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RESUMO

Objetivo: mapear as evidéncias cientificas sobre a cultura de seguranca e seguranga do profissional de satide no enfrentamento
da pandemia de COVID-19 nos servicos de urgéncia e emergéncia méveis e de pronto atendimento. Métodos: Scoping Review,
desenvolvida segundo diretrizes de |BI. Realizou-se a busca em sete bases de dados e os achados foram encaminhados para uma pasta
de arquivos da plataforma Rayyan. Resultados: 7.357 publicagdes das quais foram selecionados 19 artigos e 03 documentos da
literatura cinzenta. Conclusdes: houve elevagio exponencial dos casos de infecgdo entre os profissionais de satide nos momentos
criticos da pandemia, repercussdes na saide mental dos profissionais e elevadas cargas fisicas e sociais. A cultura de seguranga foi
afetada pela escassez de infraestrutura, desprote¢do e abandono pelas instituigdes de satide e governos. Proteger os profissionais
da urgéncia/emergéncia deve ser prioridade no enfrentamento de pandemias.
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Cultura e seguranca do profissional de satide nos servigos de urgéncia e emergéncia em pandemia

ABSTRACT

Obijective: to map the scientific evidence on the safety and security culture of healthcare professionals when facing the COVID-19 pandemic
in mobile emergency and emergency services and emergency care. Methods: Scoping Review, developed according to |BI guidelines. A
search was carried out in seven databases and the findings were sent to a file folder on the Rayyan platform. Results: 7,357 publications
from which 19 articles and 03 documents from gray literature were selected. Conclusions: there was an exponential increase in cases
of infection among health professionals at critical moments of the pandemic, repercussions on the mental health of professionals and high
physical and social burdens. The security culture was affected by the lack of infrastructure, lack of protection and abandonment by health
institutions and governments. Protecting urgency/emergency professionals must be a priority when fighting pandemics.

DESCRIPTORS: COVID-19; Pandemics; Safety; Emergency medical services; Health personnel.

RESUMEN

Objetivos: mapear la evidencia cientifica sobre la cultura de seguridad de los profesionales de la salud ante la pandemia de COVID-19 en
los servicios moviles de emergencia y urgencias y atencién de emergencia. Métodos: Scoping Review, desarrollado segin lineamientos
del JBI. Se realizé una busqueda en siete bases de datos y los hallazgos se enviaron a una carpeta de archivos en la plataforma Rayyan.
Resultados: 7.357 publicaciones de las cuales se seleccionaron 19 articulos y 03 documentos de literatura gris. Conclusiones: hubo un
aumento exponencial de casos de infeccidn entre profesionales de la salud en momentos criticos de la pandemia, repercusiones en la salud
mental de los profesionales y altas cargas fisicas y sociales. La cultura de seguridad se vio afectada por la falta de infraestructura, desproteccion
y abandono por parte de las instituciones de salud y los gobiernos. Proteger a los profesionales de urgencias/emergencias debe ser una
prioridad en la lucha contra las pandemias.

DESCRIPTORES: Lactancia materna; Mujeres; Lactancia; Adopcién.

INTRODUGCAO

A COVID-19 mudou significativamente a dindmica la-
boral de todos os setores da sociedade com a medida do
isolamento social. Os profissionais de salide conviveram
com um trabalho extenuante e os dos servigos de urgéncia
e emergéncia permaneceram em constante assisténcia a
saude da populagdo nas unidades de pronto atendimento e
servicos de atendimento movel de urgéncia.' Esses servicos
estdo disponiveis de maneira ininterrupta, 24 horas por dia
e sete dias na semana, e os profissionais atuam na atengdo
imediata aos eventos que assolam a sociedade e asseguram
a sobrevivéncia dos pacientes criticos.?

Os profissionais de satide dos servigos de urgéncia e emer-
géncia desempenham um papel fundamental na gestdo de crises
de saude publica, incluindo o surto de doencas infecciosas e
contagiosas.3 Constituidos como o primeiro elo da cadeia
de servigos de saude, esses profissionais estiveram na linha
de frente da prestagdo de cuidados a pacientes infectados
com o SARS-CoV-2, altamente infeccioso.*

A COVID-19 acarretou expressivas mudangas no processo
de trabalho e potencializou as vulnerabilidades e desafios ja
existentes nos servigos de urgéncia e emergéncia, resultando
em repercussdes devastadoras na seguranga do profissional
de saude.®

Conceitualmente, a seguranca do profissional de satde é
multidimensional, interdependente de dimensdes: institucional
e organizacional para a cultura de seguranga em ambiente
de trabalho, com disposicdo de infraestrutura adequada e de
equipamentos de prote¢io;? dimensdes pessoal e profissional
alicercadas na integridade, na resiliéncia para adaptagdo a

condi¢des dificeis e imprevisiveis, em a¢des e praticas seguras
e em equipe, na experiéncia profissional, no conhecimento
para tomada de decisio eficiente e eficaz.?

A cultura de seguranga, por sua vez, é compreendida como
a “cultura organizacional em que os profissionais envolvidos
no cuidado e gestores assumem responsabilidade pela sua
prépria seguranga, de seus colegas, pacientes e familiares,
isto &, individual e coletiva”.® Abrange o fomento a resolugio
efetiva dos problemas de seguranca, a disponibilizagdo de re-
cursos e infraestrutura para a manutengdo desta e o incentivo
ao aprendizado sobre os erros em detrimento da punig3o,
com a promogao de uma cultura justa. Além de enfatizar a
seguranga acima de aspectos financeiros e organizacionais.’”
Assim, a cultura atribui a “aplicagdo sistémica e continua de
iniciativas, procedimentos, condutas e recursos na avaliagdo e
controle de riscos e eventos adversos que afetam a seguranga,
a salde humana, a integridade profissional, o meio ambiente

e a imagem institucional”.®

Em vérios paises do mundo, os efeitos da pandemia na
seguranca dos profissionais de salide foram substancialmente
mais graves, devido a deficiéncia de materiais e recursos,
caréncia de apoio institucional, infraestruturas precarias e
recursos humanos insuficientes.®

A exposicdo frequente e prolongada a pacientes poten-
cialmente contaminados, a intensificagdo da jornada e a maior
complexidade das tarefas de trabalho, com redugdo das pausas
e descanso, aumentaram indiretamente a probabilidade de
infecgdo dos profissionais de salide nos servigos de urgéncia
e emergéncia, por comprometer os cuidados com a propria
protecdo. Destarte, os profissionais de saide estiveram ex-
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postos a tensdes psicoldgicas significativas e muitos desafios
no manejo da COVID-19, favorecida pela protegio inadequa-
da no inicio da epidemia, justificada pelo desconhecimento
quanto ao patdgeno, que afetou diretamente o desempenho
do profissional.*®

Contudo, em 05 de maio de 2023, apds mais de trés anos
de inicio da pandemia de COVID-19, a Organizagdo Mundial
da Saude declarou o fim da Emergéncia de Salde Publica de
Importancia Internacional referente a doenga.9 Passado esse
periodo critico, hodiernamente, a incidéncia da COVID-19
diminuiu substancialmente e as taxas de vacinagdo progredi-
ram, estabelecendo-se um cenério de controle da doenga.'

Dado o exposto, indaga-se: qual o estado da arte sobre
a cultura de seguranga e seguranga do profissional de salde
no enfrentamento da pandemia de COVID-19 nos servigos
de urgéncia e emergéncia méveis e de pronto atendimento?

Este estudo teve por objetivo mapear as evidéncias cien-
tificas sobre a cultura de seguranca e seguranga do profissio-
nal de salide no enfrentamento da pandemia de COVID-19
nos servigos de urgéncia e emergéncia méveis e de pronto
atendimento.

METODO

Esta Scoping Review foi desenvolvida segundo diretrizes de
JBI e PRISMA-ScR," com protocolo de pesquisa catalogado
no Open Science Framework (https://osf.io/2pa86/), disponivel
no link (https://osf.io/2pa86/settings/#createVolsAnchor), com
detalhes suficientes para possibilitar a replicacio do estudo
por outros pesquisadores, assegurando a fidedignidade e
rigor metodolégico."

A questdo de pesquisa desta revisdo foi elaborada con-
forme a estratégia participants, concept e context (PCC),"
sendo P (Population): profissionais de Servicos de Urgéncia
e Emergéncia; C (Concept): cultura de seguranga e seguranga
do profissional no enfrentamento da pandemia de COVID-19;
C (Context): o impacto do enfrentamento da pandemia de
COVID-19 na cultura de segurancga e seguranga do profissio-
nal de salide de unidades de pronto atendimento e servigos
mdéveis de urgéncia.

Foram consideradas as seguintes etapas para o desenvol-
vimento desta revisdo de escopo, segundo JBl: identificagdo
da questdo de pesquisa e dos critérios de inclusdo e exclusio;
identificacdo e a selecdo dos estudos relevantes; avaliagdo da
qualidade dos estudos; extragdo dos dados; agrupamento, sin-
tese e apresentagiao dos dados; apresentagdo e interpretagdo
dos resultados. Adota-se ao corpo de evidéncia o Sistema
Grading of Recommendations Assessment, Development and
Evaluation e as diretrizes do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses - PRISMA-ScR."

Realizou-se a busca em sete bases de dados: Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE),
Web of Science, Scopus, Literatura Latino-americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Cochrane Library,
Embase e Catédlogo de Teses e Dissertagdes da Coordenagio
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).
Foram incluidos estudos publicados na integra, disponiveis
de maneira livre, nos idiomas inglés, espanhol e portugués,
no periodo de 2020 a 2022, que versam sobre a tematica
estudada. Foram excluidas as publicagdes delineadas como
editoriais, resenhas, cartas, relatos de experiéncias, ensaios
tedricos, artigos de opinides, revisdes narrativas e integrativas.

A estratégia de busca, utilizada igualmente nas bases de dados
consultadas, combinou os descritores, selecionados a partir do Me-
dical Subject Headings Section (MeSH), Descritores em Ciéncias da
Satde (DeCS) e os operadores booleanos de forma conjugada ou
articulada: “COVID-19” OR “2019 Novel Coronavirus Disease” OR
“COVID-19 Pandemic” OR “Pandemics” AND “Safety” OR “Working
Conditions” OR “Safety management” OR “Medidas de Seguridad”
AND “Health Personnel” AND “Emergency Medical Services”.

A busca, selecdo e a revisdo dos artigos foram etapas realizadas
de forma individual por dois pesquisadores e, quando necessario, um
terceiro foi consultado em juizo. Inicialmente, realizou-se a busca nas
sete bases de dados, utilizando os descritores booleanos, os critérios
de inclusio e exclusdo. Os achados foram encaminhados para uma
pasta de arquivos da plataforma Rayyan e, posteriormente, efetuou-se
aleitura do tftulo e resumo para selecionar os artigos compativeis com
atematica estudada. Os artigos previamente selecionados foram lidos
na integra, definindo os que contemplaram os critérios de inclusdo
e a temética da pesquisa, extraindo os principais dados para andlise.

Processou-se a sumarizagdo dos dados, categorizando os artigos
eleitos quanto ao nivel de evidéncia, concordante com a classificagdo
da Préatica Baseada em Evidéncia. Considerou-se cinco niveis na
caracterizagdo da forca da evidéncia: nivel 1, evidéncia forte de, pelo
menos, uma revisao sistematica de multiplos estudos randomizados,
controlados, bem delineados; nivel 2, evidéncia forte de, pelo menos,
um estudo randomizado, controlado, de delineamento apropriado e
tamanho adequado; nivel 3, evidéncia de estudos bem delineados sem
randomizagdo, grupo Unico pré e pds-coorte, séries temporais ou
caso-controle pareado; nivel 4, evidéncia de estudos bem delineados
ndo experimentais, realizados em mais de um centro ou grupo de
pesquisas; nivel 5, opinides de autoridades respeitadas, baseadas em
evidéncias clinicas, estudos descritivos ou relatérios de comités de
especialistas.™

Apos apresentagdo dos dados sumarizados (Quadro 1), iniciou-se
o processo de escrita do presente artigo. A Figura 1 sintetiza o
processo de busca inicial, exclusdo e selegdo da amostragem de
estudos apresentando as etapas: identificacdo, selegio, elegibilidade
e inclusdo.
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Figura 1 - Fluxograma do processo de busca, exclusdo
e selecdo dos artigos recuperados.
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RESULTADOS

A busca em sete bases de dados gerou um quantitativo de
7.357 estudos. Com a leitura de titulo e resumo foram sele-
cionados 93 artigos para leitura na integra. Apds essa etapa,
74 artigos foram excluidos, com o resultado de 19 estudos
que versavam sobre a tematica proposta e 03 documentos
da literatura cinzenta.

Haja vista os desdobramentos da pandemia apés a realiza-
¢do deste estudo, foi necessario buscar referéncia sobre o fim
da Emergéncia de Satde Publica de Importéncia Internacional
referente a COVID-19.

O quadro 1 apresenta descritivamente os resultados da
pesquisa, contemplando as caracteristicas principais dos
estudos, como autores, ano de publicagdo, pais, tipo de
estudo, quantitativo de participante, base de dados, nivel de
evidéncia, objetivo(s), conclusdo.

Em relagdo ao ano de publicacdo, 58% dos estudos foram
publicados em 2021, 21% em 2020 e 21% em 2022. O dese-
nho de estudo predominante foi o tipo transversal com 11
artigos, seguidos de qualitativo (3), descritivo (2), revisdes
sistematicas (1), observacional (1) e coorte (1). Sendo oriun-
dos de varios paises: Estados Unidos (3), China (2), Espanha
(2), Turquia (2), Brasil (1), Polonia (1), Ird (1), Australia (1),
Coreia do Sul (1), Holanda (1), Pais de Gales (1), Egito (1),
Japdo (1) e Alemanha (1).

Quadro 1 - Descricdo dos estudos incluidos: autores, ano de publicagdo, pais, tipo de estudo, quantitativo de participante, base de
dados e nivel de evidéncia, objetivo(s), conclusdo. 2022.

Autor, ano/Pais/ Tipo de estudo/ Amostra/
Base de dados/ Nivel de evidéncia

Objetivo(s)

Conclusio

Illczak et al., 2021
Polénia

Foram considerados preditores de estresse
ocupacional: o medo de contrair COVID-19;
a diminuigdo no nivel de seguranga durante

a realizagdo de procedimentos médicos de

Estudo transversal
955 profissionais de satde
MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

Avaliar os preditores de estresse que

paramédicos, enfermeiros e médicos

experimentam diante da pandemia de
COVID-19.

emergéncia; a marginalizagdo de pacientes
que ndo sofrem de COVID-19; ser mulher
e trabalhar na profissio de enfermagem.
Os que ndo afetaram o nivel de estresse
sdo: a formagdo adequada, o fornecimento
de equipamentos de protegdo e opinides
para adequagdo dos sistemas de salide para
enfrentamento da pandemia.

Mohammadi et al., 2021
Ira
Estudo qualitativo descritivo
27 funcionarios de pronto atendimento pré-
hospitalar
MEDLINE
Nivel de evidéncia 5

Identificar algumas estratégias para gerenciar
os desafios relacionados a COVID-19
enfrentados pelo pessoal de atendimento de
emergéncia pré-hospitalar no sul do Ird

Um protocolo abrangente e sistematico para
prestar cuidados pré-hospitalares deve ser
disponibilizado e avaliado constantemente
perante padrdes cientificos. Devido a falta
de equipamentos e sobrecarga de trabalho
na pandemia, os profissionais enfrentaram
muitos desafios psicoldgicos que afetaram
negativamente a qualidade do atendimento

de emergéncia pré-hospitalar.
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Li et al., 2021
Austrilia
Estudo transversal

. N . experiéncias de enfermeiros de emergéncia
159 enfermeiros de emergéncia, 110 médicos P 8
de emergéncia, 161 paramédicos

MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

Treinamento e educagdo extensivos e
apoio adequado ajudaram a preparar os
profissionais de emergéncia para gerenciar
pacientes com COVID-19. Os desafios
incluiram comunicag¢des inconsistentes e em
rapida mudanga e disponibilidade de EPI.

Examinar o conhecimento, a preparagdo e as

australianos, médicos de emergéncia e
paramédicos na gestdo da COVID-19.

Yeo et al,, 2021
Coreia do Sul
Estudo transversal

520 profissionais de satide (médicos e

enfermeiros)
MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

A atuagdo na emergéncia foi com sobrecarga
de trabalho, com escores aumentados
de depressdo e ansiedade entre os
profissionais de salide; identificou-se nimero
insuficiente de enfermarias para tratar
pacientes infectados; os profissionais de
Gyeongbuk experimentaram mais atrasos
no tratamento e na transferéncia do que
em Daegu, sendo maiores nos grupos de
paciente com febre e doengas respiratorias.
A formulagdo de politicas deve considerar
as diferengas e situagdes enfrentadas pelos
profissionais de salide de acordo com os
niveis de departamentos de emergéncia e as
condigSes regionais para superar efeitos de
uma pandemia.

Estudar o estado do ambiente médico e o
estado psicoldgico dos profissionais de satide
que trabalham na vanguarda da pandemia de

COVID-19.

Spoelder et al., 2021
Holanda

Estudo observacional retrospectivo de

centro Unico

18 membros da equipe do Servigo Médico
de Emergéncia de Helicépteros

MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

A exposigdo ocupacional a COVID-19
durante o transporte de helicoptero de
pacientes ventilados com COVID-19, em
terapia intensiva, pode ser realizada com
seguranga quando o EPI adequado ¢ aplicado.

Descrever uma nova operagio, avaliar e
discutir escolhas em relagdo ao método de
trabalho e procedimentos de protecdo.

Soto-Céamara et al., 2022
Espanha
Estudo descritivo transversal
1710 participantes
MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

Os profissionais de saiide espanhdis
apresentaram altos niveis de estresse,
ansiedade, depressdo e niveis médios de
autoeficacia. Dados semelhantes foram
observados em diferentes areas geograficas.
Um maior impacto foi observado em
mulheres, em profissionais mais jovens ou
com menos experiéncia de trabalho na
emergéncia, técnicos, trabalhadores que
tiveram que modificar suas condi¢des de
trabalho ou aqueles que viviam com menores
ou dependentes. O apoio psicologico
foi essencial para mitigar o sofrimento,
ajudando-os a refletir sobre suas reagdes
psicoemocionais a eventos adversos.

Analisar a afetagdo psicoldgica de
profissionais de salide dos servigos médicos
de emergéncia espanhdis, de acordo com a

incidéncia cumulativa de casos de COVID-19
nas regides em que trabalhavam.

Canan; Murat; Cetin, 2021
Turquia
Estudo descritivo
168 profissionais médicos
Scopus
Nivel de evidéncia 5

A diferenga significativa nos niveis de
ansiedade foi relacionada ao ambiente
de trabalho e carga horaria aumentada,
aos funcionarios, acesso a equipamentos
inclusive de protegdo individual e fatores
ambientais. Os profissionais de medicina de
emergéncia devem receber apoio psicologico
e comportamental.

Comparar os niveis de ansiedade ocupacional
dos profissionais de medicina de emergéncia
com base em varias varidveis (instituicdo,
anos de experiéncia, nimero de casos diarios
de pacientes de emergéncia na instituicdo,
etc).
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Rees et al., 2021
Pais de Gales
Estudo qualitativo, Teoria Fundamentada nos
Dados
20 paramédicos
MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

Explorar experiéncias paramédicas de
prestagdo de cuidados durante a pandemia
de COVID-19; e desenvolver teorias, a fim

de informar futuras politicas e praticas.

O cuidado foi prestado no contexto
de decises e recursos concorrentes e
conflitantes, escolhas tragicas foram feitas
para desafiar a falta de preco da vida. O
apoio ao bem-estar, a tomada de decisées
clinicas, os EPI apropriados e os recursos
de satde sdo todos influenciados pelas
escolhas feitas antes e durante a pandemia, e
continuardo a medida que nos recuperamos
e planejamos futuras pandemias.

Firew et al., 2020

Estados Unidos

Estudo transversal

3083 profissionais de satide (médicos,
enfermeiros, técnicos de emergéncia médica,
pessoal ndo clinico)
MEDLINE

Nivel de evidéncia 4

Avaliar os fatores que contribuem para
a infecgdo por profissionais de satde e o
sofrimento psiquico durante a pandemia de
COVID-19 nos EUA.

Os profissionais de satide do servigo de
emergéncia experimentaram um risco fisico
e psicoldgico significativo no enfrentamento
da pandemia de COVID-19, evidenciando a
necessidade de maior apoio ao bem-estar da

saude fisica e mental deles.

Rodriguez et al., 2021
Estados Unidos
Estudo de coorte prospectivo
1.606 participantes (638 médicos, 156
profissionais de pratica avangada, 410
enfermeiros e 402 funcionarios ndo clinicos)
MEDLINE
Nivel de evidéncia 3

Avaliar os sintomas de ansiedade e burnout
e o risco de transtorno de estresse pos-
traumatico; descrever as preocupagdes
especificas do pessoal de emergéncia
decorrentes do seu trabalho durante a
pandemia; e determinar se a medida de
mitigagdo do estresse relatada anteriormente
ao teste sorolégico SARS-CoV-2 para o
pessoal de emergéncia diminuiria a ansiedade
autorreferida.

Os sintomas de ansiedade, exaustio
emocional e esgotamento foram prevalentes
nos profissionais da emergéncia, até um
quinto estava em risco de Transtornos de
Estresse Pés-Traumatico (TEPT). Deve-se
concentrar nos esforgos organizacionais para
prevenir o estresse associado a pandemia e
o estresse crénico, com politicas de apoio
e aumento da oferta de testes de SARS-
CoV-2.

Said; El-Shafei, 2021
Egito
Estudo transversal comparativo
420 enfermeiros
MEDLINE
Nivel de evidéncia

Avaliar o estresse ocupacional, a satisfagdo
no trabalho e a intengdo de sair entre
enfermeiros na atengdo aos pacientes

suspeitos de COVID-19, em emergéncia na

provincia de Sharkia, Egito.

Quase todos os estressores fisicos,
psicoldgicos e sociais relacionados ao
trabalho aumentaram entre os enfermeiros
dos hospitais de triagem de COVID-19 ou de
isolamento, em comparagdo com aqueles que
trabalham em hospitais gerais, indicando que
a pandemia de COVID-19 adicionou uma
carga extra a este trabalho ja estressante.
O enfrentamento da morte e do morrer,

a carga de trabalho, as demandas e medos
pessoais, 0 emprego de medidas rigidas de
biosseguranga e o estigma representaram
80% do problema de estresse ocupacional,
enquanto a exposicio ao risco de infecgdo
foi o estressor de maior prioridade entre
os enfermeiros do hospital geral. Esse
ambiente altamente estressante resultou em
insatisfagdo no trabalho com a tendéncia de
deixar o emprego no futuro.

Kayama et al.,, 2022
Japao
Estudo qualitativo
102 participantes na primeira pesquisa e 154
na segunda pesquisa
MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

Descrever e comparar as experiéncias dos
profissionais de salide no Japdo em hospital
de emergéncia em Toquio durante a primeira
onda da pandemia de COVID-19, de marco a
maio de 2020, e durante a calmaria de junho
a julho de 2020.

Preocupagdo dos profissionais com a
incerteza da situagdo, incluindo o medo de
infec¢do devido a falta de EPI, o impacto
sobre os membros da familia e as mudancas
drasticas em seu ambiente de trabalho. Para
manter a saiide mental dos profissionais de
salde durante desastres, a educagdo prévia
em satde mental, os ajustes no trabalho e
as consideragdes no local de trabalho sdo
necessarias.
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Li et al.,, 2020
China
Estudo transversal
225 médicos
MEDLINE
Nivel de evidéncia 4

Examinar o estado de salide mental de
profissionais de salide de emergéncia durante
o auge da pandemia, a prevaléncia de
sintomas de TEPT ao retornar para casa e os
preditores de sintomas de TEPT na mesma
populagdo.

Os profissionais relataram uma alta
prevaléncia de depressdo, ansiedade e
estresse, bem como, sintomas de TEPT.
Programas abrangentes de triagem e
interven¢do podem ajudar profissionais
de salde a lidar com os desafios de saude
mental e construir resiliéncia durante uma
pandemia.

Song et al., 2020
China
Estudo transversal
14.825 médicos e enfermeiros
Scopus
Nivel de evidéncia 4

Avaliar a satide mental da equipe de
departamentos de emergéncia durante a
epidemia na China.

Trabalhar na provincia de Hubei foi associado
a um maior risco de sintomas depressivos,
enquanto aqueles que trabalhavam na
provincia de Hubei, mas residiam noutra
provincia, apresentavam um risco menor de
sintomas depressivos e TEPT. Ser enfermeiro
foi associado a um maior risco de TEPT. O
treinamento de habilidades psicoldgicas deve
ser fortalecido para melhor regular o estado
psicoldgico da equipe médica, bem como,
para mitigar os problemas psicoldgicos dos
pacientes.

Soto-Camara et al,, 2021
Estudos da Italia, Alemanha, Espanha,
Turquia, Bélgica, india, Ir4, Paquistdo, Polénia,
Russia, Canada, Irlanda, Quénia e Estados
Unidos
Revisdo sistematica
16 estudos com uma amostra caracterizada
por profissionais de satide
Scopus
Nivel de evidéncia 1

Identificar as melhores evidéncias cientificas
disponiveis sobre o impacto da pandemia de
COVID-19 na satide mental de profissionais

de saulde extra-hospitalares em termos de
estresse, ansiedade, depressdo e autoeficacia.

A satde mental dos profissionais extra-
hospitalares foi afetada. Ser mulher ou
ter contato direto com pacientes com
sinais suspeitos de COVID-19 ou casos
confirmados foram os fatores relacionados
a maior risco de desenvolver niveis elevados
de estresse e ansiedade; no caso dos
sintomas depressivos, era ter histérico clinico
de doengas que pudessem enfraquecer
suas defesas contra infecgdes. Interromer
emogdes e pensamentos desagradaveis foi a
estratégia de enfrentamento mais utilizada
pelos profissionais.

Dal Pai et al., 2021
Brasil
Estudo qualitativo do tipo exploratério
descritivo
55 trabalhadores de 16 equipes do SAMU
Web of Science
Nivel de evidéncia 4

Conhecer repercussées da pandemia pela
COVID-19 no trabalho e na saide dos
profissionais do Servigo de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU) de uma capital
da regido Sul do Brasil.

Os profissionais do SAMU perceberam
aumento de demandas por agravos
respiratérios, sentiram prejuizos nas relagdes
estabelecidas com outros servigos da rede,
face aos novos protocolos nas portas de
entrada dos diferentes servigos, que tém
interfaces com o SAMU. Identificaram
impactos negativos sobre o tempo resposta
do servigo em detrimento do incremento
das medidas de controle das infecgdes
sobre as ambulancias e sobre o processo de
paramentagdo e desparamentagdo. Relataram
percepgdo de exposicdo elevada ao risco
de contaminagdo, preocupagdo com a
disponibilidade e qualidade dos EPI; interesse
em aprimoramento técnico-cientifico para
atuar na pandemia; descreveram o receio
de contrair a COVID-19, assim como os
impactos na proépria familia. Essas vivéncias
impactam a saude psiquica dos profissionais,
que também experimentaram as limitagSes
sociais impostas pela pandemia, restringindo
as oportunidades de aliviar as tensdes
emocionais, cognitivas e fisicas do trabalho.
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Blanchard et al., 2022
Estados Unidos
Estudo transversal
701 profissionais de satide de emergéncia
Embase
Nivel de evidéncia 4

Avaliar a relagdo entre o ambiente de
trabalho percebido e o bem-estar mental
de uma amostra de médicos de emergéncia,
enfermeiros de medicina de emergéncia
e prestadores de servicos médicos de
emergéncia durante a pandemia.

A pandemia de COVID-19 impacta a satde
mental e o bem-estar dos profissionais de
satde de emergéncia, com forte associagdo
entre um ambiente de trabalho adverso
percebido e uma salide mental precéria. Isso
esteve particularmente presente quando
o ambiente de trabalho percebido pela
organizagdo ndo foi favoravel, demonstrando
potenciais oportunidades de intervengio.

Uma mudanga de cultura que priorize o
bem-estar dos profissionais de salide é
crucial a medida que olhamos para o futuro.

Sayik; Agikgdz; Kaya, 2022
Turquia
Estudo descritivo, transversal
247 profissionais médicos
Embase
Nivel de evidéncia 4

Determinar os niveis de ansiedade e
qualidade do sono do pessoal do servico
médico de emergéncia, bem como os fatores
que os afetam durante a pandemia de
COVID-19.

O:s profissionais de saiide que trabalhavam
em turnos de 24 horas, fumavam e/
ou bebiam dlcool, tinham um disturbio
psicolégico e ndo tinham equipamentos de
protegdo adequados, tinham altos escores de
ansiedade e mé qualidade do sono. Tiveram
problemas com o cuidado das criangas,
pensaram que as condig¢des de trabalho
afetam negativamente seus filhos e tinham
medo da transmissdo da COVID-19 para si
mesmos e suas familias.

Friedrichson et al., 2020
Alemanha
Estudo transversal
1.055 funcionarios do servigo médico de
resgate e emergéncia
Embase
Nivel de evidéncia 4

Avaliar potencial de perigo e
medidas de salde e seguranga no trabalho e
parametros demograficos com funcionarios

de servigos de resgate e os médicos de
emergéncia no contexto da pandemia de
SARS-CoV-2 na Alemanha.

O pessoal de emergéncia ndo dispde de
material de protegdo em quantitativo e
qualitativo. Mostram-se interessados em
algoritmos ou instrugdes de trabalho para
lidar com pacientes com COVID-19.

Fonte: Bases de dados.

DISCUSSAO

Durante o periodo pandémico, os servigos de urgéncia
e emergéncia constituiram a principal porta de entrada no
sistema de salde para os pacientes em estado critico, com
suspeita ou infeccdo confirmada pelo SARS-CoV-2. Por con-
seguinte, caracterizou-se como o servigo da rede de atengdo
a salde com maior risco para os profissionais em atuagio.
Estes profissionais, lidaram com pacientes sintométicos, pos-
sivelmente transmitindo o virus, mas sem a confirmacio
diagnéstica da doenga."'®

Nos momentos criticos da pandemia de COVID-19, os
servigos de urgéncia e emergéncia vivenciaram uma elevagdo
exponencial dos casos de infec¢do entre os profissionais
de salde, riscos ocupacionais ocasionados pelo virus, além
de modificagdes substanciais no processo laboral.’®" As
profissdes da salde sdo heterogéneas, algumas categorias
profissionais ficam mais vulneraveis, expostas, sem suporte

e prote¢io.”'® Neste espectro, trés estudos demonstram a

prevaléncia de infecgdo nos profissionais de enfermagem,’'”'8

podendo ser explicada pela maior exposi¢dao a pacientes
infectados, sobrecarga de trabalho em condigdes precarias
e desvalorizagio profissional.’

A ambiéncia dos servigos de urgéncia e emergéncia impacta
diretamente na seguranca do profissional de satde. A infraes-
trutura dos estabelecimentos de salide ndo era adequada para
o isolamento dos pacientes com diagnéstico confirmado ou
suspeito de infecgdo pelo SARS-CoV-2, expondo ainda mais
um déficit ja existente na estrutura de trabalho.'®”

E evidente que os profissionais que atuam em um ambiente
com escassez de recursos e auséncia de suporte organizacio-
nal, estdo mais suscetiveis aos riscos ocupacionais e danos
mentais, sendo potencializado quando a cultura de seguranga
é inadequada. Ao desconsiderar o fator da organizagdo do
trabalho e dos servigos, pode-se atribuir culpa aos profissio-

nais por questdes que sdo estruturais e de responsabilidade

das institui¢oes."’
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No contexto da pandemia de COVID-19, a autopercepgio
de seguranga pelos profissionais obteve melhoria por meio de
politicas organizacionais, que incluiram estratégias para reduzir
o risco de infecgdo entre os servidores, treinamentos regulares
e acesso adequado aos EPI.2

A oferta e uso adequado dos EPI comp&em a cultura de segu-
ranga, uma vez que o acesso insuficiente ao EPI estd associado a
niveis elevados de ansiedade, medo, e maior risco laboral.>*17202!
Impasses relacionados aos EPI, sobretudo durante a execugdo de
procedimentos invasivos, como a intubagdo orotraqueal e higiene
bronquica, pode elevar sintomas de ansiedade nos profissionais
dos servicos de urgéncia e emergéncia, pelo risco acrescido de
infeccdo pelo SARS-CoV-2 por aerossois.>® Ademais, existe
uma relagdo estabelecida entre o acesso e uso adequado de
EPI, e risco de desenvolvimento de sintomas caracteristicos de
COVID-19.”7 Contudo, destaca-se que ao passo que o uso de
EPI resulta em um estado mental favoravel para atuagdo profis-
sional, a utilizagdo por periodos prolongados esta associada a
desconforto e exaust3o.?

Com vistas as circunstancias adversas do atendimento de
emergéncia pré-hospitalar, foi evidente a exposi¢do dos pro-
fissionais ao maior risco de contaminag¢do pelo SARS-CoV-2,
sendo os EPl um elo significativo de protegdo, além de subsidiar
uma atuagio profissional segura e efetiva.2*?* Entretanto, o uso
de EPI no ambiente extra-hospitalar, dificulta a movimentagao,
visdo e agilidade, fatores imprescindiveis para o atendimento de
emergéncias.’ Ao oposto dos estabelecimentos de salide, os
profissionais de emergéncia pré-hospitalares desempenham suas
fungdes em um ambiente restrito, hermético, com movimentagdo
limitada e maior proximidade com paciente, sendo ainda mais
desafiador para a seguranga pessoal.2%

Diante de um agente etiolégico até entdo desconhecido e a
assisténcia a pacientes com uma doenga sem tratamento definido,
os profissionais de salide vivenciaram um cenario de incertezas
extremas. A evolugdo exponencial da doenga ndo acompanhou
o desenvolvimento de conhecimento cientifico para prevengdo e
tratamento. Diante disso, a auséncia de treinamento organizacional
especifico foi uma realidade nos servigos de saide, o que exigiu
resiliéncia dos profissionais no desenvolvimento de competéncias
assistenciais frente a necessidade imposta.

Em circunstancias de incertezas, era essencial a credibilidade
das informagdes acessadas e a confiabilidade nas fontes de in-
formagio." Diariamente um grande fluxo de informac&es sobre
a doenga era produzido e compartilhado, o que gerou uma
divergéncia entre governos, midias sociais e literatura cientifica,
impactando na confianga e seguranga de atuagio dos profissionais
de salde da linha de frente."¢

O bem-estar emocional e psiquico de profissionais foi per-
turbado pela pandemia de COVID-19, sendo apontado por 11
dos 19 estudos inclusos nesta revisdo. As alteragdes das rotinas
laborais habituais em um cendrio critico, elevou a vulnerabilida-
de dos profissionais a ansiedade, estresse e depressdo, descrita
em 11 estudos,'523131617.2521182627 transtorno de estresse pos-
-traumadtico,'*% insénia e burnout. >'"'"* Ademais, a prevaléncia

desses sintomas psicoemocionais nos profissionais de satde foi
mais elevada do que na populagio geral.?® Além disso, a atuagio
profissional na pandemia relacionou-se com uma maior incidén-
cia de abuso de alcool e automedicacio.>? Consistentemente,
4 estudos apontaram que as mulheres foram expressas como
vulneraveis aos problemas mentais decorrentes da atuagdo na
pandemia de COVID-19, isso se deve a predominancia feminina
na area da salde, discriminagdo de género, sindrome do desgaste
por empatia e imposigdo de conciliagdo entre a vida familiar e
a profissional."%7

Sob andlise organizacional, essas psicopatologias sdo mais
prevalentes em profissionais de satide que atuam em instituiges
publicas, se comparadas com as privadas. O niumero maior
de pacientes e disposicio menor de recursos humanos, expli-
cam essa ocorréncia.? Ademais, existe uma relacio de maior
acometimento mental em profissionais com menos tempo de
experiéncia profissional,>* uma vez que tempo maior de prética
clinica resulta em melhor capacidade de autogerenciamento de
emocdes adversas.?®

Os principais preditores fisicos, psicoldgicos e sociais para as
alteragdes mentais em profissionais da linha de frente impactaram
diretamente na sua seguranga e relacionam-se com a exposigdo
ao risco de infec¢do,'® ambiente de trabalho,?' enfrentamento do
processo de morte e morrer,'® imposi¢io do isolamento social,’”
falta de recursos fisicos e humanos,** medo de infectar familiares
e amigos,*?* e incerteza sobre a duragio da pandemia.”’ Nesse
cenario de calamidade publica, os profissionais da linha de frente
viveram uma dissonancia entre a vida pessoal e profissional. A vida
familiar foi cerceada, enquanto a carga de trabalho aumentou em
descompasso, e por consequéncia o tempo dedicado ao circulo
social foi diminuido.?'?*?

Como limitagdo desta Scoping Review aponta-se o recorte
para a sintese das evidéncias, por ter sido realizada no decorrer
da pandemia de COVID-19.

Contribui¢des para a pratica: este estudo apresenta a
sintese de evidéncias que contribuem para a seguranga dos pro-
fissionais de saide em pandemias e para mitigar os fatores que
comprometem a cultura de seguranga nos servigos de urgéncia
e emergéncia.

CONCLUSAO

A seguranga dos profissionais de salde e a cultura de se-
guranca dos servigos de urgéncia e emergéncia foram abaladas
na pandemia de COVID-19. As principais repercussdes se
relacionam a saide mental dos profissionais, elevadas cargas
fisicas e sociais, a escassez de infraestrutura, desprotegdo e
abandono pelas institui¢des de salde e governos. Proteger
os profissionais da urgéncia/emergéncia deve ser prioridade
no enfrentamento de pandemias.

A pandemia de COVID-19 ratifica o compromisso dos
servigos em consolidar as medidas de seguranca de profissio-
nais da salide na linha de frente em pandemias, considerando
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a indicagdo dos estudos referenciados nesta revisdo, sobrea 7.
prioridade da cultura de seguranga das instituigdes, a orga-
nizacional. A intervengdo sobre as vulnerabilidades expostas
por uma doenca de alta transmissibilidade torna-se precisa,
perante os efeitos de uma atuagdo profissional critica. Cabe
as instituicdes a promogao de uma cultura de seguranca
adequada, por meio da gestdo da forca de trabalho, suporte
profissional e controle do desgaste ocupacional, sobretudo
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