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Resumo

Introducao: Os trabalhadores de saude das redes publica e privada estiveram na linha de frente
no combate a pandemia de covid-19, com consequente enfrentamento de incertezas, altas
demandas, cargas horérias excessivas e medo de contrair o virus. Objetivos: Investigar a
ocorréncia de sofrimento mental entre trabalhadores da assisténcia a saude publica e privada no
inicio da pandemia de covid-19. Métodos: Estudo observacional quantitativo, realizado entre
abril e junho de 2020, incluindo trabalhadores que atuaram no atendimento aos casos suspeitos
e confirmados de covid-19 no territorio brasileiro. O sofrimento mental foi avaliado por meio
do Self-Reporting Questionnaire (SRQ-20). Foi analisada a associagdo entre o desfecho e as
variaveis independentes por meio do teste do qui-quadrado. Resultados: Entre os 400
profissionais de saude, a maioria era da enfermagem (69,8%), atuando na Regido Sudeste do
pais (69,5%), vinculados a uma instituicdo na rede publica de satde (71,8%) e com jornada de
trabalho média de 45,81 horas semanais. A taxa de sofrimento mental foi de 56,8% no grupo.
N&o houve associagédo estatisticamente significativa entre o desfecho e o tipo de organizagéo
(publica/privada). Houve associacdo entre sofrimento mental e categoria profissional e relato
de comorbidades prévias. Conclusdes: Evidenciou-se que, independentemente do nivel ou
local de assisténcia, houve impacto no bem-estar mental. O sofrimento mental foi um dos
grandes desafios enfrentados pelos trabalhadores de salde durante a pandemia,
independentemente da natureza da instituicdo, sendo um fenémeno relevante a salde do
trabalhador em geral na situagéo de pandemia.

Palavras-chave: salde ocupacional; vigilancia em saltde do trabalhador; COVID-19; saude
mental; transtornos mentais.

Abstract

Introduction: Healthcare workers in both public and private networks have been at the
forefront of the fight against the COVID-19 pandemic, facing uncertainties, high demands,
excessive work hours, and fear of contracting the virus. Objectives: To investigate the
occurrence of mental distress among public and private healthcare workers at the onset of the
COVID-19 pandemic. Methods: A quantitative observational study conducted between April
and June 2020, including workers involved in the care of suspected and confirmed COVID-19
cases in the Brazilian territory. Mental distress was assessed using the Self-Reporting
Questionnaire (SRQ-20). The association between the outcome and independent variables was
analyzed using the chi-square test. Results: Among the 400 healthcare professionals, the
majority were from the nursing field (69.8%), working in the southeast region of the country
(69.5%), affiliated with an institution in the public health network (71.8%), with an average
weekly working hours of 45.81. The rate of mental distress was 56.8% in the group. There was
no statistically significant association between the outcome and the type of organization
(public/private). There was an association between mental distress and professional category
and the report of pre-existing comorbidities. Conclusions: It was evident that, regardless of the
level or location of care, there was an impact on mental well-being. Mental distress was one of
the significant challenges faced by healthcare workers during the pandemic, regardless of their
workplace origin, proving to be a relevant phenomenon for the overall health of workers in a
pandemic situation.

Keywords: occupational health; surveillance of the workers health; COVID-19; mental health;
mental disorders.
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INTRODUCAO

Desde a revolucgdo industrial até o intenso processo social de mudanca no mundo
ocidental na segunda metade do seculo XX, relagcdes entre saude e trabalho foram alteradas,
conformando novos aspectos relacionados a saude do trabalhador, que atualmente envolvem
processos de formagdo multiprofissional, esforcos de articulagdo entre diferentes instancias do
Sistema Unico de Salde (SUS), apoios interinstitucionais especialmente de universidades
publicas e controle social'?.

O trabalho, sendo atividade eminentemente social, exerce papel fundamental nas
condicGes de vida do ser humano, com efeito positivo quando satisfaz as necessidades basicas
dos trabalhadores, mas também representando fonte de exposicdo aos riscos presentes no
ambiente, capazes de interferir diretamente em sua condic&o de satde®.

O ambiente hospitalar € um dos poucos onde encontramos todos os riscos existentes,
sendo considerado local de trabalho insalubre. Cargas fisicas, mecanicas, psicossociais,
bioldgicas, fisicas e quimicas sdo descritas em estudos envolvendo o ambiente de saude,
especialmente com trabalhadores de enfermagem, sendo responsaveis por desgaste emocional,
ocorréncia de acidentes e problemas de satide*®.

Os trabalhadores que atuam em hospitais, especialmente aqueles atuantes na assisténcia
direta, estdo expostos as diversas cargas e processos de desgaste decorrentes, em razdo da
necessidade da movimentacdo de pacientes e equipamentos pesados, do desgaste fisico
decorrente do ritmo, da organizacgdo e divisao do trabalho, do convivio com a dor e a morte, e
do contato com portadores de doencas infecciosas, que lhes causam desgastes de variadas
naturezas’. Por conseguinte, a relagdo trabalho e satide nos trabalhadores de satde tem sido
objeto de inimeros estudos, evidenciando ndo somente 0 impacto expressivo negativo, como
positivo a saude.

Em marco de 2020, o surto mundial da doenca causada pelo novo coronavirus (covid-
19) levou os servicos de saude a um novo cenario de agdes em salde e seguranca voltada aos
diversos profissionais envolvidos nos cuidados a populacao, tratando-se de uma doenga com
transmisséo favorecida pelo contato proximo e desprotegido com secrec¢des ou excre¢fes de um
paciente infectado, principalmente por meio de goticulas salivares e que leva os pacientes a
quadros de insuficiéncia respiratoria grave®°,

A superlotacdo das unidades de salde, a falta de leitos para internacdo e de

equipamentos para cuidados foram problemas na organizacdo do trabalho agravados e que
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impactaram a sadde das equipes da assisténcia na situacio de pandemial'*, Além destas
questdes, destacaram-se as falhas na protecdo dos trabalhadores, realidade observada em
diversos paises!®213, Diante desse cenario, a contaminagéo e adoecimento dos profissionais
envolvidos no atendimento aos pacientes foi real, registrando-se crescente nimero de casos de
adoecimento e Obito trabalhadores da satide acometidos pela covid-19, ainda em 2020,

Estudos nacionais e internacionais demonstraram que as causas para 0 aumento
significativo de riscos de infeccéo e adoecimento entre trabalhadores de satde foram associadas
a escassez ou uso inadequado de equipamentos de protecdo individual (EPI), treinamento
inadequado ou insuficiente para uso dos EPI e medidas de protecdo, exposi¢cdo prolongada a
grande namero de pacientes infectados, ritmo intenso trabalho, sobrecarga, auséncia de pausas
para descanso e pressdo para tratamento, auséncia de mecanismos de supervisdo e
monitoramento dos trabalhadores de salde, além de sofrimento psiquico®®.

Analisando as causas supramencionadas, observa-se que, além do adoecimento fisico,
estas causam desgaste e sofrimento mental, ao expor os trabalhadores a jornadas maiores e com
intensificacdo do trabalho, sem o treinamento e supervisdo necessarios.

Considerando-se a dimensdo da pandemia na sociedade, trata-se de tematica relevante
para planejamento e discussdo de acdes de protecdo a saude individual e coletiva dos individuos
atuantes nos diferentes niveis de atencdo a salde (primario, secundario, terciario e quaternario),
assim como nos diversos niveis de complexidade da assisténcia, além das caracteristicas das
instituigcdes a que estéo vinculados.

No Brasil, apesar da relevante atuacio do Sistema Unico de Salde no enfrentamento da
situacdo de crise gerada pela pandemia, com definicéo de politicas e acdes, além da assisténcia
direta aos casos suspeitos e confirmados, observou-se o desafio de ampliacdo e adequacédo da
oferta de leitos, concomitante ao subfinanciamento historicamente imposto. No sistema
privado, a dificuldade também ocorreu, porém com menor esfor¢co na ampliacdo de vagas, 0
gue também impds ao SUS um maior desafio no enfrentamento desse cenario, considerando
recursos e suporte aos trabalhadores envolvidos®®.

O presente estudo teve como objetivo investigar a ocorréncia de sofrimento mental entre

trabalhadores da assisténcia a salude publica e privada no inicio da pandemia de covid-19.
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METODOS

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem quantitativa, desenvolvido de acordo
com o STrengthening the Reporting of OBservational studies in Epidemiology
(STROBE) checklist.

No periodo inicial do enfrentamento da pandemia de covid-19, entre abril e junho de
2020, foram convidados a participar profissionais da area da satde de todo o territorio nacional,
indicados por meio de da técnica Snow Ball (“Bola de Neve”), uma técnica de amostragem nao
probabilistica, com limitacdes, porém indicada em pesquisas envolvendo grupos dificeis de
serem acessados ou estudados, assim como quando ndo ha precisdo sobre sua quantidade!’. Os
informantes dos primeiros potenciais participantes foram os membros da equipe de pesquisa,
seguidos por indicagdes dos primeiros participantes.

Puderam preencher o instrumento todos os profissionais que se autodeclararam
trabalhadores da area da saude com atuacao frente a pandemia de covid-19 no periodo de coleta
de dados.

Nesse estudo, foram incluidos aqueles pertencentes as categorias profissionais com
formacédo para atuacdo a assisténcia a beria do leito, independentemente no nivel de formacéo,
incluindo enfermeiros, técnicos de enfermagem, médicos, fisioterapeutas, psicélogos,
nutricionistas, farmacéuticos, assistentes sociais, odont6logos e fonoaudiologos. Foram
excluidos aqueles que ndo se enquandravam nas carreiras da area da satde, assim como 0s que
ndo finalizaram o preenchimento dos formularios disponibilizados.

Ap6s leitura e anuéncia do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, foi solicitado
o preenchimento do formulario de caracterizagdo sociodemografica, laboral e clinica, e do Self-
Reporting Questionnaire (SRQ-20) por meio virtual, pela plataforma Google® formuléarios, a

partir de links disparados pela equipe de pesquisa, por e-mail ou WhatsApp®.

As variaveis sociodemogréaficas e clinicas contemplaram: idade e regido do pais onde
residia/trabalhava, profissdo, nimero de vinculos trabalhistas, jornada de trabalho semanal,
nivel de assisténcia de atuacdo, caracterizacdo de vinculo institucional, relato de comorbidades
prévias, sintomas e testagem positiva para covid-19. Todos os dados, exceto aos diretamente
relacionados a clinica de covid-19, que poderiam ter ocorrido a qualquer momento, referiram-

se a caracteristicas que deveriam ainda ser presentes nos profissionais e em seu trabalho.
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O instrumento SRQ-20, utilizado rastreamento da variavel dependente, foi desenvolvido
inicialmente como instrumento de rastreamento psiquiatrico, sendo validado para avaliar
transtornos ndo-psicoticos, também chamados de transtornos mentais comuns (TMC). E
composto por 20 perguntas e indica situacdo de sofrimento mental quando ha sete ou mais

respostas positivas, independentemente do sexo do participante®®,

Os dados foram tabulados em planilhas do Microsoft Excel®, versdo 16.0.12527.20986,
e analisados com auxilio do software estatistico Statistical Package for Social Sciences — IBM
SPSS®, versio 22.

Os dados numeéricos foram apresentados por meio de estatistica descritiva (frequéncias,
médias e desvio padrdo) e foram categorizadas para andlise. As variaveis independentes
categoricas foram submetidas ao teste do qui-quadrado (32) com o desfecho sofrimento mental,

considerando-se que houve associacao estatistica significativa quando p < 0,05.

O teste do qui-quadrado foi empregado para comparar frequéncias observadas e
esperadas de variaveis categoricas, nesse estudo adotando a testagem da independéncia das
amostras, ou seja, a associacdo entre elas, porém sem estabelecimento de relacfes de

causalidade®®?.

O protocolo de pesquisa obedece a Resolugdo 466/2012 do Conselho Nacional de Saude
e resolugcbes complementares. Foi registrado na Plataforma Brasil sob o CAAE
30599420.0.0000.0008 e iniciado ap6s a aprovagdo pela Comissdo Nacional de Etica em
Pesquisa (CONEP), sob o protocolo de numero 3.979.223, em 18 de abril de 2020. Todos 0s
preceitos éticos estabelecidos serdo respeitados no que se refere a zelar pela legitimidade,
privacidade e sigilo das informacdes, além de o anonimato dos participantes, tornando apenas
0s resultados desta pesquisa publicos.

RESULTADOS

A partir da divulgacdo do estudo, 436 trabalhadores responderam aos formularios
disponibilizados virtualmente, sendo que 400 atenderam aos critérios de inclusdo desse estudo.
A coleta de dados realizada pela amostragem nédo-probabilistica pela técnica de Snow Ball

produziu o efeito de acesso ao sistema de pesquisa apenas daqueles que desejavam participar
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do estudo, ndo sendo possivel detectar as recusas. Nao houve preenchimento incompleto dos

formularios nos casos analisados.

Os dados de caracterizacdo da amostra sdo apresentados na Tabela 1.

Tabela 1. Caracterizagdo sociodemogréfica, ocupacional e clinica de profissionais atuantes na assisténcia a casos
suspeitos/confirmados de covid-19 nas redes publicas e privadas (n=400). Brasil, 2020

Variavel Meédia (DP): n f (%)
Idade (anos) 38,03 (9,92)

18-29 88 22,0
30-39 147 36,8
40 -49 110 27,5
50 -59 44 11,0
60 ou mais 11 2,8

Categoria profissional

Enfermagem 279 69,8
Medicina 65 16,3
Fisioterapia 22 55

Psicologia 13 3,3

Nutricdo 6 15

Assisténcia social 5 1,3

Farmécia 5 1,3

Odontologia 4 1,0

Fonoaudiologia 1 0,3

Regido onde trabalha

Sudeste 278 69,5
Centro-Oeste 74 18,5
Nordeste 26 6,5

Sul 17 4,3

Norte 5 1,3

Numero de instituicbes onde trabalha

Uma 240 60,0
Duas 119 29,8
Trés 23 5,8
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Quatro 10 2,5
Mais de quatro 6 1,5
Jornada de trabalho (horas/semana) 45,81(15,88)

Até 39 98 24,5
40 - 60 250 62,5
Mais de 60 45 11,3
Natureza da instituicéo

Publica 287 71,8
Privada 66 16,5
Filantrdpica 6 15
Organizacdo N&o Governamental 2 0,5
Mais de uma instituicdo de diferentes naturezas 36 9,0
Nivel de assisténcia de atuacgéo

Primario 125 31,2
Secundério 67 16,8
Terciério 122 30,5
Quaternario 17 4,3
Mais de um nivel 63 15,8
Relato de comorbidade prévia

Néo 169 42,3
Sim 140 35,0
Nao informado 92 22,8
Relato de sintomas de covid-19

Néo 312 78,0
Sim 88 22,0

Observou-se predominio de adultos jovens, de 30 a 39 anos (36,8%) e de 40 a 49 anos
(27,5%), de enfermeiros (69,8%) e de trabalhadores na Regido Sudeste (69,5%). Ainda que haja
destaque a enfermagem, todas as categorias profissionais respondentes tém sua distribuicdo

apresentada na Figura 1.
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Categoria profissional

H Enfermagem
Medicina

M Fisioterapia

H Psicologia

B Nutrigdo

B Assisténcia social

B Farmacia
Odontologia

Fonoaudiologia

Figura 1. distribui¢do da categoria profissional declarada pelos participantes. Brasil, 2020.

Houve predominio da declaracdo de um vinculo empregaticio, jornada entre 40 e 60
horas semanais de trabalho (62,5%), com média de 45,81 (+£15,88) horas. Verificou-se que
71,8% responderam que atua em rede publica, enquanto 16,5% mencionaram pertencer a
instituicGes privadas. Observou-se 35% dos entrevistados relatarem ter alguma comorbidade

prévia, porém apenas 22% mencionam ter sido acometidos por sintomas de covid-19.

Na Tabela 2 € apresentada a distribuicdo dos 227 casos de sofrimento mental, que
representa mais da metade do grupo (56,8%), conforme categorias das variaveis. Verificou-se
que houve associacdo estatisticamente significante entre a sofrimento mental e faixa etéria,
categoria profissional, relato de comorbidades prévias e relato de sintomas de covid-19. Chama
atencdo a grande propor¢do de casos na faixa etaria 30 a 39 anos (66,7%) e na categoria

profissional de fisioterapeuta (81,8%).

N&o foi observada dependéncia entre sofrimento mental e regido onde trabalha (p =
0,866), nimero de instituicdes (p = 0,841), jornada de trabalho semanal (p = 0,051), natureza
da instituicdo onde teve contato com casos (p = 0,671) e nivel de assisténcia de atuacdo (p =
0,378).

N&o foi encontrada associacgdo estatisticamente significativa entre o sofrimento mental

e o trabalho no setor publico ou privado.
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Tabela 2. Anélise de associagdo entre sofrimento mental e as varidveis independentes.
Brasil, 2020

Variavel Sofrimento mental
Sim Nao p-valor*
n (%) % n(%o) %

Idade (anos) (N = 400) 0,004
18 -29 49 55,7% 39 44,3%

30-39 98 66,7% 49 33,3%

40-49 58 52,7% 52 47,3%

50 -59 20 45,5% 24 54,5%

60 e mais 2 18,2% 9 81,8%

Categoria profissional (N = 400) 0,017
Enfermagem 165 59,1% 114 40,9%

Medicina 29 44,6% 36 55,4%

Fisioterapia 18 81,8% 4 18,2%

Psicologia 4 30,8% 9 69,2%

Nutricdo 4 66,7% 2 33,3%

Assisténcia social 2 40,0% 3 60,0%

Farmécia 4 80,0% 1 20,0%
Odontologia 1 25,0% 3 75,0%
Fonoaudiologia 0 0,0% 1 100,0%

Regido onde trabalha (N = 400) 0,866
Sudeste 162 58,3% 116 41,7%
Centro-Oeste 38 51,4% 36 48,6%

Nordeste 15 57,7% 11 42,3%

Sul 9 52,9% 8 47,1%

Norte 3 60,0% 2 40,0%

NUmero de instituicdes onde trabalha (N = 398) 0,841
Uma 133 55,4% 107 44,6%

Duas 69 58,0% 50 42,0%

Trés 13 56,5% 10 43,5%

Quatro 6 60,0% 4 40,0%
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Mais de quatro 5 83,3% 1 16,7%

Jornada de trabalho (horas/semana) (N = 393) 0,051
Até 39 52 53,1% 46 46,9%

40-60 137 54,8% 113 45,2%

Mais de 60 33 73,3% 12 26,7%

Natureza da instituicdo (N = 397) 0,671
Publica 160 55,7% 127 44,3%

Privada 38 57,6% 28 42,4%

Filantrdpica 3 50,0% 3 50,0%
Organizagéo Nao 2 100,0% 0 0,0%
Governamental

Mais de uma instituicdo

de diferentes naturezas 23 63.9% 13 36,1%
Nivel de assisténcia de atuacdo (N = 394) 0,378
Primario 70 56,0% 55 44,0%
Secundario 33 49,3% 34 50,7%
Terciario 74 60,7% 48 39,3%
Quaternario 13 76,5% 4 23,5%
Mais de um nivel 34 54,0% 29 46,0%
Relato de comorbidade prévia (N = 309) 0,015
Néo 84 49,7% 85 50,3%
Sim 89 63,6% 51 36,4%
Relato de sintomas de covid-19 (N = 400) 0,003
Néo 165 52,9% 147 47,1%
Sim 62 70,5% 26 29,5%
Total 227 56,8% 173 43,3%

*Teste qui-quadrado
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DISCUSSAO

O presente estudo objetivou investigar a ocorréncia de sofrimento mental entre
trabalhadores da assisténcia a salde publica e privada no inicio da pandemia de covid-19.
Houve a ocorréncia do sofrimento mental em mais da metade dos participantes, principalmente
entre aqueles que trabalhavam em mais de uma instituicdo, de diferentes naturezas. N&o foi
observada associacdo estatisticamente significativa entre o sofrimento mental e a natureza da
instituicao.

A frequéncia de casos de sofrimento mental foi superior tanto a estudo feito com
profissionais de linha de frente da covid-19 em servico publico no Sul do Brasil?! quanto a
estudos prévios ao cenario pandémico?>?4, Algumas hipoteses podem explicar este resultado,
como, por exemplo, a época da coleta de dados. O primeiro semestre de 2020 foi o inicio da
pandemia, ainda sem muitas informacdes sobre a doenca, que impactou a satde fisica e mental
dos trabalhadores em decorréncia da falta de equipamentos de protecdo, ao risco de
contaminacdo, adoecimento e transmissdo do virus covid-19, e as mudancas nos ambientes de
trabalho, processos e relagdes em resposta a pandemia®. Outra hipdtese quanto ao achado da
alta frequéncia de sofrimento mental esta relacionada ao método, que pode ter levado a um viés

de selecdo, com participacdo de profissionais mais interessados no tema.

A néo observacao de diferencas estatisticamente significativas entre o trabalho no setor
publico e privado indica que esses trabalhadores estiveram expostos de forma semelhante ao
mesmo fendmeno. Diante da pandemia, todos podem ter experimentado o sofrimento mental,

com possibilidades de persisténcia desses sintomas.

Destaca-se que, nesse periodo, concomitante a coleta de dados, houve expansao de leitos
publicos e auséncia de informacdes sobre a capacidade instalada em hospitais privados®. O
predominio de participantes do setor publico pode estar relacionado a esse contexto de expansao
e, também, a uma maior disponibilidade e interesse desses na participacdo do estudo, porém

destaca-se que, no periodo estudado, predominava um maior nimero de leitos no SUS.

O maior alcance de trabalhadores da equipe de enfermagem pode estar relacionado ao
disparo inicial da coleta de dados pela rede dos pesquisadores, porém também se destaca que
esse € 0 maior contingente de trabalhadores presente nos servicos de saude®®. Assim, essa
participacdo influencia diretamente os resultados relacionados a idade dos participantes, uma
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vez que o perfil da enfermagem brasileira identifica uma populacéo de trabalhadores adultos

jovens, que se perpetua, 0 que é convergente ao observado?’.

O sofrimento mental destacado a essa categoria pode ter sido identificado pela diferenca
significativa no numero de participantes, porém a literatura destaca em inimeros estudo que
essa categoria tem tido continuas repercussfes mentais importantes nesse periodo, com
potenciais graves repercussoes, incluindo ansiedade, depressdo, abandono da profisséo e, até

mesmo, suicidio?®-3L,

N&o foi possivel determinar novas inferéncias sobre os demais profissionais da
assisténcia, devido a heterogeneidade da amostra, 0 que se apresenta como uma limitag&o.
Ainda assim, é necessario ampliar o diagnodstico e a vigilancia em satde dos demais
profissionais, considerando as peculiaridades da atuacdo de cada membro da equipe

multiprofissional.

No contexto da covid-19, o trabalho multiprofissional foi essencial para atendimento
inicial, continuo e de reabilitacdo dos individuos acometidos pela doenca. Porém os
profissionais atuantes nesses cenarios, seja em um ou mais vinculos empregaticios, seguem
susceptiveis ao adoecimento fisico e mental, uma vez que vém trabalhando initerruptamente

para adequacao das demandas assistenciais®.

Entre os participantes do estudo, a maior prevaléncia de participantes da Regido Sudeste
pode estar relacionada tanto a concentracdo de profissionais, a centros de concentracdo
tecnoldgica em salde ou, até mesmo, a correspondéncia as areas originais dos pesquisadores,

onde desencadeou-se a coleta de dados.

Porém, a literatura também destaca que houve uma maior concentracdo de leitos
destinados aos casos graves de covid-19 nessa regido, o que também evidenciou a desigualdade
de assisténcia no territdrio brasileiro, considerando recursos humanos e materiais ja instalados

previamente!®33,

Considera-se relevante destacar a participacdo de individuos com comorbidades nesse
estudo. No periodo contemplado, j& se observavam os grupos de maior risco de
desenvolvimento de complicagcdes no caso de contato com 0 novo coronavirus, porem ainda
havia resisténcia dos empregadores na retirada desses da linha de cuidado®*, assim como uma

dificuldade de remanejamento pela limitagdo de recursos humanos disponiveis®.
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De acordo com a literatura, a deteccdo de associacdo entre sofrimento mental e
comorbidades reflete, além da sobrecarga, influéncias sobre 0 medo de adoecer, afastar-se das
atividades, sobrecarregar outros membros da equipe, deixar de prover sustento a familia e, até

mesmo, morrer?>,

CONCLUSOES

Foi possivel observar que a pandemia de covid-19 impactou fortemente a saude mental
dos profissionais que atuaram na linha de frente do cuidado, especialmente da equipe de
enfermagem, da Regido Sudeste e com comorbidades. Ndo foram encontradas diferengas
significativas entre o sofrimento mental daqueles que trabalham no setor publico e no setor
privado, porém houve associagdo estatisticamente significativa entre faixa etaria e categoria

profissional com a deteccdo de sofrimento mental.

Ha necessidade de manutencao da vigilancia desses dados, assim como das estratégias

desenvolvidas pelos trabalhadores e pelos ambientes laborais para lidar com esse fendmeno.
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