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RESUMO:

Tem-se como objetivo conhecer o impacto psicolégico da COVID-19 em alunos de graduacdo e pds-gradu-
acao em enfermagem apds dois anos de suspensdo de aula presenciais e compara-los com alunos da Es-
panha, além de avaliar os fatores associados ao maior sofrimento psicoldgico dos estudantes de Enferma-
gem. Método: O delineamento proposto é um estudo multicéntrico, com todos os passos metodoldgicos
realizados no Brasil idénticos aos da Espanha. Serd realizado um estudo quantitativo, transversal. Os dados
foram coletados inicialmente nos alunos de graduacdo e pés-graduacdo da Universidade Federal do Es-
tado do Rio de Janeiro - UNIRIO, Brasil. O instrumento Impact of Event Scale Revised (IES- R) versdo brasi-
leira, que visa coletar informacdes relacionadas a sintomatologia do transtorno de estresse pds-traumatico
(TEPT) TEPT foi utilizado nesse estudo. Resultados: Os resultados parciais da pesquisa equivalem aos dados
coletados no Brasil, e relacdo aos dados sociodemograficos 83,82% dos alunos sdo do sexo feminino, pre-
dominando a faixa etdria de 20-25 anos foi de 70%,com religido 78,83%, em relacdo a escolaridade
85,91% sdo alunos de graduacdo e 14,09% sao residentes, 54,36% foram diagnosticados com COVID-19,
esquema vacinal completo foi mensurado em 96% dos participantes, 36,33% perderam algum parente ou
familiar com COVID-19.

Conclusdo: Em desenvolvimento.

Palavras-chave: COVID-19;Transtorno pos-traumatico (TEPT); Enfermagem; Estudantes.

INTRODUGAO: Ao longo dos séculos, os humanos enfrentaram muitas epidemias e pandemias, a mais
memoravel foi a Peste Negra na Europa no século XIV, seguida pela Sindrome Respiratéria Aguda Grave
(SARS) e pelos Virus Coronavirus da Sindrome Respiratéria do Médio Oriente (MERS), respectivamente na
China e no Oriente Médio. Diante da terceira pandemia do século 21, agora causada pelo coronavirus da
sindrome respiratdria aguda grave (SARS-CoV-2). Muitos deles ja nos infectaram diversas vezes ao longo da
histéria da humanidade®. Dentro dessa familia ha varios tipos de coronavirus, inclusive os chamados SARS-
CoVs, a sindrome respiratdria aguda grave, conhecida pela sigla SARS, que ha alguns anos comeg¢ou na China
e se espalhou para paises da Asia, também é causada por um coronavirus. SARS-CoV-2 é virus da familia dos
coronavirus que, ao infectar humanos, causa uma doenca chamada Covid-19*. Declarada como um desafio
para o Sistema Mundial de Saude, varias diretrizes de enfrentamento foram anunciadas pela OMS, dentre
elas o distanciamento social, caracterizada como uma das estratégias mais importantes contra a COVID-
19. Porém, tanto o distanciamento quanto o medo de uma enfermidade desconhecida impactam
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diretamente na saude mental das pessoas?. A restricdo de pessoas em locais potencialmente fontes de
contagio é uma realidade, a Organizacdao das Na¢Ges Unidas para a Educacdo, a Ciéncia e a Cultura (UNESCO)
estima que o fechamento de Instituicdes de Ensino devido a pandemia afeta metade dos estudantes do
mundo. O impacto da pandemia da COVID-19 no ensino superior foi rdpido, pois as medidas preventivas
tomadas em larga escala para manter estudantes e professores sauddveis ocorreram de forma abrupta.
Universidades, faculdades e escolas continuardo a lidar com uma série de outros desafios complexos em
curto e médio prazo3.

OBJETIVOS:

e Comparar o impacto psicoldgico da COVID-19 em académicos de Enfermagem e alunos
da pds-graduacao;

e Conhecer o impacto psicologico da COVID-19 em académicos de Enfermagem do Brasil e
da Espanha;

e Avaliar os fatores associados ao maior sofrimento psicolégico dos estudantes de Enfer-
magem.

METODOLOGIA:

A populacdo preliminarmente composta preliminarmente por alunos de graduacao e pds-graduacao
de enfermagem que encontravam-se matriculados na Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro-
UNIRIO, no Estado do Rio de Janeiro, durante a pandemia da COVID-19. Esses alunos estudavam em regime
integral. A amostra do estudo foi composta por 150 alunos, 127 alunos de graduacdo e 23 residentes de
enfermagem. Os alunos foram recrutados por meio do e-mail institucional, durante um més, iniciando-se em
1 de maio de 2023 e finalizando em 31 de maio de 2023.Foram incluidos na pesquisa os alunos de
enfermagem que estavam matriculados durante a pandemia por COVID-19, atuando na linha de frente ou
ndo, no servico publico. Para a coleta de dados utilizaram-se dois instrumentos: o primeiro, construido pelos
autores, conteve dados pessoais, caracteristicas do entrevistado, estilo de vida, situacdo vacinal e perdas; o
segundo instrumento foi a Escala do Impacto do Evento - Revisada (IES-R), da sigla em inglés para Impact of
Events Scale-Revised, traduzida e validada para o portugués. Uma escala do tipo Likert que visa coletar
informacdes relacionadas a sintomatologia do TEPT*. Apds aplicacdo do questiondrio, é obtido o escore total
da IES-R, feito a partir da soma dos valores encontrados nas perguntas, e que pode variar de 0 a 88; sendo o
escore de 24 a 32 de baixo risco ou TEPT parcial; 33 ou acima, sendo o ponto de corte para o provavel
diagndstico ou alto risco de TEPT®.Ressalta-se que a Escala do Impacto do Evento - Revisada é um instrumento
gue demonstrou validade discriminante e utilidade diagndstica para o rastreamento de TEPT, podendo ser
utilizado em qualquer fase do desenvolvimento dos sintomas do TEPT2.0 banco de dados foi construido em
formato EXCEL, versdo 2017, e para a construcdo das tabelas descritivas e aplicacdo de testes estatisticos
utilizou-se o software estatistico livre R, versado 4.2.0.Nas varidveis qualitativas, realizou-se analise descritiva
através da distribuicdo de frequéncias absolutas e relativas (%). Enquanto, nas varidveis quantitativas,
analisaram-se estatisticas descritivas de medidas de tendéncia central e de dispersdo dos dados, como, por
exemplo: minimo, mdaximo, média, desvio padrdo e intervalo interquartilico. Na comparacao do perfil
sociodemografico com as dimensdes de IES-R, aplicaram-se os testes estatisticos t e de Qui-Quadrado. Na
sequéncia, utilizou-se analise de regressao logistica com objetivo de ajustar um modelo final. A pesquisa foi
aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal do Rio de Janeiro através da
Plataforma Brasil, seguindo as normas da Resolucdo n? 466/2012 do Conselho Nacional de Saude. Os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) com CAAE:
64104922.0.0000.5285 e comprovante numero 114502/2022.
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RESULTADOS: Os resultados parciais da pesquisa, a partir da coleta realizada no Brasil, contou com 150
alunos graduacdo e pés-graduacao em enfermagem, a posteriori serdo analisados os resultados apds obtidos
na Espanha com base na literatura pertinente. Em relacao aos dados sociodemograficos, 83,82% dos alunos
sdo do sexo feminino, predominando a faixa etdria de 20-25 anos que foi de 70%,com religido 78,83%, em
relacido a escolaridade 85,91% sdo alunos de graduacdo e 14,09% sdo residentes, 54,36% foram
diagnosticados com COVID-19, esquema vacinal completo foi mensurado em 96% dos participantes, 36,33%
perderam algum parente ou familiar com diagndstico de COVID-19 (Tabela 1).

Tabela 1~ Aspectos relacionados a0s dados sociademograficos. Rio de Janeiro, R), Brasil, 2023, (n<150) Garaceriacio Poreentagem Hasica Aty
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167% 2

14.09% 2
Total 150

Escala de Impacto do Evento-Revisado (IES-R), que contém 22 itens distribuidos em 3 escalas (evitacao,
intrusdo e hiperestimulagdo) que contemplam os critérios de avaliacdo de transtorno do estresse pods-
traumatico. Intrusdo sdo os pensamentos intrusivos, pesadelos, sentimentos e imagens intrusivas,
reexperiéncia tipo dissociativa, Evitacdo é o entorpecimento da capacidade de resposta, evitacdo de
sentimentos, situacOes e ideias e Hiperexcitacdo é a raiva, irritabilidade, hipervigilancia, dificuldade de
concentragdo, aumento do susto.Foram coletados 153 questiondrios ao total, no qual, 3 foram excluidos
pelas pesquisadoras, mediante o parametro de exclusdo: formulario preenchido incompleto. Sobre sua
estrutura, trata-se de um instrumento que faz um diagndstico preliminar do TEPT, ou seja, aponta o
risco/probabilidade de o individuo ser diagnosticado com TEPT®. O TEPT é um transtorno do espectro mental
presente no DSM-V dentro dos “Transtornos Relacionados a Trauma e a Estressores”, e esta presente na
décima primeira Classificagdo Internacional de Doengas (CID 11), dentro das reagGes a estresse severo e
desordens de readaptagdo. E resultante da exposicdo Unica ou prolongada a um ou mais 21 eventos
traumaticos ou estressores, que usualmente incluem ameaca a prépria vida ou a de outra pessoa, violéncia,
acidentes graves, ou a forma testemunhada dessas situacdes %°. O primeiro agrupamento consiste no
nucleo de reexperimentagao dos sintomas, como lembrangas e sonhos do evento; As pessoas que contrairam
o COVID-19 tem significantemente mais TEPT considerando a categoria (>23).0s estudantes que
trabalharam tiveram significativamente menos TEPT considerando a categoria (>23). o segundo, no nucleo
de evitacdo, compreendendo essencialmente os comportamentos fobicos e as reagGes de entorpecimento
emocional (evitar lembrancas, perda de interesse em atividades); As mulheres apresentaram
significativamente mais TEPT que os homens considerando a categoria (>32), Quem tinha religido apresentou
limitrofemente mais TEPT que quem ndo tinha considerando a categoria ;As pessoas que contrairam o
COVID-19 tem limitrofemente mais TEPT considerando a categoria ;Os estudantes que trabalharam tiveram
significativamente menos TEPT ;As pessoas com a religido protestante tiveram limitrofemente menos TEPT
que as pessoas nao protestantes considerando o corte. Finalmente,o terceiro agrupamento coincide com os
fendmenos excitatdrios, tais como o sobressalto e a hipervigildncia °,'1.As pessoas que perderam familiares
ou pessoas proximas tem significantemente mais TEPT considerando a categoria.

CONCLUSOES: Em desenvolvimento.


https://www.scielo.br/j/tce/a/LHTcYZxSbq9MmvPGNnDn3fp/?lang=pt
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