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Niveis de ansiedade e depressao entre residentes multiprofissionais
em saude

Anxiety and depression levels among multidisciplinary health residents

Daniela Salvagni Rotta!, Maria Helena Pinto’, Luciano Garcia Lourengio?, Priscila Regina Teixeira!, Elizangela
Gianini Gonsalez!, Claudia Eli Gazetta!

Objetivo: avaliar sintomas de ansiedade e depressdo dos profissionais dos Programas de Residéncia
Multiprofissional em Saude. Métodos: estudo transversal, com cinquenta profissionais, utilizando-se trés
instrumentos: um para dados socioeconémicos e demograficos, e as Escalas de Ansiedade e Depressdo de Beck.
Resultados: predominancia do sexo feminino (92,0%), idade média 26 anos, solteiros (88,0%), renda familiar
de dois a cinco salarios (56,0%), satisfeitos com o trabalho (82,0%) e pensaram em desistir do programa
(56,0%), apresentaram ansiedade (50,0%) e depressao (28,0%). Conclusdo: observou-se associacdo entre
ansiedade e depressdo em residentes multiprofissionais, o que aponta a necessidade de repensar estratégias de
identificacao destes sintomas e controle dos fatores estressores para a promog¢ao da saude mental.
Descritores: Pessoal de Saude; Internato e Residéncia; Ansiedade; Depressao.

Objective: to assess symptoms of anxiety and depression of professionals of Multidisciplinary Health Residence
Programs. Methods: this is a cross-sectional study, performed with fifty professionals, using three instruments:
one for socioeconomic and demographic data, and the Beck’s Anxiety and Depression Scale. Results:
predominance of females (92.0%), average age 26 years old, single (88.0%), family income from two to five
salaries (56.0%) satisfied with the work (82.0%) and thought about quitting the program (56.0%) showed
anxiety (50.0%) and depression (28.0%). Conclusion: there was an association between anxiety and depression
in multidisciplinary residents, which points to the need for rethinking strategies for identifying these symptoms
and control of stress factors for the promotion of mental health.
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Introducao

Os programas de residéncia multiprofissio-
nal em sadde foram criada em 2005, a partir da Lei
n. 11.129, com o objetivo de habilitar profissionais
recém-formados a desenvolver atitudes, tornando-se
bons profissionais e responsaveis, além de adquirir
conhecimentos e habilidades no cotidiano do traba-
lho, com a oportunidade de exercer os conhecimen-
tos adquiridos durante a graduagiao®. E uma modali-
dade de pés-graduacdo lato sensu caracterizada por
treinamento em servigo, sob supervisdo, em tempo
integral e se constitui como uma maneira efetiva de
aperfeicoamento e especializagdo na area da saude,
além de possibilitar integracdo entre ensino, servico
e comunidade, promovendo parcerias entre gestores,
trabalhadores e usuarios, visando a formacio coletiva
em servico e em equipe, o que pode contribuir na inte-
gralidade do cuidado ao usuario®?. Desta forma, este
programa permite a troca de conhecimentos entre as
varias especialidades e entre o saber cientifico e o sa-
ber popular, pois o profissional esta inserido dentro
dos servicos, em contato com usudrios e comunida-
des, integrando teoria e pratica®.

Com o ingresso no programa de residéncia,
ocorrem modificagdes na vida profissional e, pessoal
do individuo. Muitos mudam de cidade para cursarem
0 programa, separam-se das familias e amigos e ne-
cessitam de rapida adaptacdo a nova realidade. Varios
sofrem com os anseios, as tensdes da mudanca do esti-
lo de vida e do ambiente de trabalho e nao conseguem
criar estratégias efetivas para lidar com tais situacdes,
trazendo consequéncias negativas, como insatisfacdo
e alto risco para o desenvolvimento da ansiedade e
depressao™.

Andlise da literatura cientifica sobre o processo
de formacgdo no contexto da residéncia, principalmente
em especialidades, mostra que os profissionais sdo
acometidos por elevados indices de problemas de

saude que interferem na sua qualidade de vida e,
consequentemente, no atendimento ao usuario do
servigo®.

Por nao estarem familiarizados com a deman-
da de pacientes e responsabilidades, os residentes
podem sentir-se incompetentes e desvalorizados, en-
frentando uma pressdo interna constante, que pode
contribuir para seu amadurecimento ou ser um fator
ambiental desencadeante de transtornos®, como a
ansiedade, que tende a ser comum entre os profissio-
nais da area da saiude”.

Considerando as mudancas na vida diaria e o
estresse enfrentados pelo profissional durante o pro-
cesso de formacgao na Residéncia Multiprofissional em
Satde, o objetivo deste estudo foi avaliar sintomas de
ansiedade e depressdo dos profissionais dos Progra-
mas de Residéncia Multiprofissional em Saude.

Métodos

Estudo transversal, de base populacional, reali-
zado entre os profissionais matriculados no Programa
de Residéncia Multiprofissional em Satide de uma ins-
tituicdo de ensino do interior do estado de Sio Paulo
no ano de 2013, que consentiram em participar da
pesquisa depois de informados sobre os objetivos e
finalidade da pesquisa, totalizando cinquenta profis-
sionais de diferentes areas. Foram excluidos aqueles
que estavam afastados das atividades profissionais
por qualquer natureza durante o periodo de coleta
dos dados.

Coleta de dados realizada com trés instrumen-
tos autoaplicaveis: um instrumento elaborado pelos
autores, contendo dados pessoais como idade, sexo,
estado civil, categoria profissional, renda familiar e,
se esta satisfeito ou pensou em desistir do programa;
a Escala de Ansiedade de Beck ou Inventario de An-
siedade de Beck mede a severidade dos sintomas de

ansiedade do individuo, a partir de 21 questdes sobre
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como tem se sentido na ultima semana, expressas em
sintomas comuns de ansiedade com quatro possiveis
respostas (auséncia; levemente; moderadamente;
severamente)®, e a Escala de Depressdo de Beck ou
Inventario de Depressdo de Beck, composto também
por 21 questdes que abordam itens relacionados aos
sintomas depressivos como desesperanga, irritabili-
dade e cognigdes, culpa ou sentimentos de estar sendo
punido, sintomas fisicos como fadiga, perda de peso e
diminuicdo da libido®.

Dados demograficos e socioecondmicos carac-
terizaram a populacio do estudo. Niveis de ansiedade
de depressdo foram analisados por psicdloga, segun-
do dados dos instrumentos e categorizados em ausén-
cia de depressdo/ansiedade, depressao/ansiedade
leve, depressdo/ansiedade moderada e depressdo/
ansiedade grave.

Anadlise dos dados realizada utilizando Progra-
ma Statistical Package for Social Sciences, versao 17.0.
Comparagdes feitas pelo teste de concordancia de Ka-
ppa, considerado significante valor-p menor ou igual
a0,05.

0 estudo respeitou as exigéncias formais conti-
das nas normas nacionais e internacionais regulamen-
tadoras de pesquisas envolvendo seres humanos.

Resultados

Participaram do estudo cinquenta profissionais
de diferentes categorias, sendo a maioria enfermeiro
(30,0%).

Conforme apresentado na Tabela 1, observou-
-se prevaléncia do sexo feminino; idade entre 21 e
35 anos, com média de 24,5 anos (DP: £2,6 anos) e
IC 95% de 23,8 a 25,3 anos; solteiros e renda familiar
entre dois e cinco salarios minimos.
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Tabela 1 - Distribuicdo das caracteristicas sociode-
mograficas e de satisfacdo dos profissionais matricu-
lados no Programa de Residéncia Multiprofissional

Satisfeito com o

Popula- Pensou em desistir

Variaveis B programa
¢do
Sim Nao Sim Nio

Categoria profissional  n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
Enfermagem 15(30,0) 12(29,3) 3(333) 10(357) 5(22,7)
Nutricdo 9(180) 8(19,5) 1(1L,1) 3(10,7) 6(27,3)
Terapia Ocupacional 7(14,0)  3(7,3)  4(44,4) 7(25,0) -
Fisioterapia 5(10,0) 5(12,2) - 1(3,6) 4(18,2)
Psicologia 4(8,0) 3(7,3) 1(11,1) 2(7,1) 2(9,1)
Fonoaudiologia 3(6,0) 3(7,3) - 2(7,1) 1(4,5)
Ciéncias Biolégicas 2(4,0) 2(4,9) - R 209,1)
Farmdcia 2(40)  2(49) - 13,6)  1(45)
Odontologia 2(4,0) 2(4,9) R 2(7,1) R
Medicina Veterinaria 1(2,0) 1(2,4) - - 1(4,5)

Sexo
Feminino 46(92,0) 37(90,2) 9(100,0) 27(96,4) 19(86,4)
Masculino 4(80)  4(9.8) - 1(36) 3(13,6)

Faixa etaria (anos)

20-25 38(76,0) 31(756) 7(77,8) 22(78,6) 1672,7)
26-30 10(20,0) 10(24,4) 2(22,2) 6(21,4) 6(27,3)
Idade Minima 21 21 22 21 23
Idade Maxima 35 33 35 35 29
ldade Média 24,5 24,6 24,0 24,1 24,6

(DP: +2,6) (DP: +2,6) (DP: £2,6) (DP: +2,6) (DP: £2,6)

Estado civil

Solteiro 44(88,0) 36(87,8) 8(88,9) 25(89,3) 9(86,4)

Casado 5(10,0) 5(12,2) - 2(7,1)  3(13,6)

Outro 1(2,0) - 1(11,1)  1(3,6) -
Renda familiar*

2-05 28(56,0) 21(51,2) 7(77,8) 19(67,9) 9(40,9)

6-10 13(26,0) 12(29,3) 1(11,1) 6(21,4) 7(31,8)

>10 9(18,0) 8(19,5) 1(11,1) 3(10,7) 6(27,3)

*Valor do Salario Minimo: R$744,00
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Destaca-se que a maior parte dos profissionais
referiu estar satisfeito com o programa no qual estava
matriculado, embora cerca de metade deles ja tivesse
pensado em desistir do curso (Tabela 1).

Residentes apresentaram sintomas de ansieda-
de associada ou ndo a depressao (50,0%); bem como
relacdo entre ansiedade e depressdo. Ha concordan-
cia razoavel entre profissionais com auséncia de an-
siedade e depressio (K=0,240); ndo ha concordancia
entre os profissionais com ansiedade e depressao leve
(K=-0,122) e/ou moderada (K=-0,133); concordancia
média (K=0,240) entre profissionais com ansiedade
e depressdo grave (K=0,485) e, na analise geral, hou-
ve baixa concordancia entre ansiedade e depressdo
(K=0,072). Houve significancia estatistica na concor-
dancia entre profissionais com ansiedade e depressado
grave (p<0,001).

Tabela 2 - Relacdo entre ansiedade e depressao para
os profissionais matriculados no Programa de Resi-
déncia Multiprofissional em Saude

Depressao
Variaveis Auséncia Leve Moderada Grave Total
n (%) n (%) n (%) n (%)
Ansiedade
Auséncia 21 (42,0) 3(6,0) 1(1,0) 25 (50,0)
Leve 9 (18,0) 1(2,0) 1(2,0) 11 (22,0)
Moderada 6 (12,0) 5(10,0) - 11 (22,0)
Grave - - 2 (4,0) 1(2,0) 3(6,0)
Total 36 (72,0) 9(18,0) 4(8,0) 1(2,0) 50(100,0)
Kappa 0,240 -0,122 -0,133 0,485 0,072
P valor 0,059 * * <0,001 0,420
I1C95%  -0,009-0,489 -0,397-0,153 -0,368-0,102 0,247-0,722-0,102-0,245

*Nao é interpretavel e ndo se aplica teste de significancia

Discussao

A prevaléncia do sexo feminino observada nes-
te estudo também foi evidenciada em um Hospital
Universitario na Espanha, no qual 38,5% da amostra
era composta de enfermeiros®. Resultados semelhan-
tes foram observados entre estudantes da area da
saude, da Universidade de Santa Catarina e na Univer-

sidade do Paquistdo, onde cerca de 72,0% dos estu-

dantes eram do sexo feminino®%!V, O diferencial por
sexo observado nos estudos, com prevaléncia do sexo
feminino esta relacionado a estrutura das equipes de
saude, compostas predominantemente pela enferma-
gem que, historicamente é caracterizada pelo predo-
minio do sexo feminino®%13),

A faixa etdria observa neste estudo é condizen-
te com os resultados entre residentes da Universidade
Federal do Rio Grande do Sul, que apontou 51,3% dos
profissionais na faixa etaria de 25 e 29 anos®?, e da
Universidade Federal de Pernambuco, cujos profissio-
nais tinham idade média foi de 27 anos?.

Em relacdo a situagdo conjugal, na Universida-
de Federal de Pernambuco e na Universidade Federal
de Santa Maria mostraram percentuais de profissio-
nais solteiros inferiores aos observados neste estudo
(74,0% e 81,1%, respectivamente)?'9, Presume-se
que a prevaléncia de solteiros entre os profissionais
estudados esteja relacionada a faixa etaria, pois sdo
profissionais jovens e recém-formados.

Estudo com profissionais de um hospital uni-
versitario analisou a influéncia do género e a idade
com satisfacdo no trabalho e, demonstrou que os mais
jovens e as mulheres se declaravam mais satisfeitas.
Concluiram que o desejo de aprender e adquirir expe-
riéncia pode fazer com que os jovens avaliem aspectos
positivos do trabalho®®,

Niveis de ansiedade e depressdo entre resi-
dentes sdo semelhantes aos observados em estudo
com estagiadrios da saide na Malasia, que apresentou
participantes ansiosos (60,7%), levemente ansiosos
(13,5%), moderadamente ansiosos (28,1%) e extre-
mamente ansiosos (15,7%)@. Encontraram prevalén-
cia de profissionais do sexo feminino (60,6%), soltei-
ros (80,8%) e com idade média de 26,1 anos®.

Por outro lado, estudo paquistanés com estu-
dantes de medicina mostrou sintomas de ansiedade e
depressao inferiores, evidenciando que a transicdo
aluno-médico é um processo desgastante para os pro-
fissionais, conforme corrobora estudo da Universida-
de de Toronto, ao identificar que os niveis de ansie-
dade no inicio do primeiro ano eram maiores do que
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no final do curso, quando a confianca e familiarizacio
com a rotina de trabalho ja se estabeleceu®.

Entre os fatores que causam ansiedade estdo
a pressdo relacionada a confeccdo de relatérios, o
mau relacionamento com os colegas e superiores.
Na Noruega, ao explorar tragos de personalidade en-
tre profissionais estagidrios associados aos sintomas
de ansiedade, depressdo e relatos de estresse laboral
durante o treinamento/estagio apontou que a percep-
¢do de estresse no trabalho foi positivamente correla-
cionada com os niveis de sintomas de ansiedade e de
depressdo, sendo os niveis de sintomas de ansiedade
maiores que os niveis de depressao. Observou-se tam-
bém que as estagiarias do sexo feminino experimen-
taram maiores niveis de estresse laboral do que os do
sexo masculino®®,

Ha evidéncias de que ambiente e rotina de tra-
balho sdo os principais fatores que contribuem para
os niveis de ansiedade e depressao (50,0% e 28,0%,
respectivamente), visto que a carga horaria dos pro-
gramas de Residéncia Multiprofissional em Sadde é de
60 horas semanais, com duragio de 24 meses, periodo
no qual os profissionais desenvolvem atividades te6-
ricas e praticas. Compreende-se também que esta eta-
pa do processo de formacgdo constitui uma das fases
mais estressantes, pois o recém-egresso da faculdade,
jovem e inexperiente é exposto a situa¢des desgastan-
tes, como o conflito entre profissionais de diferentes
formagdes, diferentes especialidades, relacdo com fa-
miliares e clientes com doenca grave, medo da conta-
minacdo, inseguranca no trabalho, desequilibrio das
expectativas profissionais, complexidade do trabalho,
além do rodizio em varios setores e instituigdes®.

Destaca-se, ainda, que a ansiedade é tipica de
cada profissio e, portanto, a avaliacdo do estressor e
a forma de enfrentamento ou adaptacdo ao estressor
sdo individual, dependente do processo de trabalho e
de ensino-aprendizagem que acompanha o processo
existencial. O estresse pode associar-se a administra-
¢do da responsabilidade profissional, tratamento de
pacientes, administracdo de situacdes problematicas,
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gerenciamento do volume de conhecimento, estabele-
cimento dos limites de sua identidade pessoal e pro-
fissional, trabalho em equipe, relagdes interpessoais e
a responsabilidade de empregar um cuidado integral
e humanizado®®.

Os resultados deste estudo podem contribuir
para reflexdes sobre condi¢cdes e processo de traba-
lho dos residentes multiprofissionais em satde, que
podem ser fatores predisponentes a ansiedade e a
depressao. A principal limitacio foi a caréncia de pu-
blicacdes sobre o tema, ressaltando a necessidade de
ampliacdo de pesquisas cientificas com residentes
multiprofissionais em saude. Para tornar mais efeti-
va esta avaliacdo sdo necessarios novos estudos, com
questdes voltadas para fatores relacionados a outros
contextos, como as causas de insatisfacdo e os motivos
que levaram os profissionais a pensar em desistir do
programa. Outra limitacdo foi a realizacdo do estudo
em apenas um centro de formacgao, limitando a analise
dos resultados.

Conclusao

A maioria dos residentes deste estudo era mu-
lher, jovem, solteira, com renda familiar entre dois a
cinco salarios minimos e que apesar de satisfeitos com
0 programa, ja haviam pensado em desistir. O estudo
evidenciou associacdo entre ansiedade e depressao,
sugerindo necessidade de maior aten¢do aos profis-
sionais, bem como a implementacdo de agdes visem
o bem-estar dessa populacdo, com identificacdo pre-
coce dos sintomas de ansiedade e estresse, controle
dos fatores estressores e a promoc¢do da saide men-
tal, evitando os impactos sociais causados por esses
transtornos, bem como a incapacidade individual.
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