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Resumo

Introdugdo: A atualizagio da Politica Nacional de Atengio Bdsica em Saide, em
2017, trouxe importantes retrocessos para o sistema de satde brasileiro, dificultando
a atuacdo profissional e favorecendo o adoecimento psiquico dos trabalhadores.
Objetivo: Avaliar a prevaléncia de ansiedade e depressao em trabalhadores da aten¢ao
primdria 4 saide. Método: Estudo transversal, realizado em 2017, em um municipio
de grande porte do interior paulista. Foram avaliados 173 profissionais das equipes
da Atengio Primdria a Saide, utilizando um questiondrio com varidveis
sociodemogrificas e profissionais; o Inventdrio de Ansiedade de Beck (BAI); e o
Inventdrio de Depressio de Beck (BDI-II). Resultados: A ansiedade esteve presente
em 45,3% dos profissionais, sendo 25,0% com ansiedade leve, 9,9% com ansiedade
moderada e 10,5% com ansiedade grave. A depressio esteve presente 41,0% dos
profissionais, sendo 28,9% com depressao leve e 12,1% com depressio moderada.
Houve maior prevaléncia de ansiedade (17,3%) e de depressio (28,3%) entre Agentes
Comunitdrios de Satide e menor prevaléncia de ansiedade (1,2%) e de depressao
(0,6%) entre médicos. Conclusao: H4 uma prevaléncia elevada de ansiedade e
depressao em profissionais da Aten¢ao Primdria em Satide, especialmente em agentes
comunitdrios de satde. Os gestores municipais devem implementar medidas de
atengio A satide dos trabalhadores, bem como garantir condi¢oes de trabalho
favordveis, para evitar o adoecimento dos profissionais.
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Abstract

Introduction: The update of the National Primary Health Care in 2017 brought
important setbacks to the Brazilian health system, hindering professional
performance and favoring the psychological illness of workers. Objective: To
evaluate the prevalence of anxiety and depression in primary health care workers.
Method: This is a cross-sectional study conducted in 2017 in a large city in the
interior of the state of Sao Paulo. We evaluated 173 professionals from Primary
Health Care teams, using a questionnaire with sociodemographic and professional
variables; the Beck Anxiety Inventory (BAI); and the Beck Depression Inventory
(BDI-II). Results: Anxiety was present in 45.3% of the professionals, with 25.0%
having mild anxiety, 9.9% having moderate anxiety, and 10.5% having severe
anxiety. Depression was present in 41.0% of professionals, 28.9% with mild
depression, and 12.1% with moderate depression. There was a higher prevalence
of anxiety (17.3%) and depression (28.3%) among community health workers and
a lower prevalence of anxiety (1.2%) and depression (0.6%) among doctors.
Concdlusion: There is a high prevalence of anxiety and depression in Primary
Health Care professionals, especially in community health workers. Municipal
managers should implement measures to care for workers' health, as well as ensure
favorable working conditions, to prevent the professionals from becoming ill.

Keywords: Occupational Health, Mental Health, Health Personnel, Primary
Health Care.

Introdugio

No Brasil, a Estratégia Satide da Familia (ESF) ¢ considerada um modelo prioritério
de atenc¢do no nivel primdrio do Sistema Unico de Saade (SUS), que compreende os
servigos de Atencdo Primdria a Satide (APS) ou Atencdo Bésica (AB). A ESF teve origem
em 1994, com o Programa Saide da Familia (PSF), sucessor do Programa Nacional de
Agentes Comunitdrios de Satde (PACS), implantado em 1991. As primeiras equipes
foram implantadas na regido nordeste do Brasil e, a partir de 1996, a ESF ganhou forca,
provocando mudangas significativas no processo de trabalho em satde e de atencio a
satide (Lourencio & Soler, 2004; Guedes et al., 2011).

Segundo dados da Secretaria de Atengao Primdria a Sadde, do Ministério da Satde,
em julho de 2020, o Brasil possufa mais de 43.300 equipes de Saide da Familia
cadastradas, responsdveis pela aten¢ao a saide de 63,74% da populagio brasileira, ou seja,
133.955.548 de brasileiros. A maior cobertura pela ESF se encontra nas regides Nordeste
(82,28% de cobertura por 16.250 equipes), Centro-Oeste (67,61% de cobertura por
3.412 equipes) e Norte (64,67% de cobertura por 3.783 equipes) (Brasil, 2020).

Apesar dos avancos trazidos pela ampliagio e consolidagio da ESF, especialmente
com a publica¢io da Politica Nacional de Atencido Bdsica (PNAB), em 2006, a
atualizacio da PNAB, realizada em 2017, trouxe importantes retrocessos para o sistema
de satde, como a diminui¢do do financiamento para a ESF, supressio da prioridade da
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ESF como modelo de atengao na APS, e consolidagao de equipes incompletas, com
apenas um Agente Comunitério de Saide (ACS) (Brasil, 2006, 2017). Essas mudangas
fragilizam a eficdcia desse modelo de atengdo e comprometem a resolutividade do SUS
(Brasil, 2017; Giovanella et al., 2020).

Nio obstante, acompanham-se as modifica¢des das condicoes de trabalho, refletida por
vinculos frgeis, baixa remuneragdo, equipes incompletas e sobrecarga de trabalho que,
aliadas a infraestrutura precdria das Unidades de Sadde e a falta de insumos e equipamentos,
favorecem o desgaste e o adoecimento fisico e mental dos trabalhadores da APS, podendo
tornd-los insatisfeitos, improdutivos ou adoecidos, desenvolvendo patologias como a
ansiedade e a depressio (Aratjo etal., 2016; Carvalho etal., 2016; Garcia Junior et al.,
2018; Morosini et al., 2018; Cordioli et al., 2019; Giovanella et al., 2020).

Embora nio haja estudos epidemiolégicos abrangentes que determinem a magnitude
dessas doengas na popula¢io brasileira, estima-se que os transtornos de ansiedade atinjam 9,3%
e a depressao 15,5% dos brasileiros, o que as torna um importante problema de satide publica
(World Health Organization, 2017; Brasil, 2019; Sampaio et al., 2020).

Quando acomete os trabalhadores, essas doencas podem causar danos, tais como
sofrimento intenso, disfun¢io laboral, dificuldade na realizacio das atividades do
cotidiano, prejuizos na interagio social, familiar e ocupacional. No caso dos
trabalhadores da APS, podem haver prejuizos para o sistema de satide e impactos para a
assisténcia a saude dos usudrios do SUS (Fernandes & Marziale, 2014; World Health
Organization, 2017; Sampaio et al., 2020; Santana et al., 2020).

Estudos brasileiros mostram uma prevaléncia de 30,0% a 50,0% de ansiedade e de
25,0% a 30,5% de depressio em profissionais de satde, evidenciando se tratar de um
importante problema de saiide publica (Rottaetal., 2016; Gonsalez et al., 2017;
Lourencio et al., 2017; Garcia Junior et al., 2018; Lourencio, 2018; Moura et al.,
2018; Sampaio et al., 2020). Esses estudos apontam ainda que fatores como pressio no
ambiente de trabalho, sono desregulado, sexo e estado civil estio associados ao
desenvolvimento da ansiedade, enquanto o setor de trabalho, tipo de vinculo, cargo,
idade e a cor estao associados ao desenvolvimento da depressao.

Nesse contexto, torna-se importante conhecer as condigoes psicoemocionais dos
trabalhadores de servigos de APS, a fim de estabelecer agdes e politicas de atencio a satide
dos trabalhadores que melhorem as condigées de trabalho e eliminem fatores de risco
para o adoecimento psiquico, reduzindo a ansiedade e prevenindo a depressio entre os
profissionais das equipes de Saide da Familia.

Ante o exposto, esse estudo objetivou verificar a prevaléncia de ansiedade e depressao
em trabalhadores da atengio primdria a satde.

Método

Estudo quantitativo, transversal, realizado em municipio de grande porte do interior
do estado de Sio Paulo, no ano de 2017.

Foram incluidos no estudo todos os profissionais que compunham as equipes minimas da
ESF (médicos, enfermeiros, auxiliares/técnicos de enfermagem e agentes comunitdrios de
satide), atuantes nas 15 Unidades de APS do municipio, no periodo do estudo, totalizando
340 profissionais. A amostra foi definida por conveniéncia e composta por 173 profissionais
que responderam aos instrumentos, sendo 22 médicos, 28 enfermeiros, 38 auxiliares/técnicos
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de enfermagem e 85 agentes comunitdrios de satide. Os profissionais que estavam de férias no
periodo da coleta dos dados e/ou afastados das atividades profissionais por qualquer outro
motivo foram excluidos do estudo.

Para a coleta dos dados, foram utilizados trés instrumentos autoaplicdveis: um
elaborado pelos pesquisadores, contendo questoes sociodemograficas e profissionais dos
trabalhadores; a Escala de Ansiedade de Beck ou Inventdrio de Ansiedade de Beck (BAI)
(Karino & Laros, 2014); e a Escala de Depressao de Beck ou Inventdrio de Depressio
de Beck (BDI-II) (Gomes-Oliveira et al., 2012).

A BAI mede a intensidade dos sintomas de ansiedade, a partir de 21 questoes sobre
como a pessoa tem se sentido na tltima semana. As respostas as questoes sao expressas
em quatro niveis (nio; levemente; moderadamente; severamente). Esta escala possui alta
consisténcia interna (alfa de Cronbach = 0,92) e confiabilidade teste-reteste durante 1
semana, r (81) = 0,75 (Cunha, 2001; Karino & Laros, 2014).

A BDI-II mede a intensidade da depressio, por meio de 21 questoes que abordam
diversos itens relacionados aos sintomas depressivos como desesperanga, irritabilidade e
cognicoes como culpa ou sentimentos de estar sendo punido, assim como sintomas
fisicos como fadiga, perda de peso e diminuicio da libido. A escala foi validada no Brasil,
mostrando-se fidedigna e vélida para mensurar sintomatologia depressiva na populagao
brasileira; ela apresentou consisténcia interna de 0,93, validade concorrente (correlagio
de 0,63-0,93 com escalas aplicadas simultaneamente) e capacidade preditiva de
gravidade (mais de 65% de classificagio correta de individuos deprimidos) aceitdveis
(Cunha, 2001; Gomes-Oliveira et al., 2012).

A coleta de dados foi agendada com as enfermeiras das unidades de satde e realizada
durante a reunido da equipe, momento em que os pesquisadores explicaram os objetivos
e convidaram os profissionais a participarem do estudo, assinando o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido. Em seguida, os pesquisadores entregaram os
questiondrios para os profissionais e explicaram sobre a maneira de responder as
diferentes questoes (abertas ou fechadas). Os instrumentos respondidos foram inseridos
em envelope pardo, sem identificacdo, para preservar a identidade dos profissionais.

A aplicagio da BAI e da BDI seguiu as recomenda¢oes do Manual de Escalas Beck
(Gomes-Oliveira et al., 2012). Apés leitura das instrucoes aos participantes do estudo e
orientagio sobre as respostas em escala do tipo Likert, foi entregue o protocolo do teste
para respostas. A corregdo foi realizada juntamente com uma psicéloga do grupo de
pesquisa e a classificagao dos niveis de ansiedade e depressao dos profissionais seguiu as

recomendacoes do Manual de Escalas Beck (Cunha, 2001).

Os dados sociodemogréficos foram utilizados para caracterizar a populagio do
estudo. Os niveis de ansiedade de depressao foram categorizados em auséncia de
depressiao/ansiedade, depressio/ansiedade leve, depressio/ansiedade moderada e
depressao/ansiedade grave (Cunha, 2001).

A comparagio dos niveis de ansiedade de depressio com as caracteristicas
sociodemogréficas e profissionais dos trabalhadores foi realizada pelo Teste qui-
quadrado, considerando-se significancia de 5% (p<0,05).

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da institui¢ao, com Parecer

n° 1.776.737, de 17 de outubro de 2016.
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Resultados

Participaram do estudo 173 profissionais, sendo 22 (12,7%) médicos, 28 (16,2%)
enfermeiros, 38 (22,0%) auxiliares/técnicos de enfermagem e 85(49,1%) agentes
comunitdrios de sadde. Houve prevaléncia de profissionais do sexo feminino [147 -
85,1%], ensino superior [77 — 44,5%], casados [104 - 60,1%], faixa etdria de 21 a 35
anos [77—44,5%], com renda familiar de dois a cinco saldrios minimos [111-64,2%].
Sessenta e dois (35,8%) profissionais afirmaram apresentar alguma doenga crénica.

Destaca-se que 114 (66,7%) se disseram satisfeitos com a profissao; no entanto, 107
(61,8%) jd afirmaram jd ter pensado em desistir da profissao.

O tempo médio de atuacio na APS foi de quatro anos e um més [IC 95%: quatro
anos a cinco anos e dois meses], sendo que 64 (37,0%) profissionais tinham entre dois
e cinco anos de atuacio e 58 (30,5%), até dois anos de atuacio na APS.

Conforme mostra a Figura 1, 78 (45,3%) profissionais apresentaram algum grau de
ansiedade e 71 (41,0%), algum grau de depressao.

59,0%
60,0%  hT%

50,0%

40,0%

28.9%
30,0% 25,0%

20,0%

9.9% 12.1% 10.5%
10,0% - - -

0,0%
Auséncia Leve Moderado Grave

m Ansiedade mDepressdo

Figura 1. Distribuicao do percentual de profissionais da APS, segundo grau de ansiedade e depressiao
(n=173).

A Tabela 1 mostra que houve diferenca estatisticamente significante nos niveis de
ansiedade entre as diferentes categorias profissionais (p=0,006), escolaridade (p=0,008),
satisfagio com a profissio (p=0,000) e ter pensado ou nio em desistir da profissao
(p=0,001). Em rela¢io as categorias profissionais, houve maior prevaléncia de ansiedade
entre os Agentes Comunitirios de Saide — 54,2% apresentaram algum nivel de
ansiedade. Os médicos foram os profissionais com menor ocorréncia de ansiedade —
10,5% destes profissionais apresentaram algum nivel de ansiedade. Além disso,
observou-se maiores percentuais de ansiedade entre profissionais com ensino
fundamental (24,2%), que ndo estavam satisfeitos com a profissio (23,8%) e que jd
pensaram em desistir da profissao (35,2%).
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Tabela 1. Distribuicao dos niveis de ansiedade dos profissionais da APS, segundo varidveis
sociodemogréficas e profissionais (n=173).

Aus;:/: ;m n Leve n (%) MOd(eo/Sda ™ Graven (%)  Valor-p
Categoria Profissional
Meédico 17 (10,3) 2(1,2) - -
Enfermeiro 18 (10,9) 4(2,4) 4 (2,4) - 0.006
Auxiliar/Técnico de Enfermagem 17 (10,3) 14 (8,5) 3(1,8) 3(1,8) ’
Agente Comunitdrio de Satde 38 (23,0) 22 (3,3) 9 (5,5) 14 (8,5)
Sexo
Masculino 16 (9,7) 5(3,0) - 1(0,6) 0.180
Feminino 74 (44,8) 37 (22,4) 16 (9,7) 16 (9,7) '
Escolaridade
Ensino Fundamental 35 (21,2) 21 (12,7) 8 (4,8) 11 (6,7)
Ensino Médio 5(3,0) 8 (4,8) 3(1,8) - 0,008
Ensino Superior 50 (30,3) 12(7,3) 5 (3,0) 5 (3,0)
Faixa etdria
21 a 35 anos 39 (23,6) 17 (10,3) 7 (4,2) 10 (6,1)
36 a 50 anos 38 (23,0) 15 (9,1) 4(2,4) 6 (3,6) 0,353
51 a 65 anos 9 (5,5) 9(5,5) 3(1,8) 1(0,6)
Estado civil
Casado 55 (33,3) 21 (12,7) 13 (7,9) 10 (6,1)
Solteiro 27 (16,4) 15 (9,1) 3 (1,8) 5(3,0) 0.660
Separado 6 (3,6) 4 (2,4) - 2(1,2) ’
Vitivo 2(1,2) 2 (1,2) - -
Renda Familiar (salirios minimos)
Acé 1 4(2,4) 2(1,2) 1 (0,6) 1(0,6)
2a5 52 (31,5) 32 (19,4) 10 (6,1) 15 (9,1) 0.449
6alo 18 (10,9) 4(2,4) 2(1,2) 1 (0,6) ’
Mais de 10 15 (9,1) 3(1,8) 3(1,8) -
Possui Alguma Doenca Cronica
Sim 24 (14,5) 19 (11,5) 6 (3,6) 9(5,5) 0.068
Nio 66 (40,0) 23 (13,9) 10 (6,1) 8 (4,8) ’
Tempo de servigo na ESF
0 a2 anos 37 (22,4) 9(5,5) 5(3,0) 5 (3,0)
>2e<5anos 28 (17,0) 19 (11,5) 6 (3,6) 7 (4,2) 0.684
>5e< 10 anos 11 (6,7) 8 (4,8) 3 (1,8) 1(0,6) ’
> 10 anos 12 (7,3) 5(3,0) 2(1,2) 4 (2,4)
Satisfeito com a profissao/fungio
Sim 73 (44,2) 25 (15,2) 4 (2,4) 7 (4,2) 0.000
Nio 17 (10,3) 17 (10,3) 12 (7,3) 9(5,5) '
Pensou em desistir da profissao/fungio
Sim 43 (26,1) 30 (18,2) 13 (7,9) 15 (9,1) 0.001
Nio 47 (28,5) 12 (7,3) 3(1,8) 2(1,2) ’

Em relacio a depressao, houve diferenca estatisticamente significante nos niveis
encontrados entre as diferentes categorias profissionais (p=0,001), faixa etdria (p=0,001),
presenca ou nao de doenca cronica (p=0,015), satisfagio com a profissio (p=0,000) e ter
pensado ou ndo em desistir da profissao (p=0,002), conforme mostra a Tabela 2. Em relagio
as categorias profissionais, observou-se maior prevaléncia de depressio entre os Agentes
Comunitdrios de Satide — 56,6% dos profissionais apresentaram algum nivel de depressao. Os
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médicos foram os profissionais com menor ocorréncia de depressdo, sendo que 5,2% desses
profissionais apresentaram algum nivel de depressio. Observou-se ainda maiores percentuais
de depressdo entre profissionais na faixa etdria de 21 a 35 anos (21,1%), que nao apresentavam
doenca cronica (22,3%), que nao estavam satisfeitos com a profissio (21,1%) e que ji
pensaram em desistir da profissio (31,3%).

Tabela 2. Distribuicdo dos niveis de depressio dos profissionais da APS, segundo varidveis
sociodemogréficas e profissionais (n=173).

Auséncian (%) Leve n (%) MOd(iZ;da n Valor-p
Categoria Profissional
Meédico 18 (10,8) 1(0,6) -
Enfermeiro 18 (10,8) 8 (4,8) 1 (0,6) 0.001
Auxiliar/Técnico de Enfermagem 25 (15,1) 8 (4,8) 4(2,4) ’
Agente Comunitério de Satade 36 (21,7) 32(19,3) 15 (9,0)
Sexo
Masculino 15 (9,0) 6 (3,6) 1(0,6) 0.440
Feminino 82 (49,4) 43 (25,9) 19 (11,4) ’
Escolaridade
Ensino Fundamental 31(18,7) 32 (19,3) 12 (7,2)
Ensino Médio 12 (7,2) 3(1,8) 1 (0,6) 0,260
Ensino Superior 54 (32,5) 12 (7,2) 7 (4,2)
Faixa etdria
21 a 35 anos 39 (23,5) 23 (13,9) 12 (7,2)
36 a 50 anos 43 (25,9) 18 (10,8) 2(1,2) 0,001
51 a 65 anos 11 (6,6) 6 (3,6) 5(3,0)
66 anos ou mais 1(0,6) 1(0,6)
Estado civil
Casado 59 (35,5) 28 (16,9) 12 (7,2)
Solteiro 30 (18,1) 16 (9,6) 5(3,0) 0.763
Separado 5(3,0) 4(2,4) 3(1,8) ’
Vitvo 3 (1,8) 1(0,6) -
Renda Familiar (salirios minimos)
Até 1 4(2,4) 2(1,2) 2(1,2)
2a5 54 (32,5) 39 (23,5) 16 (9,6) 0.067
6al0 19 (11,4) 5(3,0) 1(0,6) ’
Mais de 10 18 (10,8) 3(1,8) 1(0,6)
Possui Alguma Doenca Cronica
Sim 26 (15,7) 25 (15,1) 7 (4,2) 0.015
Nio 71 (42,8) 24 (14,5) 13 (7,8) ’
Tempo de servigo na ESF
0a 2 anos 39 (23,5) 11 (6,6) 6 (3,6)
>2e<5anos 29 (17,5) 25 (15,1) 7 (4,2) 0.315
>5e< 10 anos 14 (8,4) 6 (3,6) 3(1,8) ’
> 10 anos 13 (7,8) 7 (4,2) 3(1,8)
Satisfeito com a profissio/fungio
Sim 77 (46,4) 25 (15,1) 8 (4,8) 0.000
Nio 20 (12,0) 24 (14,5) 11 (6,6) ’
Pensou em desistir da profissao/fun¢ao
Sim 49 (29,5) 34 (20,5) 18 (10,8) 0.002
Nio 48 (28,9) 15 (9,0) 2(1,2) ’
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Os profissionais da APS apresentaram sintomas de ansiedade associados a algum nivel de
depressao  (54,7%). Houve concordancia considerdvel (K=0,323) e estatisticamente
significante (p=0,000) entre profissionais com ansiedade e depressao (Tabela 3).

Tabela 3. Associagdo entre ansiedade e depressio para os profissionais da APS (n=173).

Depressao
Varidves Auséncian (%) Leve n (%) PModerada n (%) Total Kappa Valor-p
Ansiedade

Auséncia 78 (45,3) 14 (8,1) 2(1,2) 94 (54,7)
Leve 21 (12,2) 18 (10,5) 4(2,3) 43 (25,0)

Moderada 3(1,7) 7 (4,1) 7 (4,1) 17 (9,9) 0,323 0,000
Grave - 10 (5,8) 8 (4,7) 18 (10,5)
Total 102 (59,3) 49 (28,5) 21(12,2) 172 (100,0)

Discussao

A composigio das 15 equipes da APS avaliadas atende & recomendagio da Politica Nacional
da Atengio Bdsica, quanto a composicio profissional minima (médico, enfermeiro, auxiliar
e/ou técnico de enfermagem e agentes comunitdrios de satde) (Brasil, 2017).

Num comparativo com estudos nacionais e internacionais, realizados com profissionais da
APS (Louren¢ao etal., 2012, 2019; Singhetal, 2019; Souzaetal, 2019; Cordioli
Junior etal., 2020; Silvaetal., 2020), o perfil dos profissionais ¢ semelhante, ou seja,
predominio do sexo feminino, com ensino superior, casadas, na faixa etdria de 21 a 35 anos,
com renda familiar de dois a cinco saldrios minimos e até cinco anos de atuacio na APS.

Os niveis de ansiedade encontrados nesse estudo foram inferiores ao observados em
estudos com profissionais de enfermagem, gestores de Unidades de Satde da Familia,
residentes médicos de pediatria e residentes multiprofissionais de satde brasileiros
(Rotta et al.,, 2016; Lourencio etal., 2017; Lourencio, 2018; Julio etal., 2021),
evidenciando que os profissionais da APS avaliados se encontram sob condigoes laborais
menos estressoras, pois a ansiedade compreende uma resposta do organismo a situagoes
de estresse e, geralmente, causa sintomas como perda de concentragio, inquietagio e
disttirbios do sono, entre outros (Barbosa et al., 2020).

Por outro lado, os niveis de depressao foram superiores aos observados em estudos com
médicos da ESF e com residentes multiprofissionais de sadde (Rottaetal., 2016; Garcia
Junior et al., 2018) e inferiores aos apresentados por gestores de Unidades de Satde da Familia,
residentes médicos de pediatria e profissionais de enfermagem da APS (Bertussi, 2017;
Lourengio et al., 2017; Lourencio, 2018; Julio etal., 2021). Essa diferenca do nivel de
depressdo dos profissionais desse estudo em relagao ao apontado em outros estudos é coerente
com a literatura, que aponta uma variagio de 15,4% a 40,5% na prevaléncia de estresse entre
profissionais da saide (Corréa & Rodrigues, 2017) e, comumente, é superior a prevaléncia
estimada de estresse para a populagio geral, que, de acordo com a Organizagao Mundial de
Satdde, ¢ de 5,8% no Brasil e 5,9% nos Estados Unidos (World Health Organization, 2017).
Os altos indices de depressdo entre profissionais de satde sdo atribuidos as condigoes laborais
desses profissionais, que envolvem estruturas fisicas precdrias, com falta de materiais e
equipamentos, déficit de profissionais e sobrecarga de trabalho, além da falta de suporte social
e apoio interpessoal (Gontijo et al., 2020; Faria et al., 2021).
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Os resultados apontaram ainda que os Agentes Comunitdrios de Saide foram os
profissionais mais atingidos pelos transtornos de ansiedade e depressao, enquanto os médicos
foram os que apresentaram menores niveis de ansiedade e depressao. As diferencas nos niveis
de ansiedade e depressdo entre as categorias profissionais pode ser explicado pelo fato de os
profissionais que atuam nos servigos de APS estarem expostos a processos e cargas de trabalho
distintos para cada categoria profissional e que provocam desgastes fisicos e emocionais
variados, de acordo com a capacidade individual de resiliéncia (Moura et al., 2018).

Os ACS, por exemplo, sofrem uma sobrecarga resultante de altas exigéncias laborais
e de cargas de trabalho mecanicas, bioldgicas, fisiolégicas e psiquicas, que podem
favorecer o adoecimento mental, conforme mostram os resultados deste estudo
(Lourencio et al., 2012; Faria et al., 2021). Além disso, os ACS sdo os profissionais que
apresentam o menor nivel de escolaridade, que apresentaram maior prevaléncia de
ansiedade e depressao, reforcando a correlagio negativa entre o nivel de escolaridade e
os transtornos de ansiedade e depressao (Serra-Taylor & Irizarry-Robles, 2015). Acerca
disso, destaca-se que os profissionais com maior formagio tendem a apresentar maior
capacidade de resiliéncia e, por isso, sofrem menor desgaste emocional do que aqueles
menos escolarizados, o que pode explicar os niveis mais baixos de ansiedade e depressio
entre médicos e enfermeiros (Almeida et al., 2016; Silva et al., 2016).

A literatura aponta que as profissionais do sexo feminino e casadas tendem a apresentar
maior prevaléncia de ansiedade e depressdo, em decorréncia da dupla carga de trabalho das
mulheres, no trabalho e no lar (Barros etal., 2017; Junqueira et al., 2018; Moura et al.,
2018). Contudo, nosso estudo nio encontrou diferenga estatisticamente significativa dos
niveis de ansiedade e depressdo entre sexo ¢ estado civil, fato que pode estar relacionado ao
predominio de mulheres entre os profissionais estudados.

Todavia, os resultados evidenciaram maior prevaléncia de depressio em profissionais
adultos jovens, corroborando estudo realizado com Agentes Comunitdrios de Saide de um
municipio do estado da Bahia, que revelou maior frequéncia de transtornos psicol6gicos em
mulheres, com unido estdvel e faixa etdria inferior a 40 anos (Neves et al., 2017).

Outro aspecto relevante evidenciado por nosso estudo diz respeito a relagio estatisticamente
significativa dos niveis de ansiedade e depressdo com a satisfagio dos profissionais e o desejo de
desistir da profissdo. Os resultados evidenciaram maior prevaléncia de profissionais com
ansiedade e com depressio entre aqueles que se referiram insatisfeitos com a profissdo e entre
os que jd pensaram em desistir da profissio. Além disso, verificou-se que a maioria dos
profissionais da APS apresentaram sintomas de ansiedade associados a algum nivel de
depressdo. Nesse contexto, ¢ importante ressaltar que a saide desses profissionais se liga
intimamente as suas condi¢des no campo de trabalho; sem as condi¢des necessdrias para o
desempenho de sua fungio, pode ocorrer desgaste e adoecimento dos profissionais. Da mesma
forma, a precariedade na estrutura fisica influencia diretamente na realizagio do trabalho e
repercute negativamente no estado emocional do trabalhador. Além disso, a qualidade no
relacionamento interpessoal com os gestores das unidades e o atendimento as demandas da
populagio também influencia nas condigoes psicoemocionais dos profissionais da APS
(Medeiros et al., 2015; Gonsalez et al., 2017).

Assim, os resultados do nosso estudo reforcam a necessidade de os gestores municipais se
atentarem a presenca de fatores ligados ao processo de trabalho das equipes de APS que
contribuem para o adoecimento e a desmotivagio dos profissionais, como: a precarizagio da
carreira, que gera frustracgio com o trabalho e sentimento de desvalorizacio; a falta de
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profissionais na equipe, que leva a sobrecarga e ao desgaste fisico e emocional; o desrespeito por
parte dos superiores e por colegas, e a diferenciagio pelo tempo no cargo ou no posto de
trabalho, que geram uma exposicio psicossocial danosa ao trabalhador (Lourengao et al., 2012;
Medeiros et al., 2015; Ernesto et al., 2017; Cordioli et al., 2019; Giovanella et al., 2020).

Logo, os gestores devem garantir suporte para as agdes de atengdo & satide, como o
planejamento estratégico, que garante a efetividade na execucio das tarefas. Afinal, um
ambiente de trabalho influenciado por condigoes favordveis, como infraestrutura adequada,
integragio da equipe, motivagio e promo¢io do bem-estar dos trabalhadores, estimula o
desempenho laboral e produz impactos positivos, como o aumento do nivel de satisfacio e do
engajamento laboral dos profissionais (Medeiros et al., 2015; Gonsalez et al., 2017).

Apesar deste estudo ter sido realizado em apenas um municipio, os resultados
contribuem com informag¢oes importantes sobre as condigoes de satide psicoemocional
dos trabalhadores da APS, evidenciando que o processo de trabalho desses profissionais
pode predispor & ansiedade e a depressio.

Conclusoes

Este estudo apontou que hd uma prevaléncia elevada de ansiedade e depressio em
profissionais da Atenc¢dao Primdria em Satde. Os Agentes Comunitirios de Satde
apresentaram os maiores niveis de ansiedade e de depressio; j& os médicos foram os
profissionais com menor nivel de ansiedade e de depressio. Houve maior prevaléncia de
profissionais com ansiedade e com depressio entre aqueles que se referiram insatisfeitos com
a profissdo e entre os que jd pensaram em desistir da profissio; além disso, a maioria dos
profissionais apresentaram sintomas de ansiedade associados a algum nivel de depressao.

Os dados indicam a importincia de os gestores municipais implementarem medidas
de atencao a satde dos trabalhadores, que assegurem condigées de trabalho favordveis,
tais como infraestrutura adequada, integragio da equipe, motivagdo e promogio do
bem-estar dos profissionais da Atengao Primdria em Satde, para evitar o adoecimento
dos trabalhadores e garantir a resolutividade do trabalho destes profissionais.
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