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1 — INTRODUGAO

O Coronavirus Disease 19 (COVID-19) foi notificada pela primeira vez em
novembro de 2019, em Wuhan, provincia de Hubei, no sul da China. Em marc¢o de
2020, a Organizacdo Mundial de Saude declarou a situagdo como pandemia. No
Brasil, o Ministério da Saude (MS) relatou o primeiro caso na cidade de Sao Paulo,
em 25 de fevereiro de 2020 e, em abril de 2020 ja contava com 30.425 casos
confirmados e 1.924 mortes (Brasil, 2021a; OPAS, 2020).

O alto poder de contagio pelo virus causador da COVID-19 fez com que muitos
profissionais de saude no mundo se contaminassem, devido a vulnerabilidade nas
suas atividades laborais, conforme dados do Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN, 2021).

Neste contexto, trabalhar em meio @ uma pandemia exigiu dos profissionais
controle emocional e aptidao, realizar atividades com o maximo de eficiéncia e
seguranga, fisica para tomada de decisdes. Na linha de frente ao combate da COVID-
19, os profissionais de saude no mundo todo se dividiram em turnos exaustivos de
trabalho, com falta de recursos, atuando em casos complexos e, na prevengéo em
saude (Duarte; Silva; Begatini, 2021). Dentre esses profissionais, estdo os de

enfermagem, que sao, quantitativamente, a categoria mais atingida (ICN, 2020).

O Boletim Epidemioldgico 11 do Ministério da Saude (2021) apontou que dentre
os casos confirmados de COVID-19 em trabalhadores de saude, as profissdes as
quais tiveram mais registrados em ordem decrescente foram: técnicos/auxiliares de
enfermagem, seguido dos enfermeiros, médicos e das demais categorias profissionais
de saude (Brasil, 2021b). Neste ambito, a exposi¢do continua dos profissionais de
enfermagem no cuidado direto com o paciente portador do virus, impactou
sobremaneira a Saude do Trabalhador (ST), influenciando na saude mental e

impactando nos processos de trabalho e na vida pessoal desses trabalhadores.

Em meio a trajetdria institucional da area da Saude do Trabalhador no Sistema
Unico de Saude, observa-se desafios enfrentados no crescimento de acdes de
vigilancia em saude do trabalhador, percebe-se esforgos de articulagdo entre os
processos de formagdo multiprofissional e entre instadncias do SUS, processos
participativos e orgaos de controle social, em busca da eficacia das politicas nacionais

em face das constantes mudancas nas condi¢coes e formas e de estruturacdo do



trabalho diante das condigdes que ameagam a saude dos trabalhadores (Gomez;

Vasconcellos; Machado, 2018).

Mediante ao marco policito narmativo do pais, a Saude do Trabalhador esta na
perspectiva da saude como direito universal, conforme definido pela Constituicao
Federal de 1988 e Lei n° 8.080/90, que extrapola o ambito da legislacao trabalhista
previdenciaria, e os atos do estado, limitados regulamentos de saude e seguranga

(Miranda; Durées; Vasconcellos, 2018).

A enfermagem é responsavel por desenvolver agdes e contribuindo através de
técnicas, promovendo campanhas de saude, implementando projetos, definindo os
problemas que os unem. As atividades desta profissdo incluem também a manutegao
da melhor saude fisica e mental e 0 acompanhamento das doencas profissionais ou
nao profissionais e a reabilitagdo do seu trabalho (Goias, 2013). A enfermagem do
local de trabalho é uma area que integra varios espagdes de trabalho que visam a

preservacgao, retengao, promogao e reabilitacdo dos trabalhadores.

Percebe-se que a Saude de profissionais de enfermagem foi extremamente
afetada em contexto pandémico. Logo, pelo pressuposto, a importancia de elaborar
um estudo que identifique as consequéncias na saude cognitiva do profissional de

enfermagem, que atua na rede publica de saude municipal, € fundamental.

Nesse contexto, o objetivo geral deste trabalho foi conhecer as consequéncias
das alteragdes cognitivas dos profissionais de enfermagem da rede publica do
municipio de Uberlandia-MG pds infec¢ao pelo COVID-19. E os objetivos especificos
sdo: apresentar o perfil sociodemografico, profissional, condicbes de trabalho e
infeccdo pelo COVID-19em profissionais de enfermagem que atuaram em unidades
de atendimento de saude do municipio de Uberlandia-MG, Unidade de Atendimento
Integrado (UAI’s) e Unidade Basica de Saude (UBS’s) e Hospital Municipal entre os
anos 2020 e 2023; analisar as alteragdes ocorridas no processo cognitivo sofrido por
esses profissionais.

Trata-se de uma pesquisa de abordagem quantitativa, descritiva quanto aos
objetivos, bibliografica e de campo quanto aos procedimentos (Gerhadt; Silveira,
2009). A pesquisa quantitativa, enfatizando os atributos mensuraveis da experiéncia
humana (Knechel, 2014), apresentara os dados sociodemograficos, com

caracteristicas de trabalho e de reagdes cognitivas dos profissionais de enfermagem
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que foram acometidos pela COVID-19. Os objetivos descritivos serdo apresentados
por dados, que permitira compreensao das informagdes. As pesquisas de campo
permitiu o contato com os trabalhadores, possibilitando a compreensao das alteracoes

cognitivas pés infecgéo pelo COVID-19.

O publico alvo da pesquisa séao os profissionais de enfermagem que trabalham
nas Unidades Municipal de Saude que fazem parte da Secretaria Municipal de Saude
sendo eles, enfermeiros, auxiliares de enfermagem, técnicos em enfermagem da rede
publica municipal de saude da Prefeitura Municipal de Uberlandia-MG nos anos de
2020 a 2023.

O municipio de Uberlandia/MG, em 2019, dispunha de 1852 profissionais de
enfermagem atuando na area da saude no setor publico nas Unidades Integradas de
Atendimentos (UAls), Unidades Basicas de Saude (UBSs), Unidades Basicas da
Sauda da Familia (UBSF’s) e Hospital Municipal, conforme informado e divulgado pelo
setor de recursos humanos da Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura Municipal

de Uberlandia, sendo estas unidades os locais de realizagdo das pesquisas.

O objetivo em realizar as pesquisas com 350 participantes foi malogrado por
fatores alheios ao pesquisador, entretanto, o estudo totalizou 241 participantes os
quais se encaixaram no perfil das pesquisas, 0s quais apresenta dados
sociodemograficos e aborda questdes sobre percepcao de alteracdo cognitiva dos

participantes.

Foram excluidos do estudo os profissionais de enfermagem das unidades de
saude gerenciadas pela organizagao social Missao Sal da Terra (UAl's, UBS’s e
UBSF’s), que nao autorizou realizar as pesquisas, bem como os profissionais que nao

responderam aos questionarios.

O calculo amostral foi realizado utilizando a formula: n=N.Z2.p.(1-p) / Z2.p.(1-p)
+ e2.N-1, em que - n: amostra calculada, N: populacdo, Z: variavel normal, p: real
probabilidade do evento, e: erro amostral, considerando nivel de confianca de 95% e
margem de erro de 5%. De acordo com o numero atuante de profissionais de
enfermagem do municipio de Uberlandia, conforme calculo, a amostra para pesquisa

foi de 241 individuos (Creative Research Systems,1982).

Os profissionais de enfermagem foram abordados durante o periodo laboral,

sem prejuizo no desempenho das atividades, apds autorizagdo da gestao imediata e,
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convidados a participar da pesquisa. Os que consentiram foram direcionados a um
ambiente reservado, orientados quanto a pesquisa e solicitados a assinarem o Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Em seguida, receberam os
instrumentos de pesquisa e os preencheram de maneira individual, sem a intervengéo

do pesquisador.

Para a pesquisa foram utilizados dois instrumentos de coleta de dados, aplicados
simultaneamente. O primeiro foi um questionario, que permitiu alcangar os objetivos
elaborados pelo autor e aborda os dados sociodemograficos e de aspectos laborais e
da COVID-19.

A segunda etapa foi a aplicagdo do questionario sobre declinio cognitivo
proposto por Jorm e Jacomb (1989), que avalia as evidéncias de declinio cognitivo no
idoso, mas que foi adaptado para diversos contextos culturais. Este instrumento foi
desenvolvido na Australia e conta com questdes que detectam o declinio cognitivo.
Suas questdes sao organizadas em uma Escala Likert (tipo de escala de resposta
psicométrica) usada habitualmente em questionarios, e € a escala mais usada em

pesquisas de opinido.

Ao responderem a um questionario baseado nesta escala, os participantes
especificam seu nivel de concordancia com uma afirmagao), com cinco opgodes: 1 —
muito melhor; 2 — um pouco melhor; 3 — ndo houve mudancga; 4 — um pouco pior; 5 —
muito pior. Obtém-se o resultado final por meio da soma ponderada dos itens a
dividindo pelo numero total de itens da escala. Seu escore varia de um a cinco, nos
quais os escores < 3 indicam que nao esta havendo alteragao, igual a quatro indica
uma consideravel alteracdo, e igual a cinco indica muita alteracdo (Sanchez;
Lourencgo, 2009).

Os dados foram analisados utilizando o Teste de Qui-Quadrado para avaliar a
associacao entre as variaveis com auxilio de programa estatistico, utilizou-se os
softwares Jamovi e Statistical Package for Social Sciences (SPSS) versédo 20.0. O
nivel de significancia fixado para os testes foi de 0,05, isto €, correlagdes, diferencas,

efeitos com p=<0,05 foram considerados estatisticamente significantes.

Foram incluidos os profissionais de enfermagem que trabalham no atendimento
publico municipal da saude do municipio de Uberlandia-MG, maiores de 18 anos, que

atuaram no local de pesquisa no ano de 2020 a 2023. Foram excluidos os profissionais
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de enfermagem que atuam em hospitais da rede privada da cidade de Uberlandia-MG
e profissionais de enfermagem da Universidade Federal de Uberlandia, além dos

profissionais que gozaram de férias ou licenga no periodo de coleta dados.

A partir de agora, sera apresentado os dois artigos com os resultados da

pesquisa.
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2 - RESULTADOS

Os resultados da pesquisa serdo apresentados na forma de 2 artigos, sendo que
o primeiro descreve os desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem em
Uberlandia durante a pandemia da COVID-19, como a escassez de recursos € a
sobrecarga de trabalho, aborda o impacto da pandemia na atitude e comportamento
desses profissinais, destaca a importancia da valorizagao e reconhecimento do papel

crucial da enfermagem na promoc¢&o da saude publica.

E o segundo investiga a percepcdo de perda e disfungdes cognitivas em
profissinais de enfermagem que se recuperaram da COVID-19 com abordagem
qualitativo descritivo realizado com esses profissionais que atuaram na rede publica
de Uberlandia entre os anos de 2020 e 2023.



14

2.1 - ARTIGO 1

IMPACTOS DA COVID-19 NA VIDA E NO TRABALHO DOS PROFI§SIONAIS DE
ENFERMAGEM DA REDE PUBLICA MUNICIPAL DE UBERLANDIA:
um estudo descritivo

IMPACTS OF COVID-19 ON THE LIVES AND WORK OF NURSING
PROFESSIONALS IN THE MUNICIPAL PUBLIC NETWORK OF UBERLANDIA:
a descriptive study

RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo compreender os impactos da COVID-19 na
vida e no trabalho dos profissionais de enfermagem da rede publica municipal de
Uberlandia. O artigo se concentra em analisar os aspectos sociodemograficos, as
condicdes de trabalho, a experiéncia com a doencga e as mudancas comportamentais
vivenciadas por esses profissionais durante a pandemia. Para realizar a avaliagao
foram coletados dados de profissionais que trabalharam no atendimento dos servicos
de saude da rede publica do municipio de Uberlandia, Atengcao Primaria, Atengao
Secundaria e Atencgao Terciaria durante a pandemia entre os anos de 2020 e 2023. A
selecao dos participantes se deu através de calculo amostral, baseado na quantidade
de profissionais de enfermagem que compunham o quado efetivo de colaboradores
da rede publica no periodo, 1.852 profissionais. Os resultados revelaram que os
profissionais de enfermagem que contrairam COVID-19 apresentaram diversos
efeitos comportamentais apds se recuperarem da infecgcdo. Dentre os principais
apresenta dados sociodemograficos dos participantes, descreve a distribuigdo dos
profissionais por local de trabalho, analisa o tempo de trabalho dos profissionais
explora as mudancgas no posto e na estrutura de trabalho apés a infecgao pelo COVID-
19 e discute os desafios da pandemia para os profissionais de enfermagem.

PALAVRAS-CHAVE: Profissionais de enfermagem. Comportamento. Saude.
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ABSTRACT

The present study aims to understand the impacts of COVID-19 on the lives and work of
nursing professionals in the municipal public network of Uberlandia. The article focuses on
analyzing the sociodemographic aspects, working conditions, experience with the disease,
and behavioral changes experienced by these professionals during the pandemic. To carry
out the evaluation, data were collected from professionals who worked in the care of health
services in the public network of the municipality of Uberlandia, Primary Care, Secondary
Care and Tertiary Care during the pandemic between the years 2020 and 2023. The
selection of participants was made through sample calculation, based on the number of
nursing professionals that made up the effective number of employees of the public network
in the period, 1,852 professionals. The results revealed that nursing professionals who
contracted COVID-19 showed several behavioral effects after recovering from the infection.
Among the main ones, it presents sociodemographic data of the participants, describes the
distribution of professionals by workplace, analyzes the professionals' working time,
explores the changes in the position and work structure after the COVID-19 infection, and
discusses the challenges of the pandemic for nursing professionals.

KEYWORDS: Nursing professionals. Behaviour. Health.
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INTRODUGAO

Durante a pandemia da COVID-19, os enfermeiros enfrentaram uma série de
desafios significativos. Entre os principais cita-se a escassez de recursos e
equipamentos de protecgéo individual, a sobrecarga de trabalho devido ao aumento do
numero de pacientes e a constante exposigdo ao virus, 0 que gerou medo e
ansiedade, desencadeando alteragdes cognitivas profundas nestes profissionais.
Além disso, varios profissionais de enfermagem tiveram que se adaptar rapidamente
a novos protocolos e procedimentos emergenciais para lidarem com uma doencga

desconhecida, o que aumentou o nivel de estresse e incerteza (Nascimento, 2020).

A pandemia da COVID-19 teve um impacto significativo na atitude e
comportamento dos profissionais de enfermagem em relagdo aos pacientes e suas
familias. Com a necessidade de distanciamento fisico e restricdes de visitas, esses
profissionais tiveram que se adaptar para fornecer suporte emocional adicional aos

pacientes isolados e suas familias.

A relevancia deste tema é a necessidade de compreender os impactos causados
pela COVID-19 nos profissionais de enfermagem que foram infectados pela COVID-
19 e que atuaram na linha de frente do sistema de saude publica de Uberlandia. Esta
pesquisa pode fornecer informacdes sobre as consequéncias comportamentais dessa
experiéncia, auxiliando no desenvolvimento de estratégias de apoio psicologico e
orientagdes voltadas para esses profissionais. Além disso, a motivacao para escolher
essa tematica decorre do reconhecimento da importancia desses profissionais durante
a pandemia e desejo de contribuir para seu bem-estar e qualidade de vida, além de

enriquecer o conhecimento cientifico sobre os desafios enfrentados por eles.

Esta pesquisa € importante no contexto cientifico porque contribui para o
entendimento dos impactos de curto, médio e longo prazos da infecgao por sa-19 em
profissionais de saude, fornecendo insights especificos sobre saude mental e
resiliéncia. Compreender as consequéncias comportamentais apos a infec¢ao pelo
COVID-19 nesse grupo de profissionais permite desenvolver estratégias de apoio

eficazes.

Esta pesquisa auxliou a compreender como a infecgao pelo COVID-19 envolve
os profissionais de enfermagem, que desempenham um papel crucial na assisténcia

a saude. Os resultados podem levar a melhorias no suporte a esses profissionais.
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O servigo publico de saude em Uberlandia-MG, conforme dados da Secretaria
Municipal de Saude da Prefeitura Municipal de Uberlandia (2021), conta com 1852
profissionais de enfermagem, os quais trabalham nas entidades que representam a
saude publica neste municipio e abarcam o Hospital e Maternidade Dr. Odelmo Le&o
Carneiro, Unidades de Atendimento Integrado e Unidades Basicas de Saude e
Unidade Basica de Saude da Familia. Nestes locais, os profissionais de enfermagem
lidam diretamente com o atendimento de pacientes com morbidades altamente

infecciosas, nas quais se destacou a COVID-19.

O estudo tem como objetivo conhecer o perfil sociodemografico, profissional,
condi¢cbes de trabalho e infeccao pela COVID-19 dos profissionais de enfermagem
que atuaram em unidades de atendimento de saude do municipio de Uberlandia-MG,
Unidade de Atendimento Integrado e Unidade Basica de Saude entre os anos 2020 e
2023.

METODOLOGIA

O estudo refere-se a uma pesquisa quantitativa, descritiva quanto aos objetivos,
bibliografica e de campo quanto aos procedimentos (Gerhardt; Silveira, 2009). O

projeto foi aprovado pelo CEP/UFU com o protocolo n°® 6.101.199.

O campo de pesquisa foi composto por profissionais de enfermagem da rede
publica municipal da cidade de Uberlandia, MG, que tiveram COVID-19 entre os anos
de 2020 a 2023. A pesquisa foi realizada na Atencao Primaria, Secundaria e Terciaria
da Secretaria Municipal de Saude da Prefeitura de Uberlandia (UAI's, UBS’s, UBSF’s
e Hospital Municipal). Quanto aos participantes foram incluidos na pesquisa os
seguintes profissionais: enfermeiros, técnicos e auxiliares que foram infectados pelo

COVID-19 na faixa etaria acima de 18 anos.

A pesquisa foi composta por questionario relativo a questdes sobre dados gerais
(sexo, estado civil, atuagao profissional, escolaridade). Foi realizada a abordagem e
entregue o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido para que assinassem,
conscientizando sobre os termos da mesma. A captacao dos dados foi imediata, uma
vez que a proposta da pesquisa fosse feita no maximo 10 minutos em local escolhido
pelo participante durante sua jornada de trabalho, sem prejuizo as suas atividades

laborais.
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O caélculo amostral foi realizado conforme a quantidade de profissionais de
enfermagem que atuaram na rede publica municipal de Uberlandia no ano de 2020
entre os meses de janeiro a dezembro, conforme fonte da Secretaria Municipal de

Saude, onde o resultado da amostragem foi 350 individuos.

Os instrumentos utilizados na coleta de dados foram questionarios abordando

os dados sociodemograficos e aspectos laborais.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A pesquisa apresenta dados sociodemograficos de profissionais de enfermagem
que tiveram contato com pacientes infectados pela COVID-19. A partir da analise dos
dados foi possivel identificar os grupos mais vulneraveis a doenga, possiveis
diferengas na experiéncia da pandemia entre diferentes grupos sociodemograficos,
dificuldades enfrentadas pelos profissionais na garantia de sua seguranca, desafios

da profissdo durante a pandemia.

A pesquisa contribui para a compreensao dos impactos da COVID-19 na vida
dos profissionais de enfermagem, fornecendo subsidios para a implementagéo de
medidas de protecdo e promog¢ao da saude. E os resultados apresentados podem ser

utilizados como ponto de partida para futuras pesquisas sobre o tema.

O Quadro 1 apresenta a sintese dos resultados sociodemograficos da pesquisa.
A primeira analise representa a distribuicdo percentual de profissionais de
enfermagem com base no sexo na amostra da pesquisa (Figura 1). A maioria dos
profissionais de enfermagem, representando cerca de 68,9% da amostra, é do sexo
feminino. Essa proporcao € consistente com a tendéncia histérica e predominante na
enfermagem, onde as mulheres tém desempenhado um papel dominante nessa
profissdo ao longo do tempo. A presenca significativa de enfermeiras do sexo feminino
destaca a importancia e a contribuicdo valiosa das mulheres no campo da saude
(COFEN, 2015).



Quadro 1 — Uberlandia/MG: dados sociodemograficos dos respondentes, 2024
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DADOS GERAIS DA PESQUISA IS
(N 241)
. Masculino 75 31,1
SEXO BIOLOGICO —
Feminino 166 68,9
Casado/a 130 53,9
ESTADO CIVIL Solteiro/a 85 35,2
Outro 26 10,9
22a29 22 9,1
30a39 122 50,6
IDADE 40 a 49 80 33,2
50 a 59 15 6,2
Acima de 60 02 0,8
Técnico em enfermagem 146 60,6
CAMPO DE ATUAGAO Enfermeiro/a 61 25,3
Auxiliar em enfermagem 34 14,1
Técnico 158 65,6
ESCOLARIDADE Superior / pos graduagédo/mestrado 71 29,5
Ensino médio 12 49
LOCAL DE TRABALHO UBS 22 8,8
Atencgao Primaria UBSF 28 11,2
LOCAL DE TRABALHO Atencao UAI 169 71,2
Secundaria
#ocﬁ". DE TRABALHO Atencao Hospital Municipal 22 8.8
erciaria
<1ano 08 3,7
Entre 1 e 3 anos 46 19,1
TEMPO DE TRABALHO
Entre 4 e 5 anos 124 51,1
Acima de 5 anos 63 26,1
CONTATO COM PACIENTES Sim 238 98,7
INFECTADOS POR COVID-19? =
Néo 03 1,3
TEVE QUE MUDAR DE POSTO DE Sim 20 8,4
TRABALHO APOS SE RECUPERAR -
DO COVID-19? N&o 221 916
HOUVE MODIFICAGAO DA . Sim 28 11,6
ESTRUTURA DE TRABALHO APOS
TER SIDO CONTAMINADO/A PELO N3o 213 884
COVID-19-2 ?
MODIFICAGAO NA ESTRUTURA DO Melhor 145 60,0
TRABALHO Pior 96 40,0
PARA TODOS OS ATENDIMENTOS DE | Sim 223 92,5
COVID-19 VOCE UTILIZOU EPI's ? Nzo 18 7.5
Atendia demanda de outros setores 06 2,4
B . Usou EPI proprio 05 2,2
SE NAO, POR QUE? Davida quanto a qualidade do EPI
: L 04 1,7
disponibilizado
Estava em falta no momento 03 1,2

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.
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Os profissionais de enfermagem do sexo masculino representam cerca de 31,1%
da amostra. Embora ainda sejam uma parcela menor em comparagao com as do sexo
feminino, a participagdo masculina na enfermagem tem aumentado ao longo dos
anos, conforme dados do COFEN (2015), 15% dos profissionais de enfermagem no

Brasil sdo do sexo masculino (Figura 1).

Figural — Uberlandia/MG: sexo, estado civil e faixa etaria dos profissionais de
enfermagem pesquisados, 2024

Bl 6%

109"

1%

Masculine Feminine Casadofa Solteirola Qutro 2829 30 a 38 40 o 449 G0a59 Acima de B0

Seno Estada Civil ldadsa

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Em relacado ao estado civil, 130 participantes (53,9%) eram casados, 85 (35,2%)
solteiros, 26 (10,9%) declararam ndo ser nem casados nem solteiros. A maioria dos
profissionais de enfermagem, cerca de 53,9% da amostra, é casada. Isso sugere que
muitos desses profissionais tém um compromisso com um parceiro ou parceira, o que
pode ter implicagdbes em suas responsabilidades pessoais e profissionais.
Profissionais casados podem ter uma rede de apoio, sistema de suporte social
composto por pessoas ou grupos que oferecem ajuda emocional, pratica ou cognitiva
a um individuo, para lidar com desafios e pressdes no trabalho e na vida pessoal
(Figura 1).

Cerca de 35,2% dos profissionais de enfermagem sao solteiros. Os profissionais
solteiros podem ter mais flexibilidade em suas vidas pessoais, o que pode influenciar
suas decisbes de carreira, mobilidade geografica e disponibilidade para assumir

plantdes ou turnos extras (Figura 1).
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Quanto a faixa etaria dos profissionais de enfermagem, idades entre 20 a 29
anos, 22 (9,1%), 30 a 39 anos, 122 (50,6%), 40 a 49 anos, 80 (33,2%), 50 a 59 anos,
15 (6,2%) e acima de 60 anos, 02 (0,8%) (Figura 1).

A maioria dos profissionais de enfermagem, representando cerca de 50,6% da
amostra, esta na faixa etaria entre 30 e 39 anos. E a menor proporgao de profissionais
de enfermagem, cerca de 0,8% da amostra, esta acima dos 60 anos. Essa ¢ a faixa
etaria mais avangada em suas carreiras, e esses profissionais podem ser

considerados veteranos experientes na area da enfermagem (Figura 1).

Os participantes da pesquisa atuam em um leque de profissdes de enfermagem
diferentes, sendo 61 (25,3%) enfermeiros, 146 (60,6%), técnicos de enfermagem e 34

(14,1%) auxiliar de enfermagem (Figura 2).

Figura 2 — Uberlandia/MG: campo de atuagao dos profissionais pesquisados, 2024

60,6%

25,3%

14,1%

Técnico em enfermagem Enfermeiro/a Auxiliar em enfermagem

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Os enfermeiros constituem cerca de 25,3% (Figura 2). do total de profissionais
de enfermagem representados na pesquisa. Esse grupo é formado por profissionais
com formacado superior em enfermagem, geralmente possuindo um diploma de
bacharel ou licenciatura. Eles desempenham um papel fundamental na assisténcia a
saude, envolvendo cuidados diretos aos pacientes, administracdo de medicamentos,
monitoramento de condi¢des de saude, educagdao do paciente, cooperagao de

equipes de saude e promoc¢ao da saude (COFEN, 2022).

Os técnicos em enfermagem representam a maior parcela, compreendendo

aproximadamente 60,6% da amostra (Figura 2). Esses profissionais possuem
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formacao em nivel técnico, com duragao geralmente mais curta que a formagao dos
enfermeiros. Os técnicos em enfermagem desempenham um papel essencial na
assisténcia direta aos pacientes, auxiliando nos cuidados diarios, realizando

procedimentos e monitorando sinais vitais (COFEN, 2022).

Os auxiliares em enfermagem formam a parcela menor da amostra, com cerca
de 14,1% (Figura 2).Esses profissionais sdo responsaveis por fornecer suporte nas
tarefas cotidianas de cuidados aos pacientes, como auxiliar na alimentacéo, higiene e

mobilidade.

E importante ressaltar que cada categoria desempenha um papel fundamental
no sistema de saude, trabalhando em colaboragdo para fornecer atendimento e
cuidados de qualidade aos pacientes. Cada profissional tem suas responsabilidades
especificas, mas todos tém uma contribuicdo essencial para a prestagao de servigos
de saude. Essa distribuicdo também pode variar de acordo com as politicas de saude,

regulamentacgdes locais e caracteristicas especificas de cada instituicdo de saude.

Sobre a escolaridade dos profissionais de enfermagem, 12 (4,9%) possuem
ensino médio, 158 (65,6%) possuem formacgéo técnica, 46 (19,1%) tem ensino

superior, pos graduagao e mestrado 71 (29,5%) (Figura 3).

Figura 3 — Uberlandia/MG: escolaridade dos pesquisados, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

A maioria dos profissionais de enfermagem, representando cerca de 65,6% da
amostra (Figura 3), possui formagao académica em enfermagem. Esses profissionais

tém uma educagédo mais especializada e abrangente em relagdo ao Ensino Médio, o
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que os qualifica para exercerem tarefas mais complexas e desafiadoras no
atendimento ao paciente. Os técnicos em enfermagem desempenham um papel
crucial na prestacdo de cuidados de saude, incluindo a administracdo de

medicamentos, realizacdo de procedimentos e monitoramento dos pacientes.

Quanto ao local de trabalho, os profissionais de enfermagem exercem suas
fungdes distribuidas da seguinte forma: Atencdo Primaria, UBS 22 (8,8%)
trabalhadores, UBSF, 28 (11,2%) trabalhadores; Atencdo Secundaria, UAI, 169
(71,2%) trabalhadores; Atencao Terciaria Hospital Municipal, 22 (8,8%) trabalhadores
(Figura 4).

Figura 4 — Uberlandia/MG: local de trabalho dos pesquisados, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

A parcela de profissionais de enfermagem que trabalham nas Unidades Basicas
de Saude (UBS's) é de 8,8% da amostra (Figura 4). As UBS's sdo unidades de
atendimento de saude da Atencdo Primaria, fornecendo servicos de saude
preventivos, consultas médicas e servigos de enfermagem a comunidade local. Os
profissionais de enfermagem nas UBS's desempenham um papel fundamental na

prestacdo de cuidados primarios e na promog¢ao da saude da populacgio.

Cerca de 8,8% e 11,2% (Figura 4) dos profissionais de enfermagem trabalham
nas Unidades Basicas de Saude e Unidades Basicas de Saude da Familia (UBSF's).
Os profissionais de enfermagem nesses locais tém uma abordagem mais
personalizada e préxima da comunidade, realizando visitas domiciliares e

acompanhando o cuidado de familias e pacientes.

A maioria dos profissionais de enfermagem da Atencdo Secundaria,
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representando aproximadamente 71,2% da amostra (Figura 4), trabalham nas
Unidades de Atendimento Integrado (UAl's). As UAl's sdo locais de atendimento de
saude que oferecem servigos mais especializados e complexos em relacédo a atengao
primaria. Nesses locais, os profissionais de enfermagem podem atuar em diferentes
especialidades, como unidades de emergéncia, ambulatérios, enfermarias e centros

cirargicos.

A parcela de profissionais de enfermagem que trabalham no Hospital Municipal,
Atencdo Terciaria, € de aproximadamente 8,8% da amostra (Figura 4). Nesse
ambiente, os profissionais de enfermagem desempenham um papel crucial na

prestacédo de cuidados intensivos e no suporte aos pacientes internados.

O resultado dos percentuais mostra que a maioria dos profissionais de
enfermagem trabalham na ateng¢do secundaria, representando a maior proporcao da
amostra. Isso indica que muitos deles estdo envolvidos em atendimentos mais

especializados e complexos e de conformidade com a demanda de cada setor.

Sobre o tempo de trabalho, trabalhadores com tempo de trabalho menor de 1
ano, 08 (3,7%), entre 1 a 3 anos, 46 (19,1%), de 4 a 5 anos, 124 (51,1%), com mais
de 5 anos, 63 (26,1%) (Figura 5). Esses percentuais refletem a diversidade de tempo
de trabalho dos profissionais de enfermagem na rede publica de saude de Uberlandia.

A maior proporgao trabalha entre 4 e 5 anos (Figura 5).

Figura 5 — Uberlandia/MG: tempo de trabalho dos pesquisados, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.
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Essa informacgao indica que a maioria dos profissionais de enfermagem que
atuaram na rede publica de saude de Uberlandia esteve envolvida diretamente no
atendimento e cuidado de pacientes com COVID-19. Esses profissionais, ao
trabalharem na linha de frente do combate a pandemia, estiveram expostos ao virus
por meio do contato direto com pacientes infectados durante a prestagcao de cuidados

de saude.

Durante o periodo da pandemia de COVID-19, entre os anos de 2020 e 2023,
98,7% dos profissionais de enfermagem tiveram contato com pacientes infectados
pelo COVID-19 (Figura 6).

Figura 6 — Uberlandia/MG: contato com paciente infectado, mudanga e modificagao
conforme informacdes dos pesquisados, 2024
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Contato com pacientes Teave que mudar de posto de Houve modificacao da
infectados por SARS-CoV-27 trabalho apds se recuperar do astrutura de trabalhao apos ter
Cowvid-187 sido contamido/a pelo SARS-
CoV-27

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.
Consultados sobre a mudanca de posto de trabalho apds se recuperar da Covid-

19, a maioria dos profissionais de enfermagem que trabalha na rede publica de saude
de Uberlandia, representando 91,6% da amostra, ndo precisou mudar de posto de
trabalho,por outro lado, 8,4% precisaram mudar de local de trabalho apds se

recuperarem da infeccao (Figura 6).

A mudanca de local de trabalho pode representar um desafio adicional para o
profissional, pois ele precisara se adaptar a um novo ambiente, equipe e dinAmica de

trabalho.

by

Quanto a modificagdo da estrutura de trabalho apds contaminacao, 88,4%
relataram que nao houve modificagdo na estrutura de trabalho, ou seja, eles
continuaram a desempenhar suas fungdes de trabalho no mesmo ambiente e com a

mesma estrutura de antes da infecgdo. Por outro lado, 11,6% dos profissionais
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relataram que houve modificagcdo na estrutura de trabalho indicando que suas

condigdes de trabalho foram alteradas de alguma forma (Figura 6).

Entre os profissionais de enfermagem que foram infectados p COVID-19e
relataram ter havido modificacdo na estrutura de trabalho apds a infeccdo, 60%
disseram que essa modificacéo foi para melhor, enquanto que 40% disseram que a
modificagdo foi para pior (Figura 6). Essa informagdo revela as percepgdes dos
profissionais em relacdo as mudancas ocorridas em sua estrutura de trabalho, esta
modificagdo para melhor proporcionou um ambiente mais seguro e confortavel para o

profissional.

Também foi destacado maior suporte e reconhecimento aos profissionais de
enfermagem que passaram pela infecgdo, valorizando seu trabalho e dedicagao
durante a pandemia. A experiéncia da COVID-19 pode ter levado a uma maior énfase
na adocdo de medidas de prevencdo, como fornecimento adequado de EPlIs,

protocolos mais rigidos de higiene e treinamento adicional em seguranca.

Os profissionais de enfermagem que relataram uma modificagdo para pior,
(40%) destacaram como justificativas para esta avaliagdo: sobrecarga de
responsabilidades e trabalho, profissionais alocados para areas de maior risco ou com
maior demanda, levando a um aumento na carga de trabalho e potencialmente
afetando sua qualidade de vida e equilibrio entre vida pessoal e profissional (Figura 7).
Figura 7 — Uberlandia/MG: modificagdo, melhorias, equipamentos de protegédo e

motivos por ndo utilizacdo de equipamentos de protegao segundos informacgdes dos
pesquisados, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.
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Sobre o uso de equipamentos de protegao individual durante os atendimentos a
pacientes com COVID-19, 92,5% dos profissionais de enfermagem afirmaram que
utilizaram Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs) durante a pandemia nos anos
de 2020 a 2023 (Figura 7). E um indicativo positivo e essencial, pois 0 uso adequado
dos EPIs é uma medida fundamental para proteger a saude e a seguranca desses

profissionais que atuaram na linha de frente do combate a COVID-19.

O alto percentual de utilizacdo de EPIs demonstra que a maioria dos
profissionais estavam cientes da relevancia desses equipamentos. Por outro lado, é
importante considerar os 7,5% de profissionais que nao utilizaram EPIs durante a
pandemia (Figura 7). A falta de uso adequado dos equipamentos pode aumentar o
risco de infeccao tanto para esses profissionais quanto para os pacientes com os quais
eles tiveram contato. E fundamental investigar as razdes por tras da n&o utilizagéo
dos EPIs por esse grupo e implementar medidas para garantir que todos os
profissionais tenham acesso e utilizem corretamente esses equipamentos de protegao

(Luciano e Massaroni, 2023, s./p.).

E crucial manter um esforgo continuo para promover a adesao rigorosa ao uso
de EPIs em todos os momentos em que for necessario, ndo apenas durante
pandemias, mas também em outras situagdes em que os profissionais de enfermagem
estdo expostos a riscos biolégicos e quimicos. Garantir que os profissionais de
enfermagem estejam devidamente protegidos € essencial para a sua saude e bem-
estar, bem como para a seguranga dos pacientes e para a eficacia do atendimento de

saude prestado.

Ao serem questionados sobre 0 uso de EPI nos atendimentos aos pacientes com
COVID-19, constatou-se que uma parcela dos profissionais de enfermagem, mesmo
durante a pandemia, optou por nao utilizar esses equipamentos. Os dados mostraram
que 1,2% dos entrevistados afirmaram que nao usaram EPIs porque estavam em falta
no momento (Figura 7). A escassez de EPIs durante um momento critico como uma
Pandemia representa uma falha significativa nos sistemas de saude, colocando em
risco tanto a seguranga dos profissionais de enfermagem quanto a dos pacientes que

eles atendem (Luciano e Massaroni, 2023, s./p.).

Além disso, 2,4% dos profissionais relataram que os EPIs disponiveis eram
direcionados para atender a demanda de outros setores (Figura 7). Essa situagéo é

extremamente preocupante, pois indica uma distribuicido inadequada de recursos de
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protecdo, negligenciando a protegdo desses profissionais que estdo diretamente

envolvidos no cuidado dos pacientes infectados (Luciano e Massaroni, 2023, s./p.).

Outra questao relevante é que 2,2% dos entrevistados usaram EPIls préprios
(Figura 7). Embora esses profissionais tenham demonstrado iniciativa em se proteger,
€ importante ressaltar que o fornecimento de EPIs adequados é uma responsabilidade
da instituicdo de saude e do sistema de saude como um todo. Profissionais de saude
nao devem ser colocados em uma posicdo em que precisem arcar com o custo de

seus proprios equipamentos de protegao (Luciano 3 Massaroni, 2023, s./p.).

Adicionalmente, 1,7% dos profissionais relataram ter duvidas quanto a qualidade

do material oferecido como EPI (Figura 7).

Os resultados da pesquisa revelam importantes aspectos sobre os impactos da
COVID-19 na vida e no trabalho dos profissinais de enfermagem da rede publica
municipal de Uberlandia/MG. A pandemia da COVID-19 colocou em evidéncia a
importancia da enfermagem para o sistema de saude, é fundamental reconhecer o

papel crucial desses profissionais.

CONCLUSAO

Esses profissionais tiveram que desenvolver um rapido entendimento dos
protocolos de tratamento emergentes, lidar com a complexidade do manejo clinico dos
pacientes em estado grave e estar atualizados sobre as mais recentes pesquisas e

evidéncias cientificas relacionadas a COVID-19.

Embora ainda tenham sido impactados indiretamente pela pandemia, suas
demandas estavam mais relacionadas a necessidade de atualizagdo sobre medidas
de prevengao e seguranga, bem como a adogao de novas praticas na rotina hospitalar

para evitar a disseminagao do virus.

Apos a experiéncia da COVID-19 os profissionais de enfermagem perceberam
seu papel na promogao da saude publica como ainda mais crucial. A pandemia
destacou a importdncia destes profissionais na disseminacdo de informacoes
confiaveis e baseadas em evidéncias para o publico em geral. Tornaram-se agentes-
chave na conscientizacdo sobre medidas preventivas, como o0 uso de mascaras, a

higienizagdo adequada das maos e o distanciamento social.
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Além disso, a experiéncia da pandemia reforgou o papel da enfermagem como
defensora ativa da saude publica, incentivando a vacinagédo e outras praticas que

contribuem para a prevencao de doencas.

A énfase na importancia do autocuidado e suporte emocional leva a uma maior
conscientizagao sobre a saude mental e a implementacao de programas de apoio ao
bem-estar dos agentes de saude. Algumas das praticas aprimoradas durante a
pandemia, como protocolos de prevencédo de infeccdes e medidas de seguranga,
podem continuar a ser incorporadas a rotina diaria de trabalho para garantir a
segurancga dos pacientes e profissionais que atuam na enfermagem, mesmo apds a

pandemia.
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2.2 - ARTIGO 2

PERCEPCAO DE PERDA COGNITIVA POS COVID EM PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM: um estudo preliminar

RESUMO

O presente trabalho tem como objetivo identificar e compreender, por meio de
pesquisa, se os profissionais de enfermagem de Uberlandia apresentaram percepgao
de perda e disfungdo cognitiva, bem como identificar os fatores que estiveram
associados a percepcao desta perda apos terem sido contaminados pela COVID-19.
A pesquisa focou nos reflexos comportamentais e cognitivos apds a recuperagao da
doencga. A pesquisa foi composta por questionarios, um relativo a questdes sobre
dados sociodemograficos e laborais e 0o segundo relacionado a questdes sobre a
percepcao de declinio cognitivo com 32 questdes organizadas em escala Likert de 5
pontos aplicadas a 241 respondentes. Além disso, ao adotar o entendimento de que
o nivel de mensuragao das questdes do tipo Likert € intervalar, a pesquisa procurou
gerar um escore total definido pela soma dos pontos, buscando quantificar e avaliar a
percepcgao de piora na cognigao dos profissionais de enfermagem apds a exposigao
ao virus. Para realizar a avaliacdo foram coletados dados de profissionais que
trabalharam no atendimento dos servigos de saude da rede publica do municipio de
Uberlandia, na Atencao Primaria, Secundaria e Terciaria durante a pandemia entre os
anos de 2020 e 2023. A selecao dos participantes se deu através de calculo amostral,
resultando em 241 avaliagdes, baseado na quantidade de profissionais de
enfermagem que compunham o quadro de pessoal efetivo da rede publica no periodo,
1852 profissionais. Os resultados revelaram que os profissionais de enfermagem que
contrairam COVID-19 apresentaram diversos efeitos comportamentais e cognitivos
apo6s se recuperarem da infeccao. A pesquisa € um estudo transversal descritivo, o
que significa que ndo é possivel determinar causalidade, a mesma foi realizada com
uma amostra especifica de profissionais de enfermagem de Uberlandia, o que limita
a generalizagao dos resultados.

PALAVRAS-CHAVE: Perda Cognitiva. Profissionais de Enfermagem. COVID-19.
Saude Mental. Transtornos Mentais.
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PERCEPTION OF POST-COVID COGNITIVE LOSS IN NURSING PROFESSIONALS: a

preliminary study

ABSTRACT

The present study aims to identify and understand, through research, whether nursing
professionals in Uberlandia presented a perception of cognitive loss and dysfunction,
as well as to identify the factors that were associated with the perception of this loss
after being contaminated by COVID-19. The research focused on behavioral and
cognitive reflexes after recovery from the disease. The research was composed of
questionnaires, one related to questions about sociodemographic and work data and
the second related to questions about the perception of cognitive decline with 32
questions organized on a 5-point Likert scale applied to 241 respondents. In addition,
by adopting the understanding that the level of measurement of Likert-type questions
is intervallic, the research sought to generate a total score defined by the sum of the
points, seeking to quantify and evaluate the perception of worsening in the cognition
of nursing professionals after exposure to the virus. To carry out the evaluation, data
were collected from professionals who worked in the care of public health services in
the municipality of Uberlandia, in Primary, Secondary and Tertiary Care during the
pandemic between the years 2020 and 2023. The selection of participants was made
through sample calculation, resulting in 241 evaluations, based on the number of
nursing professionals who made up the effective staff of the public network in the
period, 1852 professionals. The results revealed that nurse practitioners who
contracted COVID-19 experienced diverse behavioral and cognitive effects after
recovering from the infection. The research is a descriptive cross-sectional study,
which means that it is not possible to determine causality, it was carried out with a
specific sample of nursing professionals from Uberlandia, which limits the
generalization of the results..

KEYWORDS: Cognitive Loss. Nursing Professionals. COVID-19. Mental health. Mental

Disorders.
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INTRODUGAO

O Coronavirus Disease 19 (COVID-19) foi notificada pela primeira vez em
novembro de 2019, em Wuhan, provincia de Hubei, no sul da China. Em marc¢o de
2020, a Organizacdo Mundial de Saude declarou a situagdo como pandemia. No
Brasil, o Ministério da Saude (MS) relatou o primeiro caso na cidade de Sao Paulo,
em 25 de fevereiro de 2020 e, em abril de 2020 ja contava com 30.425 casos
confirmados e 1.924 mortes (Brasil, 2021a; OPAS, 2020).

O alto poder de contagio pela COVID-19 fez com que muitos profissionais de
saude no mundo se contaminassem, devido a vulnerabilidade nas suas atividades

laborais, conforme dados do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN, 2021).

Neste contexto, trabalhar em meio @ uma pandemia exigiu dos profissionais
controle emocional e aptidao fisica para tomada de decisdes. Na linha de frente ao
combate da COVID-19, os profissionais de saude no mundo todo se dividiram em
turnos exaustivos de trabalho, com falta de recursos, atuando em casos complexos e,
na prevengao em saude (Duarte; Silva; Begatini, 2021). Dentre esses profissionais,
estdo os de enfermagem, que s&o, quantitativamente, a categoria mais atingida (ICN,
2020).

O Boletim Epidemioldgico 11 do Ministério da Saude (2021) apontou que dentre
os casos confirmados de COVID-19 em trabalhadores de saude, as profissbes mais
registradas em ordem decrescente foram: técnicos/auxiliares de enfermagem,
seguido dos enfermeiros, médicos e das demais categorias profissionais de saude
(Brasil, 2021b). Neste ambito, a exposi¢cao continua dos profissionais de enfermagem
no cuidado direto com o paciente portador do virus, impactou sobremaneira a Saude
do Trabalhador (ST), influenciando na saude mental e impactando nos processos de

trabalho e na vida pessoal desses trabalhadores.

Percebe-se que a Saude do Trabalhador de profissionais de enfermagem é
extremamente afetada em contexto pandémico. Logo, pelo pressuposto, a importancia
de elaborar um estudo que identifique as consequéncias na saude cognitiva do
profissional de enfermagem, que atua na rede publica de saude municipal, é
fundamental. Tendo em vista que possui relevancia cientifica, ja que podera
proporcionar a criagcdo de medidas que otimize a saude destes profissionais,

proporcionando equilibrio emocional que impacta nas atividades cotidianas e laborais
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e melhorando, consequentemente, o atendimento a populagado, demonstrando assim

sua relevancia social.

A pandemia da COVID-19 teve um impacto significativo na atitude e
comportamento de diversas categorias profissionais, sobretudo naquelas que
estiveram diretamente ligadas com pacientes suspeitos de estarem infectados pelo
virus. Com a necessidade de distanciamento fisico e restricdbes de visitas, esses
profissionais tiveram que se adaptar para fornecer suporte emocional adicional aos

pacientes isolados e suas familias.

Entre as fragilidades apresentadas neste cenario, surgiu um aspecto
preocupante: a saude mental dos profissionais de enfermagem. A pandemia nao se
limitou a uma crise sanitaria, mas também revelou seu potencial para gerar uma crise
de sofrimento psicologico de grande magnitude, com repercussdes significativas no

sistema de saude mental.

Mesmo antes da pandemia, ja era comum identificar sintomas de ansiedade e
depressao nos trabalhadores da saude, com impactos significativos em seu bem-estar
e atividades diarias. Na area da enfermagem, observou-se um alto indice dessas

manifestacdes psicologicas entre os profissionais (Souza, 2021).

Esses individuos, portanto, tornaram-se vulneraveis a experiéncias estressantes
durante o periodo da pandemia, como sobrecarga, fadiga, exposicdao a um grande
numero de mortes, frustragdes relacionadas a qualidade da assisténcia, ameacas,
agressdes e um risco aumentado de infecgdo. Com a pandemia a situagéo agravou,
com esses profissionais se tornando ainda mais vulneraveis a experiéncias

extressantes.

Em resumo, a literatura cientifica comprova que os trabalhadores da saude
enfrentam um cenario desafiador em termos de saude mental, o qual foi intensificado

pela pandemia (Guilland, 2022).

Pessoas que se consideram recuperadas da COVID-19 podem continuar a
apresentar sintomas persistentes da doenga, o que caracteriza o grupo de pacientes
afetados pelo chamado “long Covid” ou Covid prolongada. E importante reconhecer
que o “long Covid” nao se limita apenas aos casos graves da doenga, mesmo pessoas
com sintomas leves e moderados podem experimentar essa condi¢ao prolongada. Os

sintomas mais comuns incluem fadiga persistente, dificuldade respiratoria, dores
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musculares e articulares, problemas cognitivos e disturbios do sono (Peres, 2020). A
Organizagdo Mundial da Saude (OMS) idenficou estes sintomas como sendo
principais no pos-COVID-19 (Soriano et al., 2022).

O medo e a incerteza emergem, afetando negativamente o comportamento e o
bem-estar geral desses profissionais. Isso, por sua vez, pode comprometer a
qualidade dos cuidados de saude prestados a populacéo. E crucial reconhecer esses
desafios e implementar estratégias de apoio psicologico e cuidado com a saude
mental para garantir que os profissionais da saude possam continuar a oferecer

assisténcia de alta qualidade em tempos dificeis.

Um estudo de série de casos feito, Negrini et al. (2021), envolvendo individuos
(n=9) COVID-19, observou declinio cognitivo em geral em 33,3% dos pacientes com
pontuagdo patolégica nas habilidades de atengdo, memodria, linguagem e praxia
expressa pelo Mini Mental State Examination (MMSE) (Bertolucci et al., 1994). O
déficit no funcionamento cognitivo geral estaria associado ao tempo de internagéo, em
dias, em Unidade de Terapia Intensiva (UTI), ou seja, quanto maior o tempo de
internacdo em UTI, menor a pontuagcdo do MMSE, indicando um baixo desempenho

cognitivo geral.

Outro estudo realizado no Instituto do Coragcdo em Sao Paulo — INCOR-FMUSP,
revelou que 80% dos pacientes (n=105) apresentavam dificuldade de concentragéao
ou atencao, perda de memoria ou dificuldade para lembrar das coisas, problemas com
a compreensdo ou entendimento, dificuldades com o julgamento e raciocinio,
habilidades prejudicadas, problemas na execugcdo de varias tarefas, mudancas
comportamentais e emocionais, e confusdao como sintomas recorrentes ocasionados

pelo coronavirus (Valentin et al., 2020).

Nesse sentido, este estudo tem como objetivo identificar a
percepgao(capacidade de receber, processar e interpretar informagdes através dos
sentidos) de perda e disfungdes cognitivas(alteragdes nas habilidades mentais que
afetam a capacidade de pensar, aprender, lembrar e raciocinar) nos profissionais de
enfermagem da rede publica de Uberlandia entre os anos de 2020 a 2023 pés-
recuperacao da infecgdo pelo COVID-19, usando amostra robusta de pesquisa
realizada com estes profissionais explorando a relagdo entre estes transtornos e
avaliar a associagdo, ou nao, entre os disturbios cognitivos através de analise

estatistica dos dados coletados dos respondentes.
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METODOLOGIA

O publico-alvo da pesquisa foram os profissionais de enfermagem que
trabalharam nas atengdes: Primaria, Secundaria e Terciaria e que fazem parte da
Secretaria Municipal de Saude, sendo eles, enfermeiros, auxiliares de enfermagem,
técnicos em enfermagem que contrairam COVID-19 e atuaram na rede publica
municipal de saude da Prefeitura Municipal de Uberlandia-MG entre os anos de 2020
a 2023.

A etapa de coleta de dados utilizou um questionario com informagdes sobre o
declinio cognitivo sofrido pelos profissionais de enfermagem que atuaram na rede
publica de saude do municipio de Uberlandia entre os anos de 2020 e 2023, avaliando
as percepgoes de declinio cognitivo. A amostra foi formada por 241 profissionais da
Atencdo Primaria, Secundaria e Terciaria da rede de saude do municipio de

Uberlandia.

Para efeito de analise, consideramos as variaveis sociodemograficas e laborais:
Sexo, Estado Civil, Faixa etaria, Escolaridade, Local onde trabalha (atengao primaria,

secundaria e terciaria), Tempo de trabalho no local.

Também para efeito de analise, consideramos as variaveis relacionadas com a
exposicao ao COVID-19: contragao da condigéo, contato com infectado, mudanca de
posto de trabalho, mudanga na estrutura de trabalho, uso de EPI, sentimentos, crenca
de que a COVID-19 mudou sua cogni¢cdo. Sado 32 itens de um instrumento que
questiona a autoavaliagdo do respondente quanto ao que aconteceu com a sua

cognicao apos o COVID-19.

Cada item do instrumento é do tipo Likert de 5 pontos, a saber: 1=Muito melhor,
2=Um pouco melhor, 3=Nao melhorou nem piorou, 4=Um pouco pior e 5=Muito Pior.
Para cada respondente foi computada a soma da pontuacao obtida em cada um dos
32 itens do questionario. Nesse sentido, o respondente obteve uma pontuacao
variando de 32 a 160, quanto maior a pontuacdo maior a percep¢ao de piora na

cognigao do individuo no pés COVID-19.

A despeito da discussdo em torno do nivel de mensuracao das questdes do tipo
Likert ser ordinal ou intervalar (Martins et al., 2021) e a despeito de existir metodologia
estatistica para as duas hipoteses, adotou-se, para este estudo, o tradicional

entendimento que o nivel de mensuragédo atingido pelas questdes da escala é o
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intervalar (esse entendimento empresta consisténcia matematica para a geracao de

um escore definido pela soma dos pontos obtidos nos 32 itens).

Para a caracterizagdo da amostra, variaveis continuas foram expressas por meio
da média e do desvio padrdo e variaveis categoricas por meio da distribuicdo de
frequéncias (n(%)). A analise da confiabilidade dos 32 itens de perda cognitiva foi
realizada por meio da analise da consisténcia interna estimada pelo coeficiente Alfa
de Cronbach (o). Valores de o acima de 0,70 indicam confiabilidade aceitavel (Sijtsma,
2009).

A correlagao entre variaveis dicotdbmicas e variaveis quantitativas foi avaliada por
meio do coeficiente de correlacao bisserial de pontos. A associagao entre variaveis
nominais foi avaliada pelo teste Qui-quadrado com corregdo ou sem corregao de
acordo com os critérios definidos por Cochran (Cochran, 1954), e a significancia da
correlacido entre variaveis ordinais e variaveis dicotdmicas foi avaliada por meio do
teste U de Mann-Whitney"

A significancia da relagao entre variaveis ordinais (categoéricas com uma ordem
especifica, como niveis de educacéao) e variaveis dicotdmicas foi analisada usando o
teste U de Mann-Whitney(usado para determinar se as observagbes de uma
populagao tendem a ser maiores ou menores que outra populagéo). Este teste € uma
alternativa ndo paramétrica ao teste t de Student e é utilizado para determinar se ha
diferengas significativas entre dois grupos independentes quando os dados sao de

natureza ordinal ou n&o paramétrica.

Nas analises, utilizou-se os softwares Jamovi e Statistical Package for Social
Sciences (SPSS) versao 20.0. O nivel de significancia fixado para os testes foi de
0,05, isto é, correlagcbes, diferengas, efeitos com p=<0,05 foram considerados
estatisticamente significantes. Sempre que se fez necessario, intervalos de confianga

de 95% foram incluidos nas analises.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A Tabela 1 exibe a distribuicdo dos respondentes de acordo com as variaveis de

caracterizagao sociodemograficas laborais estudadas.
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Tabela 1 - Uberlandia/MG: caracterizagdo sociodemografica-laboral dos
respondentes, 2024

Todos Cognicao p6s COVID

Variaveis 241(100,0) IC95% Nao mudou Mudou P
’ 86(35.7) 155.(64.3)
Sexo biolégico
Feminino 165(68.5) 0,626 a 0,744 59(68.6) 106(68.4)
Masculino 76(31.5) 0,256 a 0,374 27(31.4) 49(31.6) 1.000M
Estado Civil
Casado 140(58.1) 0,518 a 0,644 43(50.0) 97(62.6)
Solteiro 90(37.3) 0,312a 0,435 36(41.9) 54(34.8) 0.050M
Outro 11(4.6) 0,019 a 0,072 7(8.10) 4(2.6)
Idade®
18 a 21 0(0.0) - 0(0.0) 0(0.0)
22a29 22(9.2) 0.055a0.128 13(15.3) 9(5.8)
30a39 121(50.6) 0.438 a 0.566 39(45.9) 82(53.2) 0.3116)
40 a 49 80(33.5) 0.272 a2 0.392 27(31.8) 53(34.4)
50 a 59 15(6.3) 0.032 2 0.093 6(7.1) 9(5.8)
60 ou mais 1(0.4) 0.000 a 0.020 0(0.0) 1(0.6)
Escolaridade
Médio 14(5.8) 0,025 a 0,083 3(3.5) 11(7.1)
Técnico 157(65.1) 0,591 a0,712 53(61.6) 104(67.1) 0.062¢)
Superior 45(18.7) 0.137 a 0.236 17(19.8) 28(18.1)
PG 25(10.4) 0,065 a 0,143 13(15.1) 12(7.7)
Area de atuacao
Aux. enfermagem 34(14.1) 0,097 a 0,185 3(3.5) 31(20.0)
Téc. enfermagem  146(60.6) 0,544 a 0,668 60(69.8) 86(55.5) 0.002(M
Enfermeiro 61(25.3) 0.198 a 0.308 23(26.7) 38(24.5)
Local-prima®
UBS’s 22(44.0) 0.272a 0.572 5(83.3) 17(38.6)
UBSF’s 28(56.0) 0,416 a 0,721 1(16.7) 27(61.4) 0.103™
Local-
secon/terc®
Hosp. Mun. 18(9.4) 0,052 a 0,136 3(3.9) 15(13.0) 0.103M
UAl's 169(88.5) 0,839 a 0,931 71(93.4) 98(85.2)
Tempo atuagao
<1ano 8(3.3) 0,010 a 0,056 6(7.0) 2(1.3)
1a3 46(19.1) 0,141 0,241 27(31.4) 19(12.3)
Entre 3e 5 124(51.5) 0,451 a0,578 33(38.4) 91(58.7) 0.002¢)
5 ou mais 63(26.1) 0.206 a 0.317 20(23.3) 43(27.7)
Pearson Chi-Square test with continuity correction ®n=239  ®Mann-Whitney Utest ©#n=50 © n=169

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

De acordo com a prevaléncia apresentada na tabela, identifica-se uma

predominancia de respondentes do sexo feminino (68.5%), casado (58.1%), com faixa

etaria de 30 a 39 anos (50.6%), com formagao técnica (65.1%), de técnicos de
enfermagem (60.6%), com atuagdo em UBSF’s (56.0%), atuagdo em UAl's (88.5%) e

tempo de atuacéo entre 3 e 5 anos (51.5%). Com um nivel de confianga de 95%

espera-se:

- Que o percentual de respondentes do sexo feminino, na populacéo alvo, pertenca
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ao intervalo de 62,6% a 74,4%, nao se identifica uma associacao estatisticamente
significativa entre a percepgao de mudanca cognitiva pés COVID-19 e o sexo biolégico

do respondente;

- Que o percentual de casados pertenca ao intervalo de 51,8% a 64,4%, nao se
identifica uma associagdo estatisticamente significativa entre a percepgdo de

mudanca cognitiva pos COVID-19 e o estado civil do respondente;

- Que o percentual de individuos com faixa etaria entre 30 e 39 anos pertenca ao
intervalo de 43,8% a 56,6%, ndo se identifica uma associagao estatisticamente
significativa entre a percepgdo de mudanga cognitiva pés COVID-19 e a idade

cronoldgica do respondente;

- Que o percentual de individuos com curso técnico pertenga ao intervalo de 59,1% a
71,2%, nao se identifica uma associagdo estatisticamente significativa entre a

percepcao de mudanga cognitiva pos COVID-19 e a escolaridade do respondente;

- Que o percentual de atuantes em UBSF’s pertenca ao intervalo de 41,6% a 72,1%,
nao se identifica uma associagao estatisticamente significativa entre a percepcao de

mudanga cognitiva pos COVID-19 com o local Aten¢ao Primaria do respondente;

- Que o percentual de atuagdo em UAI’s pertenga ao intervalo de 83,9% a 93,1%; néo
se identifica uma associacao estatisticamente significativa entre a percepcao de
mudanca cognitiva pos COVID-19 com os locais Atencdo Secundaria e Terciaria do

respondente;

- Que a porcentagem de atuagao profissional entre 3 e 5 anos pertenga ao intervalo
de 45,1% a 57,8%. ldentifica-se associagao estatisticamente a percepgao de mudanga

cognitiva e a area de atuacao (p=0,002) e a tempo de atuagao (p=0,002).

De acordo com a natureza dos dados o teste que melhor se ajusta para testar
se as hipoteses estdo ou nao associadas foi utilizado o teste Pearson Chi-Square test
with continuity correction. A Tabela 2 exibe a distribuicdo dos respondentes de acordo
com as informacgdes prestadas sobre COVID-19.
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Tabela 2 — Uberlandia/MG: caracterizagdao dos respondentes de acordo com as
informagdes prestadas sobre COVID-19, 2024

Variaveis n % 1IC95%
Contraiu COVID-19 202 83.8 0.791 a 0.885
Teve contado com infectado 238 98.8 0.973 a 1.000
Mudou de posto 20 8.3 0.048 a 0.118
Mudou estrutura de trabalho 28 11.6 0.075 a 0.157
Usou EPIS 223 92.5 0.892 a 0.959
Sentimento’

Medo 126 23,0

Tristeza 116 21,1

Estresse 72 13,1

Inseguranca 59 10,7

Sofrimento 52 9,5

Impoténcia 31 5,6

Panico 27 4,9

Desespero 25 4,6

Fobia 25 4,6

Inutilidade 16 2,9

TOTAL 549 100,0

Medo informado’

Morte 113 25,6

Contaminar 108 24.4

Adoecer 98 22,2

Transmitir 66 14,9

Depressao 40 9,0

Solidao 17 3,8

TOTAL 442 100,0

Cré que afetou cognicédo 155 64.4 0.582 a 0.704
Funcéo afetada pelo COVID-192

Memoria 137 36,3

Atengéao 126 33,4

Fungao executiva 31 8,2

Cognicao social 27 7,2

Linguagem 27 7,2

Orientacao 15 4,0

Praxias 7 1,9

Gnosias 5 1,3

Hab. Visuoespaciais 2 0,5

TOTAL 377 100,0

1241 respondentes opinaram; 2155 respondentes opinaram.

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

De acordo com os dados da tabela, espera-se com um nivel de significancia de
95%:

- Que o percentual de respondentes que contrairam COVID-19, na populagao alvo
pertenca ao intervalo de 79,1% a 88,5%;

- Que o percentual que teve contacto com infectados pertenga ao intervalo de 97,3%
a 100,0%;

- Que o percentual de individuos que mudaram de posto pertenga ao intervalo de 4,8%
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a 11,8%;

- Que o percentual de individuos que experimentaram mudanga na estrutura de

trabalho pertenca ao intervalo de 7,5% a 15,7%;

- Que o percentual de participantes que usaram EPI’s pertenga ao intervalo de 89,2%
a959% e

- Que o percentual de participantes que acreditam que sua cogni¢ao foi afetada no

pos-covid pertenca ao intervalo de 58,2% a 70,4%.

Considerando os 549 sentimentos mencionados pelos respondentes, observa-
se uma predominancia do Medo (Figura 1), Tristeza e Estresse, com 23,0%, 21,1% e
13,1% das mencgdes, respectivamente.

Figura 1 — Uberlandia/MG: Nuvem de palavras referidas na questédo sobre
Sentimento despertado nos respondentes, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Considerando os 155 tipos de medo mencionados pelos respondentes, observa-
se uma predominancia da Morte (Figura 2), Contaminar, Adoecer, com 25,6%, 24,4%
e 22,2% das mencgoes, respectivamente.

Considerando as 377 indicagdes de funcdes afetadas pelo COVID-19, observa-
se uma predominancia da Meméria (Figura 3), Atencdo, Funcédo executiva, com

36,3%, 33,4% e 8,2% das mencgdes, respectivamente.
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Figura 2 — Uberlandia/MG: Nuvem de palavras referidas na indicagdo de qual
medo a COVID-19 afetou os respondentes, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Figura 3 — Uberlandia/MG: Nuvem de palavras referidas na indicacao de
qual funcdo a COVID-19 afetou os respondentes, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

A anadlise dos sentimentos vivenciados pelos profissionais de enfermagem
durante a pandemia de COVID-19 entre os anos de 2020 e 2023 reflete o impacto
emocional significativo que essa crise de saude publica teve sobre esses profissionais
que atuaram na linha de frente do combate a doenca. Os dados revelaram uma gama
diversificada de emocdes experimentadas pelos profissionais, destacando os desafios

emocionais enfrentados durante esse periodo critico.

Varios sentimentos foram destacados, como: Medo (92,1%), considerado uma
emocao central durante uma Pandemia, visto que os profissionais de enfermagem
estavam diretamente expostos ao virus; Tristeza (76,8%) diante do enfrentamento

diario de situagées emocionalmente desafiadoras, como o luto de pacientes e colegas;
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Estresse (57,3%) devido a elevada demanda de trabalho, a exposi¢géo ao risco de
infeccao e a responsabilidade de cuidar de pacientes em situacgao critica; Inseguranga
(51,5%) devido a falta de informacgdes claras e confiaveis sobre a doenga, bem como
a escassez de recursos e equipamentos adequados; Sofrimento (44,4%), pois a
magnitude da pandemia, a exposi¢cao diaria ao sofrimento, a perda de vidas e a
sobrecarga de trabalho podem ter contribuido para um sentimento generalizado de
sofrimento entre os profissionais; Sentir-se impotente (29,9%) diante das dificuldades
enfrentadas na linha de frente; Fobia (21,2%), relacionada ao medo intenso e
irracional de contrair a doenga ou transmiti-la a outras pessoas, especialmente em
ambientes de alto risco de exposigao; Panico (20,7%), atribuido a natureza altamente
contagiosa e imprevisivel da COVID-19, que gerou medo intenso e ansiedade em
alguns profissionais; Desespero (20,3%), reagao diante da magnitude da Pandemia e
dos desafios enfrentados na assisténcia aos pacientes; Sentir-se inutil (13,3%)
causada pela sobrecarga emocional e fisica pode ter causado sentimento de
impoténcia ou inutilidade entre alguns profissionais de enfermagem, especialmente
diante de situacdes desafiadoras (Figura 4).

Figura 4 — Uberlandia/MG: sentimentos relatados pelos pesquisados frente a
pandemia, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Essa anadlise reflete a complexidade e a carga emocional vivida pelos
profissionais de enfermagem durante a pandemia. O destaque no sentimento medo
pode ser explicado através da psicologia como compreensdo mais abrangente e

profunda dessa emogdo humana fundamental. Em geral, o0 medo é uma emogao
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humana complexa e multifacetada, com raizes em processos mentais, aprendizagem,
experiéncias passadas e até mesmo no inconsciente. “O medo pode ser considerado
uma emocao basica que surge em resposta as ameacgas percebidas e desempenha

um papel importante na psicologia humana” (Forbes e Jorge, 2020)

A analise do medo a partir de diferentes perspectivas psicoldgicas pode fornecer
insights valiosos para entender suas origens, consequéncias e maneiras de lidar com
ele de forma saudavel e funcional. Ter uma compreensao mais aprofundada do medo
pode ser util para desenvolver estratégias eficazes de enfrentamento, promover a

saude mental e melhorar o bem-estar geral das pessoas.

A analise das pesquisas sobre este quesito mostrou que o medo dos
profissionais de enfermagem que se recuperaram da COVID-19 durante os anos de
2020 e 2023 reflete as profundas repercussdes emocionais dessa experiéncia. Esses
profissionais enfrentaram situagdes desafiadoras e estressantes, estando na linha de
frente do combate a pandemia e enfrentando o préprio processo de infecgdo e
recuperacado. Os dados mostram uma variedade de medos experimentados pelos

profissionais, destacando as diferentes dimensdes dessa emogao complexa.

O medo de se contaminar (79,3%), ou seja, o receio de contrair novamente a
COVID-19 pode estar presente, especialmente em profissionais que ja tiveram a
experiéncia da infeccdo e conhecem seus efeitos na saude e foi uma das
classificagdes de medo de maior destaque, seguido do medo da morte (78,4%) (Figura
5).

O medo da morte € um sentimento bastante comum para quem trabalha em
ambientes altamente estressantes, estar em contato constante com pacientes em
estado critico pode ampliar o medo da prépria morte. Conviver diariamente em
ambiente contendo pacientes vindo a ébito pode levar a reflexdes sobre a propria

finitude e gerar temores sobre a possibilidade de morrer ou perder entes queridos.
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Figura 5 — Uberlandia/MG: medos relatados pelos pesquisados no periodo da Covid-

19, 2024
79,3% 78,4%
68,6%
54,4%
3M,1%
10,80%
SE MORTE ADOECER TRANSMITIR DEPRESSAO SOLIDAO
CONTAMINAR

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Acrescentado a duas classificagbes anteriores, o medo de adoecer (68,5%)
também foi destacado pelos enfemeiros pesquisados (Figura 5). Esse tipo de medo é
compreensivel, considerando que esses profissionais tiveram uma experiéncia
pessoal de infeccao pelo virus. A sensagao de vulnerabilidade a doenga pode gerar
ansiedade e preocupagao com a possibilidade de reinfecgao ou complicacdes futuras.
Paralelamente a isso, 0 medo de transmitir a doenca (54,4%) também foi destaque
entre os profssionais, cientes de que poderiam ser vetores de disseminagao do virus

para pacientes, familiares e colegas de trabalho (Figura 5).

A depresséao (31,1%) também foi valorizada pelos profissionais pesquisados,
pois a experiéncia de enfrentar uma doenga grave como a COVID-19 e as tensbes
emocionais associadas a pandemia podem contribuir para o desenvolvimento de
sintomas depressivos em alguns profissionais (Figura 5). A depressédo pode afetar
negativamente a qualidade de vida e o bem-estar emocional desses individuos. Esses
medos sdo uma resposta natural a uma situagcao excepcionalmente desafiadora. A
pandemia de COVID-19 exigiu que os profissionais de enfermagem enfrentassem

uma série de situagdes emocionalmente exigentes e desgastantes.

Solidao (10,8%), a solidao pode surgir como resultado do isolamento necessario
durante o periodo de recuperagao da COVID-19 ou até mesmo do afastamento social
relacionado ao estresse e a sobrecarga emocional enfrentados durante a pandemia
(Figura 5).
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Ao questionar os profissionais pesquisados se eles acreditavam que a area
cognitiva foi afetada pela COVID-19, a maioria respondeu que houve alguma mudanca

cognitiva.

Para 64,2% dos profissionais de enfermagem pesquisados que foram infectados
pelo COVID-19 disseram acreditar que foram afetados em sua area cognitiva;
enquanto 35,8% disseram que ndo foi afetado. Essa andlise sugere que uma parcela
significativa dos profissionais de enfermagem que se recuperaram da COVID-19

percebeu mudangas em sua capacidade cognitiva apds a infecgao (Figura 6).

Figura 6 — Uberlandia/MG: relato dos pesquisados sobre acreditar terem as areas
cognitivas afetadas pelo COVID-19, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.

Essas mudangas podem variar desde dificuldades de concentragao, problemas
de memoria, até dificuldades em tomar decisbes ou processar informacoes
complexas. E importante notar que essa percepcdo de alteragdo cognitiva pode néo
ser necessariamente objetiva ou clinicamente diagnosticada, mas reflete a percepcéao

subjetiva desses profissionais.

As implicagdes da COVID-19 na fungao cognitiva tém sido um tema de crescente
preocupacgao na literatura médica e cientifica. Algumas pesquisas tém apontado para
possiveis efeitos neuroldgicos e cognitivos da infeccéo pelo virus, como o chamado
"fog do cérebro" (brain fog), que € uma sensagao de confusao mental e dificuldade de
concentragado relatada por algumas pessoas apds se recuperarem da COVID-19
(CINTRAMEDICA, 2021).

A compreensao das consequéncias neurolégicas e cognitivas da COVID-19 é
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fundamental para fornecer o suporte adequado a profissionais de enfermagem e a
outras pessoas que tenham sido afetadas pela doenca. Essa analise refor¢ca a
importancia de acompanhamento médico adequado e de medidas de reabilitacdo
cognitiva, quando necessario, para garantir que os profissionais possam recuperar
sua capacidade de trabalho e funcionamento cognitivo apdés a infecgao
(Tomaschewisk et al., 2020).

No entanto, vale ressaltar que cada pessoa pode reagir de forma diferente a
infecc&o pelo virus, e a percepgao de alteragdes cognitivas pode ser influenciada por
diversos fatores, incluindo a gravidade da infeccéo, a presenga de comorbidades, o

nivel de estresse e outros fatores individuais.

A analise das areas de fungdo cognitiva dos profissionais de enfermagem
afetadas pelo COVID-19 revela um amplo espectro de impactos na saude mental e no

funcionamento cognitivo desses profissionais.

A pesquisa apontou que 56,8% dos entrevistados apresentaram disfungao na
memoria. A memoéria € crucial para o aprendizado, a tomada de decisdes e a
recuperacao de informacodes relevantes para o cuidado ao paciente. A reducéo da
memoria pode impactar negativamente o desempenho profissional e a capacidade de

aprendizado continuo (Mourao Jr., 2015) (Figura 7).

Figura 7 — Uberlandia/MG: relato dos pesquisados sobre o tipo de area cognitiva
tenha sido afetada, 2024
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Fonte: Pesquisa Direta, 2023.
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A memoria cognitiva € uma fungcdo essencial do cérebro que nos permite
armazenar e recuperar informagoes, aprendizados e experiéncias. Quando a memoria
€ afetada, a pessoa pode ter dificuldade em lembrar nomes, datas importantes,
eventos recentes, compromissos ou mesmo fatos basicos do dia a dia. Essas
dificuldades na memodria podem se manifestar de diversas formas, como
esquecimentos frequentes, dificuldade em recordar informagdes recentes ou antigas
e dificuldade em aprender coisas novas. O comprometimento da memaoria cognitiva
pode impactar negativamente o desempenho profissional, a vida diaria e as interagdes

sociais (Mourao Jr., 2015).

A pesquisa também mostrou que 52,3% dos entrevistados relataram haver
problema de atencdo apds serem acometidos pelo COVID-19. A atengcdo é uma
habilidade cognitiva essencial para a realizagdo de multiplas tarefas no ambiente de
trabalho dos profissionais de enfermagem. O comprometimento da atengao pode levar
a erros na prestacdo de cuidados, falta de concentragcdo e dificuldades em

acompanhar demandas complexas (Bonizzato et al., 2022) (Figura 7).

Dizer que uma pessoa teve sua atengao cognitiva afetada devido ao COVID-19
significa ter tido problemas ou dificuldades em sua capacidade de manter o foco e a
concentracao apos se recuperar da infecgao pelo virus. Esse numero indica que mais
da metade das pessoas que foram infectadas pela COVID-19 e se recuperaram
experimentaram alteragées ou prejuizos na sua capacidade de ateng¢ado, o que pode

afetar diversos aspectos da vida diaria e do desempenho profissional.

Essas dificuldades na ateng¢ao cognitiva podem se manifestar como dificuldade
em acompanhar tarefas complexas, esquecimento frequente, distragao facil, falta de
concentracado e até mesmo problemas de aprendizado e memorizagao. A atencéo é
uma habilidade fundamental para a realizacao de tarefas diarias e para a execugcao

de atividades profissionais (Bonizzato et al., 2022).

Em relacdo a cognicao social, o resultado foi de 13,7% dos participantes da
pesquisa (Figura 7). A cogni¢cao social envolve a compreensao e interpretacao de
emocdes, intengdes e pensamentos dos outros. O comprometimento da cogni¢gao

social pode impactar a empatia e a comunicagéao interpessoal (Bandura, 2005).

A cognicédo social € um conjunto de habilidades cognitivas que nos permite

entender e interpretar as interagdes sociais, identificar emog¢des, compreender pistas



50

nao verbais, como expressdes faciais e linguagem corporal, e responder de maneira

adequada as situagdes sociais (Bandura, 2005).

Quando a cognigdo social & afetada, a pessoa pode apresentar dificuldades em
reconhecer emogdes em outras pessoas, compreender sarcasmo ou ironia, interpretar
pistas sociais de forma adequada ou mesmo ter dificuldade em se adaptar a diferentes

contextos sociais (Psymeet, 2023).

Sobre as fungbes executivas que afetaram os entrevistados, 12,0% destes
apresentaram alteragcdes. As fungdes executivas sao responsaveis pelo
planejamento, organizacdo, tomada de decisdes e resolugdo de problemas. Sua
diminuicao pode afetar a capacidade de lidar com situagbes complexas e demandas

multitarefas (Figura 7).

As fungdes executivas sdo habilidades cognitivas superiores que nos permitem
realizar tarefas complexas, como estabelecer metas, desenvolver estratégias para
alcanga-las, priorizar tarefas, manter o foco, ajustar comportamentos conforme

apropriado e resolver problemas de forma eficiente (Hamdan e Pereira, 2009).

Sobre a linguagem a pesquisa apontou que 11,2% dos entrevistados
apresentaram problemas de comunicacdo. A comunicacao efetiva € essencial na
pratica da enfermagem, e alteragdes na linguagem podem prejudicar a transmissao

de informacgdes importantes entre profissionais e pacientes (Figura 7).

Uma pessoa que teve sua linguagem afetada devido ao COVID-19 significa que
essa pessoa relatou ter tido dificuldades ou alteracbes em sua capacidade de se
expressar verbalmente, compreender a linguagem falada ou escrita, ou apresentou
outras dificuldades relacionadas a linguagem apos se recuperar da infeccdo pelo
virus. Essa porcentagem indica que uma parte das pessoas que foram infectadas pela
COVID-19 e se recuperaram experimentou algum grau de comprometimento na sua

habilidade linguistica.

As alteragdes na linguagem podem se manifestar de diversas formas, como
dificuldade em encontrar palavras, trocar palavras por outras de significado similar,
problemas de compreensao de frases complexas ou dificuldades na articulacdo das
palavras. E importante ressaltar que essas dificuldades linguisticas podem ser sutis e
desaparecerem a medida que a pessoa se recupera completamente da infecgdo. Em

outros casos, pode ser necessario 0 acompanhamento e suporte de profissionais de



51

saude, como fonoaudiblogos, para auxiliar na reabilitagdo da linguagem.

Sobre a orientagdo, a pesquisa mostrou que 6,2% dos entrevistados tiveram
problema com esta questdo. A orientacdo no tempo, espaco e pessoa € fundamental

para a organizag&do e compreensdo do ambiente (Figura 7).

Ter a orientacdo cognitiva afetada devido ao COVID-19 significa ter tido
dificuldades ou alteragdes na capacidade de se orientar no tempo, espago e/ou
identificar corretamente a prépria pessoa apos recuperacado da infeccdo pelo virus.
Essa porcentagem indica que uma proporgao relativamente pequena das pessoas que
foram infectadas pela COVID-19 e se recuperaram experimentou esse tipo especifico

de alteracao cognitiva (Bonizzato et al., 2022).

Sobre a praxia a pesquisa apresentou um resultado de 3,3% do grupo
pesquisado. A praxia se refere a capacidade de planejar e executar movimentos
coordenados. Sua alteragao pode levar a dificuldades motoras e de coordenagao
(Figura 7). A praxia é a habilidade cognitiva que nos permite planejar e executar
movimentos precisos e coordenados, como escrever, comer, se vestir, entre outras
atividades motoras. Quando a praxia € afetada, a pessoa pode apresentar dificuldades
motoras, movimentos descoordenados ou mesmo incapacidade temporaria de

realizar certas a¢des (Dalmass, 2021).

A pesquisa mostrou que 2,1% dos entrevistados apresentaram gnosias. As
gnosias sao responsaveis pelo reconhecimento de estimulos sensoriais, como
identificar objetos ou rostos. Sua diminuicdo pode levar a dificuldades de

reconhecimento e compreensao de informacgdes visuais ou tateis (Figura 7).

Quanto as habilidades visuespaciais o resultado apresentado na pesquisa sobre
os participantes foi 1,2%, € uma taxa relativamente baixa de impacto. As habilidades
visuoespaciais sdo fundamentais para a compreensao e interpretacdo de informacgdes

visuais no espago e ambiente (Garcia et al., 2015) (Figura 7).

Esses resultados indicam que a COVID-19 pode ter um impacto abrangente na
saude mental e na fungéo cognitiva dos profissionais de enfermagem. A extensao dos
danos cognitivos pode variar de pessoa para pessoa, e a recuperagao também pode
ser influenciada por diversos fatores, incluindo a gravidade da infecgao e o nivel de
cuidados e suporte recebidos.

Considerando esses fatores, € fundamental que os profissionais de saude
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tenham acesso a medidas de suporte psicologico e cuidados de saude adequados
apos a infecgdo. Além disso, a implementacgao de estratégias de prevencgao e controle
da infeccdo no ambiente de trabalho pode ser crucial para reduzir a incidéncia e os
efeitos da COVID-19 nos profissionais de enfermagem e garantir sua capacidade de
prestar cuidados seguros e eficazes aos pacientes. Mais pesquisas e intervencoes
sdo necessarias para entender completamente as implicagdes da COVID-19 nas
fungdes cognitivas e desenvolver abordagens de cuidados eficazes para aqueles

afetados pela doenga.

A Tabela 3 exibe o Alfa de Cronbach dos itens da escala se cada item for
deletado e para todos os itens, o coeficiente de correlagao bisserial de pontos entre

tais itens e a percepgéao de afetagdo cognitiva, média e o desvio padrao dos itens.

De acordo com os dados da tabela sobre percepgéo do declinio cognitivo itens
de 01 a 32 respectivamente apresentados, 1 - Reconhecer familiares e amigos; 2 -
Lembrar-se do nome dos familiares e amigos; 3 - Lembrar-se de coisas sobre os
familiares (profissdo, aniversario, ocupagéo); 4 - Lembrar-se de coisas que
aconteceram recentemente; 5 - Lembrar-se do que conversou nos ultimos dias; 6 -
Esquecer o que ele(a) queria dizer, no meio da conversa; 7 - Lembrar-se de seu
endereco e telefone; 8 - Lembrar-se do dia e més corrente; 9 - Lembrar-se onde as
coisas sao guardadas usualmente; 10 - Lembrar-se onde foram guardadas coisas
colocadas em locais diferentes do usual; 11 - Adaptar-se as mudangas em sua rotina
diaria; 12 - Saber como os aparelhos da casa funcionam; 13 - Aprender novas coisas
em geral; 14 - Lembrar-se de coisas que aconteceram quando jovem; 15 - Entender o
significado de palavras ndo-usuais; 16 - Entender artigos de revistas e de jornais; 17
- Acompanhar uma historia em um livro ou série na TV; 18 - Redigir um e-mail a um
amigo ou assuntos profissionais; 19 - Conhecer sobre eventos histéricos importantes
do passado; 20 - Tomar decisbes em problemas do dia-a-dia; 21 - Manusear dinheiro
para as compras; 22 - Lembrar coisas que pretendia comprar quando chegou ao local,
23 - Lidar com outros problemas matematicos do dia-a-dia, como, por exemplo, saber
quanta comida comprar, saber quanto tempo transcorreu entre as visitas de familiares
e amigos; 24 - Interpretar uma pauta de prontuario médico; 25 - Caso tenha tido
quadro de depressao, como se sente atualmente?; 26 - Em geral como descreve sua
memoria comparada a 02 anos antes?; 27 - Dificuldade para lembrar-se de

compromissos; 28 - Dificuldade para usar carro, énibus, taxi; 29 - Dificuldade de
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manusear equipamento de soro, calibre de agulhas, seringas; 30 - Dificuldade de
lembrar se trocou roupa de cama dos pacientes; 31 - Dificuldade de lembrar em
registrar entrada e saida do trabalho?; 32 - Receio de utilizar material cortante, o alfa
de Cronbach para os 32 itens do questionario vale 0,956. Um numero suficientemente
alto para atestar a consisténcia interna dos itens, que € uma medida da confiabilidade
de tais itens para medir o que eles se propdem a medir.

Tabela 3 — Uberlandia/MG: descricao e confiabilidade dos 32 itens do informativo
sobre declinio cognitivo, 2024

Item Alfa" Afetou Cognigdo Média DP

Iltem 01 0.958 0.035 2.66 0.769
Item 02 0.958 -0.054 2.80 0.660
Item 03 0.957 0.125 3.07 0.863
Iltem 04 0.958 -0.068 2.94 0.817
Iltem 05 0.958 -0.024 3.04 0.889
Iltem 06 0.958 -0.116 3.07 0.741
Iltem 07 0.958 0.008 2.81 0.668
Iltem 08 0.958 -0.054 2.95 0.742
Item 09 0.958 -0.028 3.07 0.803
Iltem 10 0.957 -0.049 3.18 0.825
Iltem 11 0.958 -0.047 2.83 0.665
ltem 12 0.959 0.007 2.87 0.730
Iltem 13 0.958 -0.040 2.84 0.635
ltem 14 0.958 0.128* 3.10 0.760
Iltem 15 0.958 0.044 2.85 0.813
Item 16 0.958 0.044 2.81 0.705
ltem 17 0.958 0.005 3.02 0.730
Iltem 18 0.957 0.030 2.91 0.716
Iltem 19 0.957 0.063 2.80 0.666
Iltem 20 0.959 0.201* 2.76 1.020
Item 21 0.958 0.003 3.31 1.051
Iltem 22 0.957 -0.039 3.07 0.798
Iltem 23 0.958 0.039 2.87 0.576
ltem 24 0.957 0.008 2.88 0.723
Item 25 0.957 0.003 2.86 0.607
Iltem 26 0.958 -0.001 2.93 0.651
ltem 27 0.958 0.141* 3.25 0.969
Iltem 28 0.958 0.039 2.87 0.576
Iltem 29 0.957 0.008 2.88 0.723
Iltem 30 0.957 0.003 2.86 0.607
Item 31 0.958 -0.001 2.93 0.651
ltem 32 0.958 0.141* 3.25 0.969

Alfa com os 32®  0.956 - - .

O Alfa foi calculado sobre os itens remanescentes apos a exclusdo do item @ Correlagéo bisserial de pontos )
Aqui o alfa foi calculado sobre todos os 32 itens. *Correlagao estatisticamente significativa (p<0,05)

Fonte: Pesquisa Direta, 2023.
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O exame dos alfas em caso de deleg¢ao de itens revela que ndo ha um ganho
importante na exclusao de qualquer dos 32 itens. Considerando a correlagao entre os
itens e a percepcédo de afetacdo cognitiva, identifica-se uma correlagdo positiva
estatisticamente significativa entre a referida percepgéao e o item 14 (lembrar-se de
coisas que aconteceram quando jovem), item 20 (tomar decisdes em problemas do
dia-a-dia), item 27 (dificuldade para lembrar-se de compromissos) e item 32 (receio
de utilizar material cortante), indicando que individuos que acreditam ter sofrido
perdas tendem a apresentar, em média, pontuagcdo mais altas nesses itens. Esses
resultados fornecem insights valiosos sobre os aspectos da cognigdo que podem ser

mais afetados apds a exposicdo ao COVID-19.

CONCLUSAO

Com base nos resultados da pesquisa com os 241 profissionais de enfermagem
que tiveram infeccdo pelo COVID-19 e relataram alteragdes cognitivas, podemos
concluir que uma parcela significativa desses profissionais experimentou impactos em

suas habilidades cognitivas.

Em conformidade com estudo estatistico, pode-se concluir que ha evidéncias de
associagao estatisticamente significativa entre a percepgdo de mudancga cognitiva e

duas variaveis independentes: a area de atuacao e a faixa etaria dos respondentes.

Essa associagdo sugere que a percepgdo de mudanga cognitiva varia
dependendo da area de atuacao e da faixa etaria dos participantes do estudo. Isso
indica que individuos em diferentes areas de atuagao ou em faixas etarias distintas

podem experimentar mudangas cognitivas de maneira diferente.

Foi identificada uma correlagdo positiva significativa entre a percepgéo de
afetacdo cognitiva e varios itens especificos do questionario, isso sugere que o0s
individuos que relataram ter sofrido perdas cognitivas tendem a pontuar mais alto

nesses itens.

De acordo com essas informagdes, pode-se concluir que ha evidéncias
substanciais de um declinio cognitivo entre os participantes do estudo. A alta
consisténcia interna do questionario e a correlacao significativa entre certos itens do
questionario e a percepcao de afetacao cognitiva indicam que o questionario é capaz

de capturar com precisao e confiabilidade os sintomas de declinio cognitivo relatados
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pelos participantes.

Esses resultados sugerem que a infeccdo pelo COVID-19 pode ter
consequéncias no funcionamento cognitivo dos profissionais de enfermagem apods a
recuperacao. As dificuldades relatadas em aspectos importantes da memoria e da
atengcdo podem impactar suas atividades diarias e sua atuagdo no ambiente de
trabalho, especialmente em um contexto em que o desempenho cognitivo adequado
€ essencial para a seguranga dos pacientes e para a prestacdo de cuidados de

qualidade.

As implicacbes dessas alteragdes cognitivas na vida dos profissionais de
enfermagem e de outras pessoas podem ser significativas, especialmente no contexto
do trabalho em ambiente hospitalar, onde a atencdo, memdria, tomada de decisao e
habilidades de comunicacdo sao essenciais para a prestacéo de cuidados de saude

de qualidade e seguranga aos pacientes.

Braga et al. (2022) no artigo “Manifestacdes neuropsicoldgicas da Covid longa
em pacientes brasileiros hospitalizados e nao hospitalizados”, demonstra que é
evidente os déficits neuropsicoldgicos e emocionais, dificuldades com expressao e
percepcao de afeto de disturbio. Essas descobertas consolidam a literatura existente

sobre disturbios cognitivos na Covid.

E importante ressaltar que nem todas as pessoas que contraem COVID-19
desenvolvem alteragdes cognitivas e os efeitos neuroldgicos da doenga podem variar
de leves a graves. Ainda ha muito a ser pesquisado sobre as repercussdes a longo
prazo da COVID-19 no sistema nervoso e na cognicao das pessoas, mas ja é evidente

que a doencga pode afetar o cérebro e o funcionamento cognitivo em alguns casos.

A forga distintiva de nosso estudo reside na analise de uma amostra robusta de
dados presenciais, revelando a persisténcia de disturbios cognitivos além da fase
aguda da COVID-19 em pacientes. Além disso, evidenciamos a predominancia das
questdes entre a populacdo feminina em comparagdao com a masculina durante a

pandemia.

Esses resultados sdo consistentes com estudos anteriores que destacam a
necessidade urgente de programas de reabilitacdo voltados para o suporte das
necessidades cognitivas e emocionais dos individuos afetados pelo COVID-19,

juntamente com os transtornos associados (Wade, 2020; Wilson et al., 2020).
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Ao integrar nossas descobertas com a literatura existente, nossa pesquisa
fornece uma base sodlida para contribuir na formulagdo de politicas publicas
destinadas a atender as crescentes demandas por recuperacdo mental e fisica dos
individuos afetados pela pandemia. Essa abordagem holistica € crucial em um

momento de desafios sem precedentes para a saude publica global.

Em resumo, a alteragédo cognitiva pds-covid nos profissionais de enfermagem
que atuaram na rede publica de saude da cidade de Uberlandia/MG teve um impacto
abrangente em varias areas da pratica da enfermagem, influenciando a forma como
esses profissionais cuidam dos pacientes, lidam com situagcbes estressantes e

promovem a saude publica.

Os trabalhadores da enfermagem sao essenciais para o funcionamento eficaz
dos sistemas de saude como um todo. Sua importancia se tornou ainda mais evidente
durante a pandemia de COVID-19, quando a demanda por cuidados médicos
disparou. A discussao sobre o piso salarial para esses profissionais ganhou destaque,
refletindo a urgéncia de abordar a desvalorizagao histérica e as condigbes de trabalho

inadequadas.

Os profissionais de enfermagem sao fundamentais na prestacdo de cuidados
continuos e diretos aos pacientes. Eles garantem a implementagcdo das ordens
meédicas, monitoram a evolugao clinica dos pacientes, administram medicamentos e
fornecem apoio emocional. Sem esses trabalhadores, a funcionalidade dos sistemas

de saude seria comprometida.

Durante a pandemia, os profissionais de enfermagem estavam na linha de frente,
enfrentando condicbes de trabalho extremamente desafiadoras. Eles ndo apenas
trataram pacientes com COVID-19, mas também mantiveram o cuidado continuo de
outras condigdes médicas, muitas vezes com recursos limitados e sob o risco

constante de infecgéo.

A pandemia destacou a disparidade entre a importancia dos profissionais de
enfermagem e suas remuneragdes. A discusséo sobre o piso salarial e as condigdes
de trabalho desses profissionais durante a pandemia de COVID-19 revelou a
necessidade urgente de intervencdo mais decisiva por parte do poder publico. A
valorizacdo adequada desses profissionais ndo deve ser apenas um debate pontual,

mas sim parte de uma politica continua e firme para assegurar que os trabalhadores
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da enfermagem sejam tratados com dignidade e respeito que merecem.

A luta por um piso salarial justo deve continuar a ser uma prioridade para
governos, empregadores e a sociedade como um todo, reconhecendo e
recompensando adequadamente o papel vital desses profissionais na promocéao e a

manutencgao da saude publica.

O investimento em educacgao e capacitagdo continua para os profissionais de
enfermagem é crucial. Programas de desenvolvimento profissional e especializagbes
devem ser incentivadas e financiadas pelo governo, garantindo que esses
profissionais possam evoluir em suas carreiras e fornecer cuidados de saude da mais

alta qualidade.

Politicas de incentivos, como bdnus por desempenho, beneficios adicionais e
programas de reconhecimento, s&o fundamentais para a retencdo desses
profissionais no sistema de saude publico. Esses incentivos podem ajudar a reduzir a
rotatividade e assegurar que os sistemas de saude mantenham uma forga de trabalho

estavel e motivada.

E essencial que os profissionais de enfermagem tenham voz ativa na formulagéo
de politicas os afetam diretamente. Conselhos e comités consultivos que incluam
enfermeiros podem garantir que as politicas publicas reflitam as necessidades reais e

as condicdes de trabalho desses profissionais.

A importancia dos trabalhadores de enfermagem é inquestionavel,

especialmente em tempos de crise sanitaria como a pandemia de COVID-19.

As licbes aprendidas e as mudangas implementadas durante a pandemia podem
deixar um legado positivo para a pratica da enfermagem no futuro, tornando os
profissionais mais resilientes, capacitados e preparados para enfrentar desafios

emergentes de saude.
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3 - CONSIDERAGOES FINAIS

A pandemia de COVID-19 gerou uma profunda transformagéo cognitiva nos
profissionais de enfermagem, impactando significativamente diversas areas de sua
pratica. Os artigos analisados oferecem perspectivas complementares sobre esse
fendmeno, destacando as experiéncias distintas dos profissionais em diferentes areas
de atuacado e os efeitos duradouros da infecgao pelo COVID-19 nas habilidades

cognitivas.

O primeiro artigo além da abordagem sociodemografica analisada destaca
também a transformacao cognitiva enfrentada pelos profissionais de enfermagem
durante a pandemia de COVID-19. Ressalta que esses profissionais tiveram que lidar
com desafios significativos, incluindo a necessidade de compreender rapidamente os

protocolos emergentes de tratamento.

Além disso, destaca as diferengas nos desafios enfrentados por esses
profissionais como os que trabalharam diretamente no tratamento da COVID-19,
fatores influenciadores como o grau de exposigao a doenga, resiliéncia e habilidades
individuais e aqueles que atuaram em outras areas nao relacionadas ao tratamento
da COVID-19 enfrentaram desafios mais relacionados a prevencao e seguranga como
suporte com recursos e treinamentos. Destaca também a importancia do papel dos
profissionais de enfermagem na promog¢do da saude publica, especialmente na
disseminagao de informacdes confidveis e na conscientizagdo sobre medidas

preventivas.

O segundo artigo se concentra nos efeitos cognitivos a longo prazo da COVID-
19 em profissionais de enfermagem que foram infectados pelo virus. Ele identifica uma
associagao significativa entre a percepgdao de mudanga cognitiva e variaveis
independentes: a area de atuacgao e a faixa etaria dos respondentes. Isso sugere que
a percepgao de mudanca cognitiva varia dependendo da area de atuagao e idade dos
profissionais. O artigo destaca também a correlagédo positiva entre a percepcéo da
afetacdo cognitiva e certos itens especificos do questionario, indicando que aqueles
que relataram perdas cognitivas tendem a pontuar mais alto nessas medidas. Além
disso o artigo ressalta a necessidade de programas de reabilitagcdo para apoiar as

necessidades cognitivas e emocionais dos profissionais de enfermagem afetados pela
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COVID-19, juntamente com os transtornos associados.

Ambos os artigos destacam os impactos significativos da pandemia de COVID-
19 nos profissionais de enfermagem, tanto durante quanto apds a fase aguda da
doencga e reconhecem a transformagdo cognitiva como um fenédmeno complexo e
multifacetado. A transformacgédo cognitiva pds-COVID-19 na enfermagem € uma
realidade complexa com implicagbes duradouras. Enquanto o primeiro se concentra
nos desafios cognitivos enfrentados durante a pandemia, o segundo examina os
efeitos cognitivos de longo prazo entre os profissionais que foram infectados pelo
virus. Em conjunto, esses estudos ressaltam a importancia de reconhecer e abordar
os efeitos fisicos e mentais da COVID-19 nos profissionais de saude, além de destacar
a necessidade de apoio e intervencdes especificas para promover a recuperagao

mental e fisica desses profissionais.

Quanto aos objetivos do projeto em conhecer as consequéncias das
transformacdes cognitivas e apresentar o perfil sociodemografico, profissional, das
condigdes de trabalho dos profissionais de enfermagem pods infec¢ao pelo COVID-19
ficou evidenciado que estes objetivos foram devidamente alcangados. O estudo
“Alteracdes cognitivas pods infecgao pelo COVID-19 em profissionais de enfermagem
que atuaram na rede publica de saude de Uberlandia/MG entre os anos de 2020 e

2023”, alcangou seus objetivos com sucesso.

Varios desafios foram encontrados e superados ao longo do desenvolvimento do
trabalho, entretanto a escolha de um estudo quantitativo com questionarios validados
e entrevistas semiestruturadas permitiu a coleta de dados confiaveis e abrangentes.
Outro fator dificultador encontrado, porém superado, foi a participagdo de um numero
significativo de profissionais de enfermagem de diferentes unidades de saude do
municipio de Uberlandia/MG, além de horarios alternados desses profissionais,

garantiu a representatividade dos resultados.

Por conseguinte, um fator preponderante e decisivo na finalizagdo da proposta
do estudo e que se tornou obstaculo a ser superado foi a participacdo de um
profissional de estatistica que pudesse elaborar os resultados baseados em analises
profundas e especializadas para credibilizar os mesmos. A equipe interpretou os
resultados de forma critica e contextualizada, considerando as diferentes perspectivas

e impliagdes do estudo.
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Embora dificuldades apresentadas no curso do desenvolvimento nas diversas

fases do projeto, todas foram superadas pelos fatores apresentados.

Através de uma metodologia rigorosa e analise detalhada dos dados coletados,
o projeto contribui significativamente para a compreensdo das consequéncias da
COVID-19 na saude mental dos profissionais de enfermagem; fornece informacoes
valiosas sobre o perfil sociodemografico, profissional, de condi¢des de trabalho e
infeccdo pelo COVID-19 desses profissionais, além de evidenciar a necessidade de
medidas para proteger a saude mental dos profissionais de enfermagem e garantir a

qualidade do cuidado do paciente.

O projeto contribui com um legado para a sociedade, impactando diversas areas
e promovendo mudangas positivas na vida dos profissionais de enfermagem e na

qualidade do cuidado a saude.

Em suma, o legado do projeto se estende para além da area da saude,
promovendo uma mudancga de paradigma na valorizagao da equipe de enfermagem e
na compreensao da importancia da saude mental para o bem-estar individual e 0 bom

funcionamento do sistema de saude como um todo.
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APENDICE A — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Titulo do Projeto de pesquisa: “TRANSFORMACOES COGNITIVAS POS
INFECCAO PELO COVID-19 EM PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM QUE
ATUARAM NA REDE PUBLICA DE SAUDE DE UBERLANDIA-MG ENTRE OS
ANOS DE 2020 A 2023”

Pesquisador Responsavel: Marcos Antonio Corréa

Nome do participante:

Idade:

Vocé esta sendo convidado(a) para ser participante do Projeto de pesquisa intitulado
“TRANSFORMACOES COGNITIVAS POS INFECCAO PELO COVID-19 EM
PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM QUE ATUARAM NA REDE PUBLICA DE
SAUDE DE UBERLANDIA-MG ENTRE OS ANOS DE 2020 A 2023" de
responsabilidade do pesquisador Marcos Antonio Corréa.

Leia cuidadosamente o que se segue e pergunte sobre qualquer duvida que vocé tiver.
Caso se sinta esclarecido(a) sobre as informacgdes que estdo neste Termo e aceite
fazer parte do estudo, peco que assine ao final deste documento, em duas vias, sendo
uma via sua e a outra do pesquisador responsavel pela pesquisa. Saiba que vocé tem
total direito de ndo querer participar.

1. O trabalho tem por objetivo conhecer as consequéncias das transformagdes

cognitivas pos infecgao pelo covid-19 em profissionais de enfermagem que atuaram
na rede publica de saude de Uberlandia-MG.

2. A participagao nesta pesquisa consistira em um questionario contendo repostas
simples e objetivas como: idade, raga, formagéo, local de trabalho, estado civil, tempo
de trabalho na instituicdo e informagdes cognitivas. A entrevista ocorrerd no horario
de trabalho do entrevistado, sem prejuizo para suas atividades laborais, com duragao
de no maximo 10 minutos.

A entrevista sera feita pelo responsavel pela pesquisa, Marcos Antdnio Corréa no local
que o entrevistado exerce suas atividades, em local por ele definido. Na entrevista
serao utilizados apenas os materiais necessarios para a mesma, sendo, prancheta,
formularios de resposta e caneta.

3. Durante a execucao da pesquisa poderao ocorrer riscos de desconforto, receio,
cansago, quebra de anonimato, divulgagao de dados pessoais.

Para assegurar ao entrevistado seguranga e tranquilidade asseguramos o sigilo em
relagao as suas respostas as quais serao tidas como confidenciais e utilizadas apenas
para fins cientificos; acesso em um ambiente que proporcione privacidade durante a
coleta de dados, uma abordagem humanizada, optando-se pela escuta atenta e pelo
acolhimento do participante, obtencado de informacgdes, apenas no que diz respeito
aquelas necessarias para a pesquisa, garantir a nao identificagdo nominal no
formulario nem no banco de dados, a fim de garantir o seu anonimato e da
possibilidade de interromper o processo quando desejar, sem danos e prejuizos a
pesquisa e a si proprio.

E garantido ao participante da pesquisa o direito de acesso ao teor do contetido do
instrumento (topicos que serdo abordados) antes de responder as perguntas, para
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uma tomada de decisdo informada, bem como, € garantido ao participante de
pesquisa O acesso as perguntas somente depois que tenha dado o seu
consentimento.

4. Os beneficios com a participagdao nesta pesquisa serdo a contribuicdo dos
participantes no fornecimento de informagdes relevantes sobre condi¢ées cognitivas
apresentadas antes, durante e pds contato com a COVID-19, onde o resultado das
informacdes possam cooperar com pesquisas cientificas futuras afim de obter
solugdes para eventuais novos casos, sendo assim, benéfico para a populagao.

5. Os participantes nao terdo nenhuma despesa ao participar da pesquisa e poderao
retirar sua concordancia na continuidade da pesquisa a qualquer momento.

6. Nao ha nenhum valor econdbmico a receber ou a pagar aos voluntarios pela
participacdo. No entanto, caso haja qualquer despesa decorrente desta participacao
havera o seu ressarcimento pelos pesquisadores.

7. Caso ocorra algum dano, comprovadamente decorrente da participagéo no estudo,
os voluntarios poderdo pleitear indenizagao, segundo as determinagcbées do Cddigo
Civil (Lei n°® 10.406 de 2002) e das Resoluc¢des 466/12 e 510/16 do Conselho Nacional
de Saude.

8. O nome dos participantes sera mantido em sigilo, assegurando assim a sua
privacidade, e se desejarem terdo livre acesso a todas as informacbes e
esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas consequéncias. Enfim, tudo o que
queiram saber antes, durante e depois da sua participacao.

9. Os dados coletados serdo utilizados unica e exclusivamente para fins desta
pesquisa e os resultados poderéao ser publicados.
Qualquer duvida, pedimos a gentileza de entrar em contato com Sr. Marcos Antonio

Corréa, pesquisador responsavel pela pesquisa pelo telefone: 034 — 99300-4000 ou
através do e-mail: correa_ma@yahoo.com.br ou com Programa de Pdés-graduacgéo
Saude Ambiental e Saude do Trabalhador, localizado na Universidade Federal de
Uberlandia, Av. Jodo Naves de Avila, 2.121 Campus Santa Ménica — Bloco 3E — Sala
128, Telefones: (34) 3239-43310u 3239-4591, e-mail: ppgat@ufu.

Eu, , RG n° declaro
ter sido informado e concordo em participar do Projeto de pesquisa acima descrito.
Uberlandia de de 2022.

Assinatura do participante

Nome e assinatura do responsavel por obter o consentimento


mailto:ppgsat@ufu.br
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APENDICE B - QUESTIONARIO DE DADOS GERAIS

GENERO

() MACULINO

() FEMININO

() OUTRO

IDADE

() ANOS

ESTADO CiVIL

() SOLTEIRO/A

() CASADO/A

() OUTRO

ATUAGAO

() ENFERMEIRO/A

() TECNICO/A EM ENFERMAGEM

() AUXILIAR EM EMFERMAGEM
ESCOLARIDADE

() ENSINO MEDIO

() FORMAGCAO TECNICA

() SUPERIOR

() POS GRADUACAO/MESTRADO

LOCAL DE TRABALHO

() HOSPITAL

() UAI

()UBS

() UBSF

DURANTE A PANDEMIA SE INFECTOU COM O COVID-19?
()SIM

()NAO

TEVE CONTATO COM PACIENTE INFECTADO?
()SIM

()NAO

TEVE QUE MUDAR DE POSTO DE TRABALHO APOS RECUPERAR DO COVID?
()SIM

()NAO

HOUVE MODIFICAGAO DA ESTRUTURA DE TRABALHO APOS TER SIDO CONDAMINADO(A)
PELO COVID?

()SIM

()NAO
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SE SIM, PARA MELHOR OU PIOR ?

() MELHOR

() PIOR

PARA TODOS OS ATENDIMENTOS DE COVID-19 VOCE UTILIZOU EPI?

()SIM

() NAO

SE NAO POR QUE?

() A UNIDADE NAO DISPONIBILIZOU

() EPI ATRAPALHAVA O TRABALHO

() ESTAVA EM FALTA NO MOMENTO

() USOU EPI PROPRIO

() ATENDIA A DEMANDA DE OUTRO SETOR

() DUVIDA QUANTO A QUALIDADE DO EPI DISPONIBILIZADO

QUAIS SENTIMENTOS APRESENTOU FRENTE A PANDEMIA?

()PANICO

()SOFRIMENTO

()INSEGURANCA

)TRISTEZA

JESTRESSE

)FOBIA

)JINUTILIDADE

)DESESPERO

)IMPOTENCIA

)MEDO

JOUTRO: CITE

SE MEDO QUAL?

( JADOECER

()DEPRESSAO

()MORTE

()SOLIDAO

()
)

(
(
(
(
(
(
(
(

TRANSMITIR
() SE CONTAMINAR

()OUTRO: CITE

VOCE ACREDITA QUE A COVID-19 AFETOU SUA AREA COGNITIVA?
()SIM

()NAO

SE SIM, QUAL?

(JATENCAO

(JORIENTACAO

( )MEMORIA
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( )LINGUAGEM

( JFUNCOES EXECUTIVAS - permitem controlar e regular nossos pensamentos, nossas emogdes e
nossas agdes diante dos conflitos ou das distragdes

() PRAXIAS - Dificuldade de realizar movimentos motores, mesmo quando a pessoa tem capacidade
e vontade de pratica-lo

( )JCOGNICAO SOCIAL - como é que as pessoas se percebem a si proprias e aos outros

( YGNOSIAS - capacidades que o cérebro tem para reconhecer, através dos nossos sentidos,
informagdes adquiridas anteriormente, tais como objetos, pessoas, lugares

( JHABILIDADES VISUOESPACIAIS - percepgéo visual do formato, disposi¢ao, local, movimento ou

velocidade das coisas no espagco fisico.
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APENDICE C - QUESTIONARIO INFORMATIVO DECLINIO COGNITIVO

CRITERIOS:

1 - MUITO MELHOR, 2 - UM POUCO MELHOR, 3 - NAO HOUVE MUDANGCA, 4 - UM POUCO
PIOR, 5 - MUITO PIOR

1 - Reconhecer familiares e amigos

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

2 - Lembrar-se do nome dos familiares e amigos

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

3 - Lembrar-se de coisas sobre os familiares (profissao, aniversario, ocupag¢ao)
( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

4 - Lembrar-se de coisas que aconteceram recentemente

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

5 - Lembrar-se do que conversou nos ultimos dias

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

6 - Esquecer o que ele(a) queria dizer, no meio da conversa

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

7 - Lembrar-se de seu enderecgo e telefone

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

8 - Lembrar-se do dia e més corrente

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

9 - Lembrar-se onde as coisas sao guardadas usualmente

( ) 1 - muito melhor ( )2 -um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um

pouco pior ( )5 - muito pior



10 - Lembrar-se onde foram guardadas coisas colocadas em locais diferentes
do usual

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

11 - Adaptar-se as mudangas em sua rotina diaria

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

12 - Saber como os aparelhos da casa funcionam

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

13 - Aprender novas coisas em geral

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

14 - Lembrar-se de coisas que aconteceram quando jovem

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

15 - Entender o significado de palavras nao-usuais

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

16 - Entender artigos de revistas e de jornais

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

17 - Acompanhar uma histéria em um livro ou série na TV

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

18 - Redigir um e-mail a um amigo ou assuntos profissionais

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

19 - Conhecer sobre eventos histéricos importantes do passado

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

20 - Tomar decis6es em problemas do dia-a-dia

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um

pouco pior ( )5 - muito pior

77



78

21 - Manusear dinheiro para as compras

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

22 - Lembrar coisas que pretendia comprar quando chegou ao local

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

23 - Lidar com outros problemas matematicos do dia-a-dia, como, por exemplo,
saber quanta comida comprar, saber quanto tempo transcorreu entre as visitas
de familiares e amigos

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

24 - Interpretar uma pauta de prontuario médico

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

25 - Caso tenha tido quadro de depressao, como se sente atualmente?

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

26 - Em geral como descreve sua memadria comparada a 02 anos antes?

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

27 - Dificuldade para lembrar-se de compromissos

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanca ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

28 - Dificuldade para usar carro, onibus, taxi

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

29 - Dificuldade de manusear equipamento de soro, calibre de agulhas,
seringas

( )1 - muito melhor ()2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

30 - Dificuldade de lembrar se trocou roupa de cama dos pacientes

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um

pouco pior ( )5 - muito pior



31 - Dificuldade de lembrar em registrar entrada e saida do trabalho?

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( )4 - um
pouco pior ( )5 - muito pior

32 - Receio de utilizar material cortante

( )1 - muito melhor ( )2 - um pouco melhor ( ) 3 - ndo houve mudanga ( ) 4 - um

pouco pior ( )5 - muito pior
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PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

TTtuIndﬂPtsqul-sa:TRANEFCIF!MA(;E?EE COGNITIVAS POS INFECCAD PELO COVID-18 EM
PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM QUE ATUARAM NA REDE PUBLIGA DE
SAUDE DE UBERLAMDIA-MG ENTRE 05 ANOS DE 2020 A 2022

Pesquisador: Gerusa Gongalves Moura

Area Temdatica:

Verséo: 1

CAAE: BOT28423.0.0000.5152

Instituicao Proponente: PPGAT- MESTRADC PROFISSIONAL EM SAUDE AMBIENTAL E SAUDE DO
Patracinador Principal: Financiamenta Préprio

DADOS DO PARECER

Numero do Parecer: 6101 199

Apresentacio do Projoto:

As informagées elencadas nos campos "Apresentagdo do Projeto”, "Objetivo da Pesquisa™ e "Avaliagio dos
Riscos e Beneficios” foram retiradas dos documentos Informacées Basicas da Pesquisa n® 2029087 e
Projeto Detalhado {PROJETODETALHADO doc), postados em 18/05/2023.

INTRODUGAD

Estudc gue identifica as conseguéncias na salde cognitiva do profissional de enfermagem, que atuou na
reda plblica da satde municipal entre os anos de 2020 a 2022, Tendo em vista qgue, poderd proparcionar a
criagao de medidas que otimize a saude destes profissionais, proporcionando equilibrio emocional que
impacta nas atividades cofidianas e laborais melhoranda consequentermente o atendimanto 3 populagio,

METODOLOGIA
() Pesquisa/Estudo ~ Estudo de coorte com pesquisa de abordagem quantitativa, descritiva quanto aos

objetivos, bibliografica ¢ de campo quanio acs procedimentos; instruments de coleta de dados com
questionario IQCODE-BR, populagdo estimada de 350 profissionais de enfermagem,

Endarmgo:  Av.dobo Mevas de Avila 1121 - Blooo "1A%, sala 224 - Campus St Minice

Bairro: Sants Manica CEF: 38 .408-144
UF: MG Municipio: UBERLANDIA
Telefone: (3432004111 Fanz (M)32530-4101 E-mail; oepfiproppulu be
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Corfruagdo do Parecer: 6109 168
sem intenvengdo direta sobre a exposigdo.
(B} Tamanho da amostra = Populagao estimada de 350 profissionais de enfermagem.

(G} Recrutamento e abordagem dos participantes — Os profissionais de enfermagem serdo abordados
durante o periodo laboral, sem prejulzo no desempenho das alividades, apos autorizagao da gestio
imediata e, convidados a participar da pesquisa. Os que consentirem serdo direcionados a um amblente
reservado, orientados guanio a pesquisa e solicitados a assinarem o Terma de Consentimenta Livre &
Esclarecida (TCLE), em saguida receberdo os instrumentos de pesquisa (Apéndices A e B) & os
preencherdo de maneira individual. sem a intervengio do pesquisador,

Serd ulilizado intervenglo com os participantes através de entrevistas que serdo compostas de dois
questionarios. A revisdo bibliografica proporcionard a ampliagio do conheamento téenico-cientifico & junte
aos precedimentos de campo permitirdo o contate com os frabathadores, possbilitando a compreensdo das
conseguincias cognitivas pés COVID-18.

{0} Local e instrumento de coleta de dados / Experimento = Instrumento de coleta de dados com
questionaria IQCODE-BROs, aplicads aos profissionais de enfermagem gue frabalharam no atendimente
publico municipal & saide do municipio de Uberandia -MG, As pesquisas de campo permitirio o contato

com os trabalhadores, possibilitando a compreens3o das transformacdes cognitivas pas infeccéo pelo

COVID-19.

{E} Melodologia de analise dos dados — Os objelivos desdoritives serdo apresentados pela descrigdo dos
dados, que permitird compreensdo das informagdes. As pesquisas de campo permitirdo o contalo com os
trabalhadores, possibilitando a compreens3o das transformacées cognitivas pos infecgaa pelo COVID-19.
(s dados serao analisados utiizando o Teste de Guw quadrado para avaliar a associagao entre as variaveis,
como auxilio do programa estatistico GraphPrism, versio 8.4 .3 686

{F) Desfecho Primano & Secundaro — Descrever as consequénclas das transformacdes cognitivas ne

desempenho das atividades laborais e cotidianas comparando a performance cognitiva dos profissionais de
enfermagem pos COVID-18 & dos que ndo foram Infeclados. correlaclonar as

Endemege: Ay, 0G0 Naves da Al 2121- Bioco 14", sala 24 - Campis 51 Marca

Bairre: Santa Monkca CEP: 33 408-144
UF: MG Municipio: USERLANDIA
Telefone: (3437504131 Fax! {34)3219-413¢ Emall: copdpmpnufu b
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Combmuagio do Parecer B-HN 18

alteragdes cognitivas. pos covid-19, ao ambiente [aboral, apresentar o petfil socicdemografico, profissional,
de condigbes de trabalho e infecglo pele COVID-19 dos profissionais de enfermagem que atuaram em

unidades de atendimenio piblico de sadde do municipio de Uberlandia- MG entre os anos de 2020 & 2022.

CRITERIOS DE INCLUSAD - Serdo inciuidos os profissionais de enfermagem que trabalharam no
atendimento publico municipal & saude do municipio de Uberldndia-MG, maiores de 18 anos. que atuaram
no local de pesguisa entre os anos de 2020 a 2022,

CRITERIOS DE EXCLUSAD - Sardo exciuidos profissionais de enfermagem gue recusarem participar da
pesquisa, que atuam em hospitais da rede privada da cidade de Uberlandia - MG & profissionais de
enfarmagem da Universidade Federal de Uberiandia aléem dos profissionais que gozarem de férias ou
licenga no periedo de coleta dades.

CRONOGRAMA - Coleta de dados; 15/07/2023 a 15082023,

CREAMENTO - RE 350,00

Objetive da Pesquisa:
OEJETIVO PRIMARIC - Conhecer as cansequéncias das transformacBes cognitivas para os profissionals de
enfermagem da rede pablica do municipio de Uberlandia- MG, pds infeccdo pelo virus SARS-Cov2.

OBJETIVO SECUNDARIO - Apresentar o perfil sociodemagrafico, profissicnal, de condiches de trabalho e
infecgio pela COVID-18 dos profissionais de enfermagem gue atuaram em unidades de atendimento de
saude do municipio de Uberlandia- MG, Unidade de Atendimento Integrado (UAI's) & Unidade Basica de
Sadde (UBS's) enire og anog 2020 e 2022,

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

RISCOS - Os riscos da pesguisa envolvem a possibilidade de identificagdo dos participanies, entretanto, os
mesmos serdo identificados por melo de cddigos, & a aplicacio dos instrumentos de coleta de dados, bem
como TCLE serdo realizados tio soments pelo pesquisador

Endemmco: Ay Jobe Hevas de Avila 1121 - Blooo "1A°, sala 224 - Campus St Minice

Bairra: Sants Minica CEF: 3p A08-144
UF: Mz Mhunicipio:  UBERLANDIA
Telefone: (3432004111 Faotz  (M)3Z35-4111 E-mail; oepfiproap ulu be
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Conbnuacin do Parscer 67101 1583

BENEFICIOS - Os beneficios da pesquisa estio diretamente relacionados com os participantes que atuam
na drea de enfermagerm, mas também irfio contribulr com informag@es cientificas preciosas no futurs de
todos agueles que aluam na area de salde e, principalmente, em quaisquer individuos gue venham a ser

acometides pelo COVID-18.

Comentarios & Consideracoes sobre a Pesquisa:

Estudo de coorte com pesguisa de abordagemn quantitabiva, descritiva guanto aos objetivos, bibliografica e
de campo quanlo acs procedimentos, instrtumenlo de coleta de dados com questionans I(QCODE-BR,
populagdo estimada de 350 profissianals de enfermagem, sem intervencao direta sobre a exposicao.

Apos a analise do CEPYUFU nSo foram encontradas pendéncias.

Consideragoes sobre os Termos de apresentacdo obrigatdria:
Vide decumentos apresentades pelo pesqusador na Plataforma Brasil,

Recomendacoes:
Vide campo "Conciusies ou Pendéncias e Lista de Inadequagies”

Conclusées ou Pendéncias e Lista de Inadequagtes:
Apds a andlise do CEP/UFU n3o foram observados dbices éticos nos documentos do estuda.

De acordo com as atribuicbes definidas nas Resolucbes CHNES n® 466/12, CHS n® 510/16 e suas

complementares, o CEP/UFU manifesta-se pela aprovagdo do protocolo de pesquisa.

Praza para a entrega do Relatono Final ao CEP/UFL: MARCOV2024,

Consideragoes Finais a critério do CEP:
O CEP/UFU LEMBRA QUE QUALQUER MUDAMNGCA NO PROTOCOQLO DE PESGUISA DEVE SER
INFORMADA, IMEDIATAMENTE, AD CEP PARA FINS DE AMALISE ETICA.

Endemeco: Av. Jofa Naves da Avila 2121-Blooo 147, sale 224 - Gampus 550 Monica

Bairra:  Sanls Mdnads CEP: 33 408144
UF: WG Muinicipio: LUBERLANDEA
Telefone: [34)3200.4131 Fax: [3)5238-4131 E-mail: copifipropp ufu br
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Continuacio do Parecer: (L H11 199

0 CERUFU alerta que:

a) Segundo a3 Resolugbes CNS r™ 46612 & n® 51016, o pesquisador deve manter os dados da pesquisa
em arguivo, fisico ou digital, sob sua guarda e responsabiidade, por um periodo minima de 5 {cinco) anos

apds o térming da pesquisa;

b} O CEP/UFU podera, por escolha aleatdria, visitar o pesguisador para conferéncia do relatdrio e
documentagdo pertinente ac projeto;

c) A apravacao do protocolo de pesquisa pelo CEFP/UFU da-se em decorréncia do atendimento as
Resolugdes CNS n® 466/12 & n® 510016 & suas complementares. ndo implicando na qualidade cientifica da
pesquisa

ORIENTAGOES AO PESQUISADOR:

- O participante da pesguisa tem a liberdade de recusar-se a participar ou retirar seu consentimento em
gualguer fase da pesguisa, sem penalizacdo e sem prejuizo (Resclugbes CHNS n” 466/12 e n” 510V16) &
deve receber uma via original do Termo de Consentimento Livre ¢ Esclarecido = TCLE, na Integra, por ele
assinada.

-0 pesguisador deve desenvolver a pesquisa confarme delineada no protocolo aprovado pelo CEPUFU 2
descontinuar o estude apos a analisae, pelo CEP que aprovou o protocolo (Resolugdo CHNS r° 468/12), das
razdes & dos motivos para a descontinuidade. aguardando a emissdo do parecer, exceto guando perceber
risco ou dane ndo previsto ao participante ou quando constatar a superioridade de regime oferecide a um

dos grupos da pesguisa que regueiram acdo imediata,

-0 CEP deve serinfarmado de todos os efeitos adversos ou fatos relevantes que alierem o curso normal do
estudo (Resolugio CNS n" 466/12). E papel do pesquisador assegurar medidas imediatas e adequadas
frente a evenlo adverso grave ocorrido (mesmo que tenha sido em oulra centra); e enviar a notificagdo ao
CEP e & Agéncia Macional de Vigitdncia Sanitaria (ANVISA)

Endereco; Av. Jofa Hawves de Avilla 2121- Bloco ™47, sala 24 - Campis St Manica

Bairra:  Sanls Monca CEF: 38 408-144
UF: MG Municipio:  UBERLANIHA
Telefone: (34j32%0-4111 Fax: (MjEI84111 E-maill: copi@pmopp ufu b
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Contrpuacio do Parecer, 6.9 189
apresentando o seu posicionamenta.

- Eventuais modificagbes ou emendas ao profocolo devem ser apresentadas ao CEP de forma clara e
sucinta, destacando a pante do profocolo @ ser modificada e suas justificativas. Mo caso de projetos do

Grupo | ou ||, apresentados a ANVISA, o pesguisador ou patrocinador também deve informa-la, enviando o
parecer aprabatario do CEP, para ser anexado ao profocolo inicial (Resolugao n® 251/97, tem 1112 e).

Este parecer fioi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:

Tipo Documento Arquiva Postagem Autor Situagdo
Infarmagbes Basicas| PE_INFORMACOES_BASICAS DO P | 181052023 Acedo
do Projeto ROJETO 2028087 pdf 12:22:08
Projeto Detathado ! |PROJETODETALHADC doc 18/05/2023. | Gerusa Gongalves Acedto
Brochura 121448 | Moura
Lnvestigador
Outres DECLCOPARTICIPANTE. pdf 18/05/2023 | Gerusa Gongalves Acedto

121329 | Moura
Qutros TERMOEQUIPEEXECUTORA, paf 1VRSIE023 | Gerusa Gongalves Acero
1504854 | Moura
Outros Curricidosl attesGengmatGoncalvesbdoural 17052023 | Gerusa Gongalves Aceito
B — -pf 1526012 | Moura
TCLE ! Termos de  [TCLE pdf 13052023 | Gerusa Gongalves Acado
Assentimento ! 123456 |Moura
Justificativa de
Auséncia
Qutros INSTRUMENTODECOLETADEDADOS | 08052023 | Gerusa Gongalves Aceito
2.pdf 18:57:32 | Moura
Outros INSTRUMENTODECOLETADEDADOS | 080052023 | Gerusa Gongalves Acedo
1.pdf 18:56:50 | Moura
Outros ClLattesAtualizado pdf 081052023 | Gerusa Gongalves Acefto
18:56:07 | Moura
Folha de Rosto folhadercstocomassinaturas. pdf 081052023 | Gerusa Gongalves Aceito
18:5005% | Moura

Situvagao do Parecer:
Aprovado

Mecessita Apreciagio da CONEP:

Mao

Endareco; Ay Jodo Haves de Avila 2121- Bioco “1A7, sala 224 - Campus Sta. Monica

Bairra: Sanle MOnica CEF: 3B 408-144

UF; b Municipio; UGERLANIHA

Telefone, (341372304111 Fax, (3432384131 Esmall; copd@Epiops ul br
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UBERLAMDIA, 05 de Junho de 2023

Assinado por:
ALEANDRA DA SILVA FIGUEIRA SAMPAID
{Coordenador{a))

Enderege; Ay, J0d0 Mavas de Anla2729- Bloco ™147, sala 224 - Camgis Sla, Monica

Bairre: Santa Mones CEP: 33.408-144
UF: MG Municipio: USERLANIMA
Telefone: (1432304111 Fax; (34)3238-410 E-mail; copifipenpp wiu b
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ANEXO 2 - SUBMISSAO DO ARTIGO 1

DECORRENCIAS, POS INFECGAO POR COVID-19, EM PROFISSIONAIS DE
ENFERMAGEM DA REDE PUBLICA MUNICIPAL DE UBERLANDIA: uma

avaliacao dos reflexos comportamentais e cognitivos

RECIMAZL - REVISTA CIENTIFICA MULTIMSCIPLINAR
26750218

CARTA DE ACEITE

Temas a grais salsfacio de cominicar gue, spos anakss da Comssso Centifica
= dos parecersas a Rovista RECIMAZRY, 155N 26TE-6H 8, deu sun sprovacho
para publicar ma =ua prowma edicdo, o arligo d= Marcos Antonlo Correa a
Gerusa Gongalves Moura, cujo filuo ¢ DECORRENCIAS, POS INFECCAD POR
COVID-18, EM PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM DA REDE PUBLICA
MUMICIPAL DE UBERLANDIA: UMA AVALIACAD DOS REFLENOS
COMPORTAMENTAIS E COGNITIVDS.

Dain do aceshs: 23002025
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