongruéncias em suas respostas. Hs-
tes resultados foram semelhantes com o exposto por Tee
et al. (2020) no qual ressaltou em seu estudo que aqueles
individuos que seguem constantemente as medidas de
precaucao padrio tém efeitos considerados protetores
sobre seu estado psicologico (Tee et al., 2020). Schmidt et
al. (2020) atribui como justificativa para a nao adoc¢ao dos
protocolos de biosseguranca a escassez de equipamentos
de protecido individual durante a pandemia de Covid-19,
sendo isto, condi¢do sinequanon para os impactos oca-
sionados na saude mental destes individuos (Schmidt et
al., 2020).

No mais, também foi verificado neste estudo que
a maioria dos profissionais embora tenha respondido
assertivamente sobre a realizacdo de um treinamento que
abrangesse questoes voltadas a paramentacio e despara-
mentagao, apenas uma pequena parcela dos profissionais
receberam estas informagdes através de capacitagoes
presenciais. Da mesma forma como observado no estudo
de Orfio et al. (2020) no qual foram apontadas algumas
incoeréncias quanto ao conhecimento, decisoes e prati-
cas relacionados ao Covid-19. Tais achados podem ser
explicados tendo em vista a inexperiéncia profissional e a
incompreensao da importancia dos principios de biosse-
guranca, evidenciando assim, a necessidade da educa¢io
profissional continuada como uma estratégia para iden-
tificar as necessidades e lacunas a fim de aprimorar os
conhecimentos dos profissionais da area da saude sobre
as doengas, preparando-os para lidar com situagdes ex-
tremas como a pandemia de Covid-19 (Orfio, Ferreira,
De Souza, Martins & Feitosa, 2020).

Diante disto, tendo em vista a escassez de estudos
que retratem as implicacSes na satide mental dos profis-
sionais em decorréncia do advento do novo coronavirus,
sugere-se que os profissionais da satde atuantes na linha
de frente do coronavirus recebam suporte psicolégico
ja que estes individuos serdo aqueles que escutarido as
queixas e oferecerdo apoio as pessoas que buscam os
servicos de saude (Du, Dong, Wang, Yuan, Fu, Zhang,
Liu, Zhang Yin, Qin, Bouey, Zhao & Li, 2020).

A limitacido principal deste estudo refere-se ao fato
da pesquisa ter sido conduzida no periodo compreendi-
do entre os anos de 2021 a 2022, o que pode refletir na
condi¢@o dos transtornos mentais e comportamentais dos
participantes da pesquisa. Uma segunda limitacdo foi a
abordagem metodoldgica empregada, considerando que
por se tratar de um estudo transversal quantitativo, nao se
pode intervir na casualidade dos resultados encontrados
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Consideracdes finais

Conclui-se, de modo geral, que os Auxiliares em
Satude Bucal tiveram suas condi¢oes de saude mental
impactadas pelo advento do novo coronavirus, apresen-
tando niveis “Forte” e “Moderado” para a depressio,
ansiedade e estresse. Além disto, pode-se verificar que os
profissionais da saude que dispunham de algum dos trans-
tornos mentais e comportamentais exibiram as maiores
lacunas no que diz respeito ao preparo profissional como
o desconhecimento sobre a etiologia da doenca, vias de
transmissdo, prevenc¢do. No mais também evidenciou-se
que estes profissionais tinham pouco dominio sobre as
praticas e condutas clinicas e sentiam menos seguranga
para realizagdo das suas atribui¢Ges durante o periodo
de pandemia.
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