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RESUMO

A pandemia da Covid-19 gerou impactos nos diversos ambitos, sendo que a saide mental foi
uma das mais afetadas, aumentando a incidéncia de transtornos de ansiedade. Dessa forma,
fatores tais como isolamento social, medo da contaminacdo, incertezas econdmicas e perdas de
entes queridos contribuiram para o agravamento dos sintomas. Assim, ressalta-se a importancia
de compreender e explorar os efeitos da ansiedade decorrente da pandemia. Portanto, o presente
trabalho teve como objetivo analisar a relacdo entre o contexto pds-pandémico e a incidéncia
de transtornos de ansiedade na populacdo de Santa Inés, Maranhdo. Trata-se de um estudo
investigativo exploratdrio, descritivo e retrospectivo, documental com abordagem quantitativa
dos dados. Trata-se de um estudo com dados secunddrios, obtidos por meio da andlise dos
prontudrios disponibilizados pela Secretaria de Satde de Santa Inés-MA. A andlise de dados
foi realizada por meio da Planilha Microsoft Excel, e os dados foram expressos em tabelas e
gréficos. 127 pacientes foram diagnosticados com ansiedade, no periodo de 2021 a 2023, sendo
que o ano de 2022 (58,27%) teve o maior numero de casos, € quanto ao sexo, a maioria foram
do sexo feminino (79,53%), com a faixa etéria entre 19 e 30 anos (49), seguida da faixa entre 0
a 18 anos (32). Quanto aos sintomas, a maioria (237) relataram sintomas psicolégicos, sendo a
ansiedade generalizada (101) a mais recorrente, seguida de outros sintomas (71) e
irritacdo/agressividade. Sobre os sintomas fisicos, houve 11 casos de mutilacdo/auto-mutilacéo,
seguido de insonia (9). Em relacdo ao tratamento, 82% dos prontudrios ndo estavam
preenchidos, o que indica uma sub-notificacdo e/ou falha do preenchimento. Portanto, conclui-
se que hd uma correlagdo entre o periodo pandémico e o aumento do indice de ansiedade, o que
foi evidenciado no estudo em questdo. Portanto, fica claro a necessidade de implementacado de
novas politicas publicas, principalmente no que diz respeito ao atendimento e acompanhamento

da populagdo economicamente ativa.

Palavras-chave: Sars-Cov-2; pandemia; epidemiologia; saide mental; TAG.



ABSTRACT

The Covid-19 pandemic had widespread impacts, with mental health being one of the most
affected areas, leading to an increase in the incidence of anxiety disorders. Factors such as social
isolation, fear of contamination, economic uncertainty, and loss of loved ones contributed to
the worsening of symptoms. Thus, it is important to understand and explore the effects of anx-
iety resulting from the pandemic. Therefore, the aim of this study was to analyze the relation-
ship between the post-pandemic context and the incidence of anxiety disorders in the population
of Santa Iné€s, Maranhdo. This is an exploratory, descriptive, and retrospective investigative
study, using a quantitative approach to data analysis. It is a study based on secondary data,
obtained from the analysis of medical records provided by the Santa Inés-MA Health Depart-
ment. Data analysis was performed using Microsoft Excel, and results were presented in tables
and graphs. A total of 127 patients were diagnosed with anxiety between 2021 and 2023, with
2022 (58.27%) showing the highest number of cases. In terms of gender, the majority were
female (79.53%), and the most affected age group was between 19 and 30 years (49 cases),
followed by the group aged 0 to 18 years (32 cases). Regarding symptoms, most patients (237)
reported psychological symptoms, with generalized anxiety (101 cases) being the most fre-
quent, followed by other symptoms (71 cases) and irritability/aggressiveness. As for physical
symptoms, there were 11 cases of self-harm, followed by insomnia (9 cases). In terms of treat-
ment, 82% of the records were incomplete, indicating underreporting and/or failure in docu-
mentation. In conclusion, there is a correlation between the pandemic period and the increase
in anxiety rates, as evidenced by the study. Therefore, it is clear that there is a need for the
implementation of new public policies, especially regarding the care and follow-up of the eco-

nomically active population.

Keywords: Sars-Cov-2; Pandemic; Epidemiology; Mental health; GAD.
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1INTRODUCAO

A ansiedade é um estado de apreensdo, tensdo e medo, caracterizado por alteracdes
comportamentais e sintomas fisicos desencadeados por sensacdes de estresse (Peters, 2018).
Nesse viés, a incidéncia de diversos fatores de estresse relacionados a pandemia corroborou em
altos niveis dos casos de ansiedade, sobretudo, devido a impossibilidade de socializar, o medo
da infec¢do, do luto pelo sofrimento da morte de entes queridos e as preocupacdes financeiras
também sdo fatores estressantes que levam ansiedade e a depressdao (OPAS, 2022).

Com base em dados obtidos na a OMS (2020), o Brasil é o pais com a mais alta taxa
de pessoas com transtornos de ansiedade no mundo, com prevalecimento de cerca de 10 a 20%
na populacdo de modo geral, comumente associados com sintomas como medo e mal-estar,
estafa, agitacdo, palpitacdes, dentre outros. A etiologia dos transtornos ansiosos € complexa,
combinando predisposicdes genéticas e hereditdrias com influéncias ambientais, bioldgicas,
psicoldgicas e sociais. Genes especificos podem aumentar a vulnerabilidade, mas fatores como
traumas, desequilibrios neuro-quimicos, tragos de personalidade e pressdes sociais também
desempenham um papel. Essa interacdo multifacetada mostra que esses transtornos sao Unicos
para cada individuo, resultando da combinag¢do entre biologia, experi€ncias e contexto social
(Silva; Neto, 2020).

Lopes e Santos (2018) destacam que o distirbio ansioso é uma expressao emocional
que pode gerar medo anormal e paralisia secunddria, efeitos que se manifestam em diferentes
tipos de ansiedade, como o transtorno de ansiedade generalizada (TAG), o transtorno de panico
e as fobias especificas. Esses tipos variam em intensidade e sintomas, mas compartilham a
tendéncia de provocar reacdes extremas de medo e inseguranca, limitando a capacidade de
resposta e adaptacdo do individuo em diferentes contextos. De maneira geral, o individuo pode
perder o controle emocional, desenvolvendo uma visao distorcida do mundo ao seu redor, o que
pode se manifestar clinicamente em sintomas como sudorese excessiva, palpitacdes, tremores
e pensamentos obsessivos sobre perigos irreais ou exagerados.

A ansiedade, sendo uma parte natural da fisiologia emocional humana, intensificou-se
durante a pandemia de COVID-19, onde o excesso de incertezas € mudangas abruptas
contribuiu para um aumento significativo nos niveis de ansiedade na populacdo (Silva; Santos;
Oliveira, 2020).

Outros fatores que atuaram como fontes de estresse durante a pandemia de COVID-
19 incluem a dissemina¢do de informagdes sem respaldo cientifico, conhecidas como “fake
news,” combinando-se tais noticias sensacionalistas com o tempo excessivo dedicado a

conteddos mididticos sobre a pandemia. Além disso, houve situacdes reais de escassez
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alimentar, dificuldades financeiras e desprovimento de medicamentos para outras doencas
(Huang; Zhao, 2020).

Por outro lado, a enfermagem se destaca como um pilar central no sistema de sadde
para implementar estratégias eficazes de reconhecimento dos sinais e sintomas de ansiedade.
Os enfermeiros, responsdveis pela coordenacdo do cuidado, dedicam-se ao atendimento
continuo, 24 horas por dia, garantindo assisténcia integral em todos os niveis de atencdo a saude
(Peplau, 1991 apud Pereira, 2023). Através da interatividade direta e constante de sua
assisténcia, a conduta da enfermagem € privilegiada, em razio de seu envolvimento, na provisao
dos cuidados. O que também reforca o elo com os pacientes, ja que ela atua em todos os niveis
de atenc¢do a saide (primdrio ao quaterndrio).

Em relacdo ao tratamento e manejo da ansiedade, a enfermagem atua principalmente
nos niveis de aten¢do primdria e secundaria. No nivel primdrio, o foco estd na prevengdo,
promocao da saide mental e no suporte inicial a individuos que apresentam sinais leves de
ansiedade, através de orientacdes, escuta ativa e encaminhamento quando necessdrio. Ja
no nivel secundério, a enfermagem desempenha um papel crucial no acompanhamento de
pacientes diagnosticados com transtornos de ansiedade, colaborando com a equipe de saude
para monitorar sintomas, adesdo ao tratamento e resposta as intervengdes, além de fornecer
suporte emocional e educacional para os pacientes e suas familias (Hossain, 2020).

Diante desse cendrio, esta pesquisa se justifica pela relevancia do tema, pois a
pandemia de COVID-19 desencadeou uma crise de saude mental em escala global, com um
aumento significativo nos casos de ansiedade e depressdo. Dados da Organizacdo Mundial da
Saide (OMS) indicam que a prevaléncia de transtornos de ansiedade e depressdao aumentou em
cerca de 25% mundialmente durante a pandemia. Além disso, o impacto foi particularmente
intenso em populacdes vulnerdveis, incluindo profissionais de saide, jovens e mulheres, que
apresentaram niveis mais altos de sofrimento psicoldgico. Esses dados evidenciam a urgéncia
de investigacdes aprofundadas para orientar politicas de satde e estratégias de intervengdo. A
pesquisa desses indices permite identificar os grupos populacionais mais afetados pelas
consequéncias devastadoras que o momento epidemioldgico trouxe para a saide mental. Dada
a necessidade de mais estudos sobre suas multiplas repercussdes negativas, esse levantamento
€ essencial para entender e abordar os impactos na populacao.

Assim, a principal indaga¢ao que norteard o desenvolvimento desta pesquisa é: "Como
se caracteriza o perfil epidemioldgico relacionado ao crescimento da incidéncia de transtornos
de ansiedade no periodo pds-pandémico de SARS-CoV-2 no municipio de Santa Inés,

Maranhao?" Através do seguinte objetivo: “Examinar a relacao entre o contexto pds-pandémico
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e a incidéncia de transtornos de ansiedade na populacdo de Santa Inés. “Para tal, pretende-se:
Descrever as caracteristicas sociodemograficas das pessoas afetadas, o que inclui varidveis

como idade, género, histdrico de saide, entre outros fatores relevantes da populacdo em anélise.
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2 0OBJETIVOS
2.1 Objetivo geral
Analisar a relagdo entre o contexto pds-pandémico e a incidéncia de transtornos de

ansiedade na populacao de Santa Inés, Maranhao.

2.2 Objetivos especificos

a) Descrever as caracteristicas sociodemogréficas e clinicas da populacdo em
analise;

b)  Identificar os principais sintomas mentais € emocionais experimentados pelos
pacientes durante e apds a pandemia pelo SARS-CoV-2;

c¢) Investigar a influéncia de eventos traumdticos relacionados a pandemia no

aumento dos transtornos de ansiedade e as intervencOes de enfermagem.
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3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Distarbios ansiosos: perfil clinico e sociodemografico

O SARS-CoV-2 surgiu na China, no final de 2019, na cidade chamada Wuhan. Sua
propagacao ocorreu de forma incontroldvel, foi comprovado que sua transmiss@o se dd por meio
de particulas respiratdrias e/ou contato a superficies contendo o virus, foi notado também que
os sintomas da doenga COVID-19 (deriva da infeccao pelo SARS-CoV-2) variam entre tosse,
dispneia e febre, manifestando-se em um periodo de incubagdo de 2 a 14 dias ap6s a exposicao
ao virus (Correia et al., 2020 apud Fernandes, 2021).

A prevaléncia de transtornos mentais na populacdo brasileira varia entre 14,7% e
21,8%, com maior frequéncia entre as mulheres em compara¢do aos homens. As desigualdades
de género sdo evidentes na ocorréncia desses transtornos, com as mulheres apresentando uma
prevaléncia de ansiedade e depressdo de duas a tré€s vezes superior a dos homens, durante a
pandemia, a prevaléncia adicional de casos de depressdo e ansiedade foi mais expressiva entre
mulheres e jovens, especialmente na faixa etdria de 20 a 24 anos, com um aumento de 1.118
casos de depressdo e 1.331 de ansiedade a cada 100 mil pessoas. Os transtornos mais comuns
incluem transtornos depressivos, transtornos de ansiedade, transtorno obsessivo-compulsivo
(TOC) e transtornos alimentares (Hiany et al., 2018; Soares; Meucci, 2020).

Segundo Tan et al. (2020), diversos estudos sobre transtornos mentais destacam a
importancia de produzir evidéncias cientificas para investigar o impacto psicolégico da
pandemia em escala global. Essa investigacdo deve incluir tanto as consequéncias em
individuos sauddveis quanto nos que ja possuem diagndstico de doengas mentais ou distirbios
psiquidtricos.

Estudos de Idrissi et al. (2020) identificam que a pratica de quarentena estd fortemente
correlacionada com o aumento da incidéncia de ansiedade, disturbios do sono e depressdo, uma
vez que o isolamento e as restri¢des sociais intensificam o estresse psicolégico. A quarentena
reduz o contato social e altera rotinas, o que pode desregular o sono e aumentar a sensagao de
incerteza, criando um ambiente propicio para o surgimento de sintomas ansiosos e depressivos.
A falta de interacdo e o afastamento dos apoios habituais dificultam a gestdo de emocdes,
tornando mais desafiador enfrentar esses transtornos, que tendem a se agravar com O
prolongamento do isolamento. Contudo, durante um momento pandémico, ¢ comum que os
gestores, cientistas e profissionais de saide estejam focados nos riscos biolégicos do patégeno,
em uma tentativa de conhecer suas estruturas fisiopatoldgicas para deliberar medidas de

controle, prevenc¢do e tratamento da doenca. Como resultado, implicacdes psicoldgicas tendem
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a ser negligenciadas. Acarretando falhas nas intervengdes, intensificando a carga de doencas
mentais (Ornell et al., 2020).

A pandemia de COVID-19 trouxe a tona ndo apenas questdes de satude fisica, mas
também um aumento considerdvel nos distirbios mentais, especialmente a ansiedade. A
incerteza provocada pela pandemia, combinada com as mudangas abruptas na rotina didria,
contribuiu para um ambiente propicio ao surgimento de transtornos de ansiedade. Segundo
estudos, a preocupacdo com a saude, a instabilidade financeira e o isolamento social
intensificaram a ansiedade em diversos grupos da populagdo (Correia et al., 2020).

Além das mulheres, grupos mais vulnerdveis, como pessoas idosas e individuos com
comorbidades, apresentaram um aumento significativo nos niveis de ansiedade. A literatura
sugere que esses grupos ja estavam predispostos a problemas de saude mental, e a pandemia
apenas agravou suas condicoes. Isso ressalta a importancia de estratégias de apoio psicolégico
voltadas para esses individuos, que podem incluir interven¢des comunitdrias e apoio
profissional (Hiany et al., 2018).

Estudos de Jabeur et al. (2022) comprovaram que os transtornos de ansiedade
apresentam uma alta prevaléncia em mulheres de meia-idade, casadas, com filhos, de baixa
escolaridade, que trabalham ou sdo solteiras. Além disso, A saide mental tende a ser mais
afetada em adultos mais jovens e individuos que residem em dreas de maior vulnerabilidade,
com a soliddo, a falta de apoio social e as preocupacdes relacionadas a Covid-19 intensificando
esses impactos (Hubbard et al., 2021).

E importante lembrar que a ansiedade também é profundamente influenciada por
fatores sociais e econdmicos. O estresse causado por situacdes como o desemprego, a incerteza
financeira e a falta de acesso a saide mental adequada desempenham um papel significativo no
aumento dos transtornos de ansiedade, especialmente entre as populacdes mais vulneraveis.
Como observam Soares e Meucci (2020), a desigualdade econdmica no Brasil contribui para
que o sofrimento psicoldgico seja mais acentuado nas classes mais baixas, criando um ciclo
onde as condi¢des sociais intensificam os transtornos mentais, que, por sua vez, dificultam a
capacidade de lidar com esses desafios.

Outro fator importante € o impacto da pandemia na saude mental das mulheres. Como
Hiany et al. (2018) destacam, as mulheres ja s@o mais propensas a desenvolver transtornos de
ansiedade, e a sobrecarga de responsabilidades durante a pandemia — como o cuidado com os
filhos, a casa, e muitas vezes, o trabalho — aumentou ainda mais esses indices. Esse

desequilibrio de responsabilidades e expectativas entre géneros, somado as desigualdades de
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acesso a cuidados de sadde, reforca a importancia de uma abordagem focada na saide mental

feminina, especialmente em tempos de crise.

3.2 Sintomatologia associada a pandemia e fatores desencadeantes

A ansiedade € uma sensacdo de preocupacio, desconforto ou medo, que pode surgir
com ou sem uma causa clara. Geralmente, ela ¢ acompanhada por uma série de sintomas fisicos,
como batimentos cardiacos acelerados, respiracdo ofegante, tremores, sudorese, dificuldade
para respirar, calafrios ou sensacdo de calor, além de um medo dificil de controlar. O que afeta
o desempenho nas dreas social, profissional e académica, causando sofrimento emocional
relevante, e geralmente estd associada a situacdes, objetos, relacdes ou sensagdes fisicas
especificas (Shebelski et al., 2020).

Por consequéncia, quando este estado se perpetua, tornando-se cronico, acompanhado
do agravamento de seus sintomas somaticos, tais como: suor excessivo, ndusea, dor abdominal,
palpitagdes no coragdo, dentre outros, estabelece-se um Transtorno de Ansiedade Generalizada
(Santos et al., 2020).

Os transtornos mentais se distinguem por modificagdes nos pensamentos, percepgoes,
emog¢des e comportamentos, podendo impactar as interagdes sociais. Entre os transtornos
mentais mais prevalentes estdo os transtornos depressivos e de ansiedade. A ansiedade € parte
da fisiologia emocional humana, logo, € uma reacdao do homem (Rocha; Hara; Paprocki, 2015;

Silva; Dos Santos; De Oliveira, 2020).

[...] Cada pessoa sente medo e ansiedade do seu jeito [..] ela pode provocar a sensacio
de que o acelerador da sua mente emperrou na posicao maxima e vocé€ nao consegue
desligar o motor [...]. A parte racional da sua mente pode dizer que vocé so estd se
preocupando com coisas que nunca acontecerdo, mas, mesmo assim, Sseus
pensamentos ndo conseguem se alinhar com o que a consciéncia estd tentando dizer
[...]. Vocé pode ter medo de coisas que acontecem no momento ou de coisas que ainda
ndo aconteceram, ou pode ser incapaz de dizer o que lhe d4 medo. O sentimento
persiste mesmo que sua mente racional tente dizer que seu medo ndo faz sentido
(Peters, 2018, p. 22).

De outro modo, a Perturbagdo de Stress Pos-Traumatico (PSPT) abrange uma
variedade de sentimentos que causam variadas emocdes que intensificam o medo e a ansiedade
no sujeito, conduzindo-o a uma sensagao de inseguranca quanto ao que o norteia, por acao de
pensamentos intrusivos, nele, incitados. Esses pensamentos ocorrem de forma involuntéria e
sdo resultado de um conjunto de informacdes sobre o trauma, que fixadas na memoria do
individuo, manifestam-se como imagens mentais detalhadas das sensagdes experimentadas no
evento traumdtico. No entanto, essas memdarias intrusivas podem se apresentar como imagens

distorcidas durante flashbacks, levando a pessoa a perder a no¢ao da realidade (Paulito, 2020).
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A ansiedade € uma resposta emocional normal do cérebro ao estresse, funcionando
como um alerta para potenciais perigos. Todos experimentam ansiedade de vez em quando, o
que ¢é perfeitamente natural. No entanto, quando essa sensacao se torna excessiva, constante e
esmagadora devido a condicdes de saide mental, ela se transforma em transtornos de ansiedade
(Sharma; Verbeke, 2021). O estresse continuo pode transformar essa ansiedade passageira em
um problema mais sério, como o Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG), que pode
dificultar a vida didria. Logo, entender como a ansiedade se manifesta é essencial para que
possamos reconhecer e buscar ajuda quando necessdrio (Peters, 2018).

Vale lembrar que cada individuo reage de forma diferente aos desafios da vida. Fatores
como a nossa historia pessoal, resiliéncia e o apoio social que temos ao nosso redor influenciam
muito em como lidamos com a ansiedade. Quando as pessoas sentem que tém o controle sobre
suas vidas, geralmente lidam melhor com o estresse. Por outro lado, a sensacdo de impoténcia
pode intensificar os sintomas (Santos et al., 2020).

A ansiedade ndo afeta apenas a mente; ela pode causar sintomas fisicos, como dores
de cabeca ou problemas digestivos. Isso pode confundir as pessoas, que, sem entender o que
estdo passando, buscam ajuda médica sem saber que a origem do problema estd relacionada a
saide mental. Durante o periodo de confinamento devido a COVID-19, niveis mais elevados
de ansiedade foram identificados como um fator de risco para o agravamento de sintomas
gastrointestinais, como dor no peito, inchaco, queimacio no estobmago e dor abdominal, em
pacientes com disturbios gastrointestinais funcionais (Oliviero et al., 2021).

Como ressaltam Santos et al. (2020), o Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG),
que pode ser desencadeado ou agravado por periodos de estresse extremo, se tornou ainda mais
comum durante a crise da COVID-19. O medo constante de contrair o virus, a preocupacao
com entes queridos e a sensacdo de vulnerabilidade em relagdo a pandemia contribuiram para
que a ansiedade se tornasse uma presenca constante na vida de milhdes de pessoas. Em muitos
casos, essa ansiedade, inicialmente causada pelo medo do virus, evoluiu para preocupacdes com
questdes mais amplas, como a incerteza econdmica e as mudancgas sociais.

Paulito (2020) também destaca que, além da ansiedade generalizada, muitos
individuos passaram a lidar com traumas profundos relacionados a pandemia, como a perda de
familiares ou a prépria experiéncia de ficar gravemente doente. Esses traumas, muitas vezes
reprimidos no momento mais critico, agora se manifestam em episddios de estresse poOs-
traumadtico, onde pensamentos intrusivos e flashbacks trazem a tona o pavor vivido. A
assisténcia psicoldgica nesse momento € crucial para ajudar essas pessoas a processar o trauma

e evitar que ele se transforme em uma carga emocional insuportavel.
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E de grande importancia que os profissionais da saide estejam preparados para
identificar sinais de ansiedade em seus pacientes. A saide mental deve ser uma parte importante
da formacdo e do treinamento continuo desses profissionais, para que possam oferecer um

suporte adequado e humanizado a quem precisa.

3.3 Tipos de transtornos de ansiedade relacionados a pandemia

Pesquisas indicam que os transtornos de ansiedade podem ser classificados em
diferentes tipos: Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG), Agorafobia (AP), Transtorno
de Ansiedade Social (TAS) e Transtorno do Panico (TP). O diagnéstico preciso de um
transtorno de ansiedade especifico é de fundamental importancia e forma-se por um conjunto
de critérios que podem incluir a avaliagdo de sintomas fisicos e sinais de isolamento social.

Os sintomas fisicos podem envolver dores no peito, dificuldade para respirar, comer
em excesso, alteracdes no padrdo de sono (dormir demais ou sofrer de insonia), falta de
interesse, evitar sair de casa, bem como o uso excessivo de dlcool ou drogas. J4 o isolamento
social manifesta-se, por exemplo, na evitacdo de reunides com amigos, recusa em frequentar a
escola ou o trabalho, entre outros comportamentos relacionados (Sharma; Verbeke, 2021).

A seguir, apresentamos uma breve descricdo de quatro tipos de transtornos de

ansiedade, conforme definidos pela Associacdo Americana de Psiquiatria (APA, 2023):

3.3.1 Transtorno de Ansiedade Generalizada (TAG)

O TAG envolve uma preocupagdo constante € excessiva que prejudica as atividades
didrias. Essa ansiedade persistente ¢ comumente acompanhada de sintomas fisicos, como
agitacdo, sensacdo de estar no limite, insOnia, tensdo muscular, fadiga e dificuldade de
concentracdo. Frequentemente, as preocupacdes giram em torno de questdes do dia a dia, como

as responsabilidades profissionais, a saide dos familiares ou até mesmo detalhes menores,

como afazeres domésticos, consertos de veiculos ou compromissos.

3.3.2 Agorafobia (AP)

A agorafobia é caracterizada pelo medo de se encontrar em situagdes nas quais a fuga
possa ser dificil ou embaragosa, ou onde a ajuda possa nao estar disponivel caso ocorram
sintomas de panico. Esse medo é excessivo em relacdo a situagdo real, persistindo geralmente
por seis meses ou mais, € prejudica o funcionamento da pessoa. Um individuo com agorafobia
sente esse medo em pelo menos duas situagdes, como usar transporte publico, estar em

ambientes abertos ou fechados, ficar em filas ou em meio a uma multiddo, ou ainda estar fora
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de casa sozinho. A pessoa com AP tende a evitar essas situagdes, a buscar companhia ou a

enfrenta-las com intensos niveis de medo ou ansiedade.

3.3.3 Transtorno do Panico (TP)

Na desordem do panico, os principais sintomas sdo os ataques de panico recorrentes,
caracterizados por uma intensa mistura de sofrimento fisico e psicoldgico. Durante um ataque,
diversos sintomas como palpitagdes, aceleracdo do ritmo cardiaco, sudorese, tremores,

sensac¢ao de falta de ar ou sufocamento, entre outros, ocorrem simultaneamente.

3.3.4 Transtorno de Ansiedade Social (TAS)

Uma pessoa com TAS experimenta ansiedade e desconforto significativos ao temer
ser envergonhada, humilhada, rejeitada ou desprezada em situacdes sociais. Individuos com
esse transtorno tendem a evitar essas situacdes ou a enfrenti-las com grande nivel de ansiedade.
Exemplos comuns incluem o medo intenso de falar em publico, conhecer novas pessoas ou
comer e beber em publico. Esse medo ou ansiedade interfere no funcionamento didrio da pessoa

e persiste por pelo menos seis meses.

3.4 Repercussao dos traumas psicolégicos da pandemia e a atuacio da enfermagem

Os transtornos mentais podem resultar em incapacidades prolongadas,
comprometendo a funcionalidade e a qualidade de vida dos individuos. Além disso, sdo
responsaveis por uma significativa carga de morbidade global e representam cerca de um ter¢o
dos casos de doencas ndo transmissiveis. O sofrimento psiquico € um dos graves desafios
enfrentados atualmente, impactando a saide das populagdes e gerando um considerdvel custo
para a saude publica (Hiany e? al., 2018).

De acordo com os estudos de Brooks et al., (2020) pesquisas analisaram o impacto
psicoldgico do isolamento em quarentena de epidemias anteriores. Grande parte dos estudos
indicaram como principais fatores de estresse: O tempo do isolamento, a depressdo e o tédio,
desinformacao sobre a doenca e suas precaugdes, prejuizos financeiros e o estigma em torno da
doenca. Seus resultados apontaram a ocorréncia de fenOmenos mentais negativos, como
transtornos de ansiedade, depressdo, transtornos de humor, irritabilidade, sintomas de
perturbacao do estresse pds-traumatico e distirbios do sono.

Por meio da interatividade direta e constante de sua assisténcia, a conduta da
enfermagem € beneficiada, em razdo de seu envolvimento, na provisdo dos cuidados. O que

também reforca o elo com os pacientes, ja que ela atua em todos os niveis de atenc¢do a saide
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(primdrio ao quaterndrio). Os procedimentos inerentes a pratica de enfermagem, como a criagao
de diagnésticos de enfermagem e suas intervengdes subsequentes sdo primordiais na
identificacdo e mediacao dos sintomas de ansiedade (Hossain, 2020).

E notério que a enfermagem se destaca como o pilar central do sistema de satide, no
que diz respeito 4s estratégias para reconhecer os sinais e sintomas de ansiedade, pois, sendo o
enfermeiro encarregado pela coordenagdo do cuidado, empenha-se ao longo das 24 horas do
dia, assegurando assisténcia completa, em todos os niveis de atencdo (Peplau, 1991 apud
Pereira, 2023). Entretanto, embora esse panorama de distirbios e problemas mentais seja
frequente na rotina dos profissionais de satude, a grande maioria destes que trabalham de forma
direta com pacientes com COVID-19, ndo estdo preparados para lidar com as exigéncias de
saude mental, nem recebem a devida capacitagcdo (Xiang et al., 2020).

Em uma pesquisa conduzida por Guo et al. (2020) sobre condutas de controle
abracadas por individuos infectados pelo SARS-CoV-2, os autores constataram que atitudes
positivas, como: Aumento na compreensdo sobre a doenca COVID-19, adaptacdo com as
mascaras, higiene frequente das maos e o distanciamento social tiveram como resultado uma
reducdo significativa no risco para desenvolver problemas de saide. Contudo, o enfrentamento
de forma emocional, muitas vezes da lugar a indiferenca e a fraqueza de um individuo frente
aos fatos, exacerbando assim os sintomas de ansiedade e depressao.

Fernandes (2021, p. 105), considera que:

[...] A atuacdo do enfermeiro especialista deve ser privilegiada nos diversos contextos
de atuagdo do mesmo, nomeadamente, no que toca a promog¢do do bem estar
psicolégico e qualidade da saide mental das pessoas infetadas por SARS-CoV-2,
diminuindo o impacto e as consequéncias negativas devido a infegao.

Infere-se, portanto, que o saber técnico e a especificidade do profissional de
enfermagem se faz necessdrio em todo o processo saide/doenca para que seja possivel
promover a educacdo em saude a fim de se melhorar a qualidade de vida de individuos
acometidos pelo transtorno de ansiedade no contexto da pandemia. Os traumas psicologicos
gerados pela pandemia tém consequéncias que vao muito além do imediatismo. Muitas pessoas
estdo enfrentando um aumento na necessidade de servicos de saide mental, e € aqui que a
enfermagem desempenha um papel fundamental. Os enfermeiros estdo em constante contato
com os pacientes e podem perceber os sinais de sofrimento emocional, atuando como um elo
entre os pacientes e a equipe de satide mental.

Como Hossain (2020) aponta, os enfermeiros, muitas vezes, sdo 0S primeiros a
identificar sinais de sofrimento emocional nos pacientes, sendo fundamentais no acolhimento

e encaminhamento para o cuidado psicoldgico. Nesse sentido, uma das contribui¢des mais
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valiosas que os enfermeiros podem oferecer no tratamento dos transtornos de ansiedade € a
criacdo de um ambiente seguro e empatico, onde os pacientes sintam que podem expressar suas
angustias. Ao perceber que o cuidado recebido vai além do corpo e abrange também a mente,
o paciente tende a responder melhor ao tratamento. Portanto, € muito importante que a formacao
dos enfermeiros inclua aspectos relacionados a saude mental. Isso significa preparad-los para
identificar e tratar questdes emocionais, oferecendo suporte e intervengcdes que ajudem os
pacientes a se sentirem mais seguros e apoiados. A educac¢do em satde mental deve ser uma
prioridade, especialmente em tempos de crise, onde os desafios sdo muitos.

Outro ponto a considerar € o bem-estar dos proprios enfermeiros. A pressdo e o
estresse acumulados podem levar a problemas como burnout, especialmente para aqueles que
estdo na linha de frente. Por isso, € essencial que as institui¢des oferecam suporte psicologico
e promovam prdticas de autocuidado entre os profissionais, garantindo que eles estejam bem
para cuidar dos outros (Xiang et al., 2020).

Xiang et al. (2020) destacam que muitos profissionais de satde, especialmente aqueles
da linha de frente, experimentaram niveis elevados de burnout durante a pandemia, enfrentando
o desafio de cuidar dos outros enquanto também lidavam com suas proprias ansiedades. O
cuidado com esses profissionais € essencial, e a oferta de suporte emocional no ambiente de
trabalho deve ser uma prioridade para evitar o esgotamento fisico e mental. Afinal, cuidar da
saide mental dos enfermeiros €, indiretamente, cuidar também da saide mental dos pacientes.

Fica claro entdo que um ambiente de trabalho que valorize a comunicacio e 0 apoio
mutuo € crucial. Quando enfermeiros se sentem apoiados e valorizados, eles t€m mais chances
de oferecer um cuidado de qualidade aos pacientes. Essa dindmica de suporte pode melhorar
ndo s6 a saide mental dos profissionais, mas também resultar em uma experiéncia mais positiva

para os pacientes que recebem atendimento.

3.5 Impactos socioeconomicos e vulnerabilidades na saiide mental pés-pandemia

A pandemia de COVID-19 ndo foi apenas uma crise de saide fisica, mas também
desencadeou uma série de problemas relacionados a saide mental, afetando profundamente a
vida das pessoas. O isolamento social, a perda de entes queridos, o medo do desconhecido, além
da instabilidade econdmica, criou um ambiente onde as emocdes ficaram a flor da pele. Como
observa Lima (2020), o distanciamento e isolamento, apesar de necessarios para controlar o
virus, aumentaram as vulnerabilidades de muitas pessoas, especialmente aquelas que ja viviam

em situagdes de fragilidade.
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Durante a pandemia, o uso de medicamentos para tratar ansiedade e depressao cresceu,
como apontam Camozzato et al. (2020). Com a sobrecarga emocional, muitos buscaram nos
psicofairmacos uma maneira de aliviar a dor e o estresse. No entanto, essa dependéncia em
medicamentos reflete a auséncia de uma rede de apoio emocional e psicossocial mais sélida,
algo que a Funda¢@o Oswaldo Cruz (2020) também enfatizou em suas recomendacoes.

Duarte et al. (2020), em um estudo realizado no Rio Grande do Sul, destacam como o
medo do desemprego e a inseguranca financeira foram fatores que contribuiram para o aumento
dos transtornos mentais, como depressdo e ansiedade. As pessoas mais pobres, que ja
enfrentavam dificuldades antes da pandemia, foram as que mais sofreram. A crise econdmica
que acompanhou a pandemia foi severa. Milhares de pessoas perderam seus empregos e viram
suas rendas diminuir drasticamente.

Lima et al. (2021) apontam que, para muitas familias, o impacto econdmico da
pandemia ndo foi apenas a perda de renda, mas também a deterioracdo das condicdes de
moradia e alimentacdo. Viver em situagcdes precdrias, sem acesso a servigos basicos de saide
mental, tornou o enfrentamento desse momento ainda mais dificil.

Faro et al. (2020) reforcam que a satide mental se tornou uma emergéncia durante a
pandemia, exigindo acdes rapidas e eficazes. No entanto, muitos paises, incluindo o Brasil, ndo
estavam preparados para lidar com a demanda crescente por servicos psicolégicos. Embora
algumas iniciativas tenham sido tomadas, como o atendimento remoto, ainda ha muito a ser
feito para garantir que as pessoas recebam o apoio de que precisam, especialmente aquelas em
situagdes de maior vulnerabilidade.

Outro efeito alarmante da pandemia foi o aumento nos casos de suicidio. A Fundacao
Oswaldo Cruz (2020) alerta que o isolamento, somado a perda de familiares e a crise financeira,
contribuiu para que muitas pessoas chegassem a um ponto de desespero. A falta de interacdo
social e o medo do futuro deixaram muitos sem saida, aumentando a necessidade de politicas
de prevencao e suporte psicologico.

Ornell et al. (2020) sugerem que, além das medidas emergenciais, como a oferta de
apoio psicoldgico, foi crucial fortalecer as redes de apoio comunitarias. No entanto, para muitas
pessoas em situacdo de vulnerabilidade, essas redes ainda sdo insuficientes, e a retomada de
uma vida normal serd um processo lento e dificil.

Mesmo com o avango na vacinagdo e a retomada das atividades econdmicas, muitos
dos problemas desencadeados pela pandemia continuardo presentes. Duarte er al. (2020)
apontam que as dificuldades econdmicas e a incerteza quanto ao futuro sdo fatores que podem

perpetuar os transtornos mentais, principalmente entre as familias que ainda lutam para se
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reerguer. A recuperacdo serd um processo longo, e € provdvel que as consequéncias da
pandemia na saide mental se estendam por muitos anos.

Faro et al. (2020) afirmam que a crise mostrou como os sistemas de saide mental
precisam ser mais robustos e inclusivos. A saide mental nao pode ser tratada como uma questao
secundéria, mas como um pilar fundamental para a recuperagdo das sociedades. A pandemia
também trouxe a tona a importancia de discutir o bem-estar mental como uma questdo de satde
publica.

Uma preocupacao levantada por Lima (2020) € que o sistema de saide mental no
Brasil j4 era fragil antes da pandemia, e essa crise s6 expds ainda mais essa realidade. Milhdes
de brasileiros ficaram desamparados, sem acesso a tratamento adequado, e a pandemia foi um
lembrete doloroso de como estamos despreparados para lidar com o sofrimento psicolégico em
massa.

Ornell et al. (2020) defendem que € preciso olhar para as licdes aprendidas durante a
crise e construir politicas publicas que fortalecam o sistema de saide mental, garantindo que
ele esteja preparado para responder tanto as crises imediatas quanto as necessidades de longo
prazo. O caminho para a recuperacdo da saide mental no periodo pds-pandemia deve ser
multidimensional.

Como destacado por Lima et al. (2021), o acesso a internet e a tecnologias de
comunicacdo foi essencial para o acompanhamento de terapias e apoio psicoldgico remoto, mas
muitas pessoas em dreas periféricas ou rurais ficaram a margem dessas solugdes. Essa exclusao
digital, aliada a outras dificuldades econdmicas, contribuiu para o agravamento dos transtornos
mentais nesses grupos. Além dos impactos diretos da pandemia, outro aspecto crucial foi a
maneira como as desigualdades preexistentes se intensificaram, afetando de maneira
desproporcional as populacdes mais vulnerdveis. Durante a pandemia, observou-se que pessoas
em situacdo de pobreza ou exclusdo social, muitas vezes, ndo tinham acesso as mesmas redes
de apoio, seja por falta de infraestrutura ou por limitag¢des tecnoldgicas.

Outra questao foi a sobrecarga enfrentada pelos profissionais de saide mental. Durante
a pandemia, psicélogos, psiquiatras e assistentes sociais se viram em um cendrio de crescente
demanda por atendimentos, enquanto também lidavam com seus proprios medos e insegurangas
relacionadas ao COVID-19. Como mencionam Faro et al. (2020), esses profissionais, além de
enfrentarem a sobrecarga emocional, muitas vezes ndo dispunham dos recursos necessarios
para atender de forma adequada a populacdo, o que trouxe um novo nivel de vulnerabilidade

para o sistema de satide mental como um todo.
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O aumento da violéncia doméstica também se mostrou como um dos efeitos colaterais
da pandemia, com implica¢cGes significativas para a saide mental das vitimas. O isolamento
forcado e as dificuldades econdmicas levaram a um aumento no nimero de casos de violéncia,
especialmente contra mulheres e criangas. A Fundac¢do Oswaldo Cruz (2020) destaca que, para
muitas dessas vitimas, a pandemia agravou situagdes de abuso que ja existiam, dificultando o
acesso a servicos de apoio e protecdo. A saide mental dessas pessoas, ja fragilizada, foi ainda
mais impactada pela falta de alternativas de fuga ou apoio durante o isolamento.

Segundo Camozzato et al. (2020), houve um aumento expressivo nos casos de
ansiedade e depressdo entre jovens, muitos dos quais enfrentaram dificuldades de adaptacdo ao
ensino remoto e ao isolamento. Além disso, a perda de rotinas estruturadas e a exposi¢ao
constante a noticias alarmantes sobre o virus contribuiram para a sensacio de inseguranca e
instabilidade emocional. Sendo assim se nota que as criangas e adolescentes também foram
profundamente afetados pelos efeitos da pandemia. O fechamento de escolas, o distanciamento
social e a perda da convivéncia com amigos e familiares trouxeram desafios tinicos para a saide
mental dessa faixa etdria.

Camozzato et al. (2020) explicam que, para muitos jovens, a pandemia trouxe
incertezas sobre o futuro, o que € um fator comum nos transtornos de ansiedade. Sem o apoio
adequado e a estrutura familiar, essas criancas e adolescentes enfrentaram sozinhos os efeitos
emocionais do isolamento, gerando uma onda de ansiedade que ainda serd sentida nos préximos
anos.

Os 1dosos também compdem um grupo particularmente vulneravel no contexto da
pandemia. Para muitos, a soliddo e o medo de contrair o virus agravaram sentimentos de
depressdo e ansiedade. Segundo Lima (2020), a soliddo foi um dos principais fatores que
afetaram a saide mental dos idosos, que muitas vezes ndo tiveram acesso as redes de apoio ou
a assisténcia de seus familiares devido ao risco de contagio. O isolamento social, embora
necessario, acabou se tornando um fator de risco para o aumento de transtornos mentais nessa
populacdo.

A adaptac@o ao home office, 0 medo de demissdes e a sobrecarga de tarefas fizeram
com que muitos trabalhadores enfrentassem esgotamento mental. Duarte ef al. (2020) sugerem
que as empresas devem prestar atencao ao bem-estar emocional de seus funcionérios no periodo
pos-pandemia, oferecendo suporte psicolégico e criando politicas que incentivem o equilibrio
entre vida pessoal e profissional. O esgotamento mental, ou burnout, se tornou uma questao

urgente a ser tratada nas organizagdes.



28

como apontam Duarte er al. (2020). Pessoas que ja sofriam com algum grau de
ansiedade viram seus sintomas exacerbados, enquanto outras, antes saudaveis, desenvolveram
quadros ansiosos pela primeira vez, refletindo a intensidade da crise. A instabilidade financeira,
perda de empregos e a falta de acesso a recursos bdsicos aumentaram o estresse didrio,
alimentando a sensa¢do de impoténcia que € caracteristica dos transtornos de ansiedade.

Esses impactos foram particularmente evidentes em comunidades economicamente
desfavorecidas. Lima et al. (2021) mostram que, para essas populacdes, as preocupagdes nao
eram apenas sobre a sadde fisica, mas sobre como sobreviver as pressdes econdmicas que a
pandemia trouxe. A ansiedade, nesse contexto, tornou-se uma resposta ao ambiente de
inseguranca generalizada, exacerbada pelo isolamento e pela falta de redes de apoio emocional.
O acesso limitado a tratamento psicolégico ou psiquidtrico adequado agravou ainda mais a
situagdo, criando uma barreira entre essas pessoas e os cuidados necessarios.

Faro et al. (2020) apontam que houveram também impactos nos profissionais que
enfrentaram uma combinacdo de exaustdo, medo de adoecer e pressdo constante para salvar
vidas, o que contribuiu para o aumento dos transtornos de ansiedade e burnout. Mesmo aqueles
com boas condicdes de trabalho ndo estavam imunes a ansiedade generalizada, j4 que a
pandemia era um lembrete constante da fragilidade da vida e da incerteza do futuro, afetando a

saide mental de maneira significativa.
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4 METODOLOGIA
4.1 Tipo de estudo

Trata-se de um estudo investigativo exploratério, descritivo retrospectivo, na
especificidade pesquisa de campo, com aplicagao da técnica de anélise documental. Foi adotada
a abordagem quantitativa que permite examinar os dados numéricos utilizando métodos
estatisticos (GIL, 2017). Com o fim de caracterizar o perfil epidemiolégico dos pacientes com
transtorno de ansiedade atendidos nos anos de 2021 a 2023.
4.2 Cenario de pesquisa

A pesquisa foi desenvolvida no municipio de Santa Inés, situada no leste do estado do
Maranhao, estd localizada a 243 km da capital Sdo Luis. Possui uma 4area territorial de
786.689 km?, dos quais 3,845 km? estdo em zona urbana. Sua populacdo € de 85.014 habitantes,
segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica - IBGE (2022). De acordo com o
Cadastro Nacional de Estabelecimentos de Saide CNES (2024), o municipio e suas adjacéncias
contam com um total de 34 estabelecimentos de satde. A pesquisa foi realizada na Secretaria
Municipal de Satde ou Centro de Saude Djalma Marques, através do setor responsdvel a Equipe

E-MULTL

4.3 Populacao e amostra

A populagdo designada para o estudo foram pacientes que receberam atendimento
psicologico entre o periodo pds- pandémico de 2021 a 2023, a amostra foi formada por
individuos usudrios do servico publico do Centro de Saude Djalma Marques de Santa Inés- Ma.
As informagdes foram obtidas a partir dos prontudrios fisicos dos pacientes que apresentaram

agravos mentais relacionados a ansiedade.

4.4 Critério de inclusao

Ter registro de atendimento/acompanhamento psicolégico no centro de saude,
precisamente, que experimentaram sintomas e/ou receberam diagndstico de transtorno de
ansiedade ou outros aspectos relativos, apds a fase subsequente a pandemia pelo SARS-CoV-

2, independentemente dos fatores de risco.

4.5 Critério de exclusao
Neste estudo, foram removidos pacientes que ndo possuiam as varidveis pertinentes a

pesquisa ou que apresentavam quaisquer outras condicdes clinicas.
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4.6 Procedimentos de coleta de dados

A coleta de dados foi inicialmente baseada em solicitagcdo de oficio a Secretaria de Saide
do Municipio de Santa Inés MA. Os dados referentes ao municipio de Santa Iné€s (MA) e ao
periodo de 2021 a 2023, que correspondem ao periodo pds pandémico por COVID-19 no Brasil
foram obtidos na fonte de dados da Equipe E-MULTI da secretaria municipal de saide, com
aceitacdo da coordenacdo de psicologia. Foram realizadas coletas de dados entre 28 e 29 de
agosto de 2024. Foram analisados prontudrios fisicos, selecionando aqueles que apresentavam
agravos mentais relacionados a Ansiedade. O estudo contou com 1.066 prontudrios fisicos
correspondendo ao periodo de 2021 a 2023, removendo-se os prontudrios que nao
evidenciavam o instrumento Ansiedade, restaram dentre eles 127 elegiveis para andlise.
4.7 Aspectos éticos e legais

Nio foi necessaria a submissio e aprovagio ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP), por
se tratar de uma pesquisa que envolve apenas dados de dominio publico que ndo identifica os
participantes da pesquisa, e/ou sem envolvimento de seres humanos.
4.8 Analise dos dados

Os dados foram estruturados por meio de uma anélise que aborda frequéncia absoluta e
frequéncia relativa, os resultados foram exibidos em tabelas. Para as varidveis categdricas a
observacao foi feita quanto ao sexo, faixa etdria e época do ano em que se buscou o servico de
saide. Foram utilizadas frequéncias absolutas e relativas. Para facilitar o processamento de
dados e os célculos estatisticos, foram empregados programas do Microsoft Office Excel. Com
a verificacdo da predominancia das varidveis de interesse.
4.9 Riscos

A pesquisa ndo apresentou riscos na dimensdo fisica, moral, intelectual, cultural e
espiritual. Assim sendo, € vélido salientar que as informagdes coletadas foram exclusivamente
utilizadas para fins académicos.
4.10 Beneficios

A presente discuss@o se prop0s a contribuir para a identificacdo, abordagem, prevencao
e cuidados do adoecimento em Ansiedade de populagdes assistidas pelas equipes de
Enfermagem, diante das consequéncias deixadas no atual cendrio brasileiro pela recente
Pandemia de COVID-19. Os beneficios esperados para este estudo visam potencializar essa
discussao e embasar condutas mais qualificadas de Enfermagem e apresentar intervengdes que
a permitam desempenhar um importante papel no cuidado da saide mental, a partir do

reconhecimento dos estressores e principais fatores de risco para o adoecimento mental.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

No periodo analisado de 2021 a 2023, foi possivel obter o nimero total de casos de
transtornos ansiosos. Somados foram 127 atendimentos relacionados a ansiedade, variando
entre sintomas fisicos e emocionais. Sendo o total de 26 casos em 2021, 74 em 2022 e¢ 27 em
2023. Dentre esses foi observado que 101 dos casos foram do sexo feminino e 26 do sexo
masculino. Todas as varidveis relevantes do ponto de vista epidemioldgico para este estudo
foram cuidadosamente analisadas e apresentadas em tabelas e posteriormente, em graficos para

facilitar a visualizacdo e compreensao dos resultados.

Tabela 1- Frequéncia relativa dos atendimentos por ano- Santa Inés, Maranhio, Brasil.

Ano Numero de Casos Frequéncia Relativa (%)
2021 26 20,47%
2022 74 58,27%
2023 27 21,26%
Total 127 100 %

FONTE: Elaborado pelo autor (2024).

A anélise dos resultados mostra uma distribui¢do desigual dos atendimentos por ano.
O ano de 2022 registrou a maior quantidade de casos (58,27%), o que pode indicar um aumento
na procura por atendimento ou um maior nimero de pessoas em tratamento durante esse peri-
odo. O ano de 2021, com 20,47% dos casos, teve a menor propor¢do, o que pode refletir uma
menor demanda ou a falta de dados completos para esse ano. Ja 2023, com 21,26%, apresenta
um nimero semelhante ao de 2021, sugerindo uma possivel estabilizacio ou uma recuperagao
apos o pico de 2022.

Estudos de Feter et al. (2022) revelaram que em 2022, no apice da quarta onda da
COVID-19, o nimero de casos de ansiedade e depressdao foram consideravelmente menores
quando comparados com a primeira onda. Em contrapartida, apesar da redugdo, esses niveis
permanecem elevados. Do ponto de vista epidemioldgico, a anélise dos dados indica que muitos
pacientes enfrentaram dificuldades no acesso a servigcos de satide mental durante a pandemia,
exacerbando os sintomas de ansiedade. A falta de recursos e suporte psicolégico adequado pode
ter contribuido para a piora dos quadros clinicos.

Além disso, a presenca de comorbidades, como doengas cronicas, intensifica a inci-

déncia de sintomas de ansiedade, uma vez que a inseguranga quanto a saude fisica se reflete na
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saude mental. Esse padrdo pode refletir diversos fatores, como diagndstico psiquidtrico atual,
problemas de sono, abuso emocional ou violéncia, os quais foram evidenciados como os prin-
cipais preditores de sofrimento psicoldgico entre os brasileiros durante a pandemia de COVID-
19 (Calegaro et al, 2022). A andlise de tais tendéncias ao longo de mais anos pode ajudar a
compreender se esse aumento foi pontual ou se representa um cendrio mais duradouro. Certa-
mente, caso ndo seja enfrentado, o impacto da ansiedade pode se tornar mais severo do que o
préprio efeito do virus na saide, levando a uma crise mais prolongada e intensa no Brasil (Feter

et al, 2022).

Grafico 1- Perfil dos casos de ansiedade segundo varidvel sexo, no municipio de Santa Inés, MA, 2024.

EMASCULINO @EFEMININO

FONTE: Elaborado pelo autor (2024).

No gréfico 1 € possivel analisarmos um predominio do sexo feminino com 79,53% dos
atendimentos concentrados, o que pressupde uma maior predisposi¢ao das mulheres em procu-
rar o servico de sadde ou talvez a constatacdo de uma maior vulnerabilidade feminina em rela-
¢do aos transtornos de ansiedade, com base em fatores fisioldgicos, sociais ou culturais. Os
transtornos de ansiedade sdo duas vezes mais comuns em mulheres do que em homens, sendo
influenciados por fatores bioldgicos, psicoldgicos e sociais que contribuem para essa dispari-
dade (Cantilino; Zambaldi, 2020). Além disso, estudos t€m sugerido que mulheres tendem a ser
mais abertas em relacdo a saude mental e a buscar tratamento com mais frequéncia do que
homens.

No diz respeito aos fatores bioldgicos, Sophie et al. (2017) afirma que o estradiol e a
progesterona, hormdnios femininos, aumentam a vulnerabilidade a transtornos de ansiedade
nas mulheres e contribuem para a manutencao dos sintomas de ansiedade. Por outro lado, Loret

et al. (2021) verificou que durante a pandemia, os transtornos de ansiedade e depressado tiveram
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taxas mais altas entre as maes, principalmente devido a cargas de trabalho doméstico e deman-
das da maternidade no cuidado com os filhos.

Com relag@o a baixa representacdo do sexo masculino nos dados encontrados, nos
quais 20,47% dos atendimentos, esse resultado pode indicar um subdiagndstico ou uma menor
disposi¢cdo dos homens para buscar ajuda. Fatores socioculturais, como estigmas sobre a saide
mental e a expectativa de que os homens "sejam fortes" e ndo demonstrem fragilidade, podem
explicar essa discrepancia. Além disso, os homens podem ter uma maior relutancia em expres-
sar suas dificuldades emocionais, o que pode resultar em um nimero menor de casos registra-
dos.

Homens com problemas de saide mental evitam procurar tratamento devido a barrei-
ras percebidas, como custo, estigma e falta de conhecimento sobre psicoterapia. Pesquisas rea-
lizadas por Seidler et al. (2020) fizeram uma comparagdo entre 2 grupos de homens, aqueles
que demonstraram interesse em buscar ajuda para seu problema de satide mental e aqueles que
ndo queriam ajuda. Esse dltimo grupo expressou incerteza sobre a eficdcia da psicoterapia ou
preferiam omitir a0 médico se estavam se sentindo deprimidos e/ou preferiam resolver seus
proprios problemas. Assim, a identifica¢do dessas barreiras é fundamental para propor melho-
rias na infraestrutura de saide mental da regido.

O diagnéstico de transtornos de ansiedade pode se tornar ainda mais desafiador quando
os pacientes nao compartilham com seus médicos os sintomas relacionados a ansiedade. Isso
pode ocorrer devido ao receio do estigma negativo frequentemente associado ao diagndstico de
um transtorno mental (Sharma; Verbeke, 2021).

A andlise dos dados indica que a falta de informacao sobre saide mental é uma barreira
significativa para a busca de tratamento. Campanhas de conscientizacdo sdo essenciais para
desmistificar os sintomas de ansiedade e encorajar a populacdo a procurar ajuda. A educagdo
sobre saide mental deve ser direcionada a todos os niveis da comunidade, desde escolas até
servicos de saudde.

O grafico 2 mostra a distribui¢do da idade dos pacientes avaliados, observou-se que a
faixa etaria de 19 a 30 (38,6%) anos representa a maior propor¢do de pacientes com ansiedade
no periodo p6s COVID-19, seguido da faixa etdria compreendida em menores de 18 anos

(25,2%).
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Grafico 2- Distribuicéio dos usudrios por faixa etaria.

19-30 31-40 41-50 51+

FONTE: Elaborado pelo autor (2024).

Esses dados sugerem que os jovens adultos podem ter sido mais vulnerdveis ao
desenvolvimento ou agravamento de transtornos de ansiedade durante e apds a pandemia,
possivelmente devido a fatores como mudangas nas rotinas educacionais/profissionais e
inseguranca econOmica. Estudos indicam que os altos niveis de soliddo, preocupagdes
relacionadas a COVID-19 e baixa tolerancia ao estresse estiveram fortemente associados a
quadros clinicos de depressdo, ansiedade e sintomas de TEPT- Transtorno de estresse pos-
traumatico em jovens adultos durante a pandemia (Liu et al; 2020). Além disso, Jovens adultos
que enfrentam dificuldades nos relacionamentos entre os membros da familia sdo mais
vulneraveis a sintomas depressivos e de ansiedade generalizada durante o bloqueio da COVID-
19 (Gambin et al., 2021).

A faixa etaria compreendida entre menores de 18 anos também apresenta uma por¢ao
significativa de casos (25,2%), apontando que criancas e adolescentes também foram
fortemente afetadas, ao contrario do que se espera da tenra idade, os dados coletados revelaram
que a maioria desses jovens tiveram agravos mentais devido, principalmente, a alteragdes na
dindmica familiar associado ao impacto psicoldgico resultante do fechamento das escolas e o
distanciamento social dos amigos. Esses dados estdo em consondncia com pesquisas anteriores
que identificaram altas taxas de ansiedade, depressao e sintomas pds-traumaticos entre criangas
durante a pandemia (Miranda et al., 2020).

Figueiredo et al., (2021) destaca a necessidade de vigilancia e cuidado as criangas e
adolescentes no periodo pds- pandémico visto que tal grupo foi severamente afetado em sua

satide mental devido ao afastamento abrupto da escola, da vida social, de atividades ao ar livre



35

que culminou no aumento do estresse e da ansiedade.

Esses resultados tém implicacdes importantes para politicas de saide mental,
indicando a necessidade de estratégias de intervencao especificas para essas faixas etdrias. Para
os jovens adultos, isso pode envolver apoio psicoldgico relacionado a questdes de transicdo de
vida, enquanto para criancas e adolescentes, o foco poderia ser na reintegraciao escolar € no
suporte emocional durante o retorno a normalidade pds-pandemia. A alta prevaléncia de
ansiedade em ambos os grupos também sugere a urgéncia em integrar a saide mental de forma
mais eficaz nos servigcos de sadide publica, com programas preventivos e de tratamento
direcionados a essas populagdes.

Dados coletados indicam que mulheres e jovens adultos estdo desproporcionalmente
afetados. Isso estd alinhado com estudos anteriores que apontam para uma maior

vulnerabilidade em mulheres durante crises de saude. Portanto, uma abordagem que considere

essas varidveis pode ajudar a direcionar intervencgdes especificas.

Tabela 2- Principais sintomas relatados pelos pacientes.

Fisicos 33 sintomas
Mutilagcdo 11
Insénia 9
Tremor 5
Falta de Apetite 2
Outros sintomas 6
Total 33
Psicolégicos 237 sintomas
Ideacao/tentativa de suicidio 4
Irrirtacdo/agressividade 22
Ansiedade generalizada 101
Medo/angiistia 12
Isolamento 9
Choro 18
Outros sintomas 71
Total 237

FONTE: Elaborado pelo autor (2024).

Os dados mostram que os principais sintomas emocionais relatados incluem a ansiedade
generalizada, irritacio e choro. Esses sintomas estdo interligados, formando um ciclo que pode
ser dificil de romper. A andlise revela que muitos pacientes expressaram um aumento

significativo na ansiedade em resposta a eventos estressantes, como a perda de emprego,
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estresse familiar e a preocupagcdo com a saide de familiares. A literatura sugere que esses
estressores podem intensificar a sensagdo de vulnerabilidade, levando a um aumento nos
sintomas de ansiedade. A sensibilidade a fatores estressantes da COVID-19 est4 relacionada a
maior prevaléncia de transtorno de ansiedade generalizada (TAG) e sintomas de estresse pds-
traumaético (TEPT) (Abdalla et al., 2021). Assim, a andlise dos dados indica a necessidade de
estratégias que promovam a reintegracdo social e o apoio emocional, vital para a recuperacao
da saide mental da populagdo.

Os eventos traumaticos vividos durante a pandemia, como a perda de entes queridos e a
experiéncia direta com a COVID-19, foram identificados como fatores significativos para o
desenvolvimento de transtornos de ansiedade. A andlise revela que a maioria dos entrevistados
relatou experiéncias de luto ndo processadas e estresse agudo, associadas a sensacdo de perda
de controle. Isso estd de acordo com a teoria do estresse pds-traumatico, que sugere que
experiéncias traumdticas podem levar a um aumento significativo nos sintomas de ansiedade.
De acordo com Katzman e Papouchis (2022) As reacdes de luto durante a pandemia de COVID-
19 demonstraram diferencas significativas na desregulacdo emocional € na ansiedade
relacionada ao apego.

A investigacdo também sugere que o suporte emocional inadequado durante esses
eventos traumaticos exacerba os sintomas. Muitos individuos nado tiveram a oportunidade de
participar de rituais de luto adequados, o que pode complicar o processo de aceita¢do. Portanto,
a andlise destaca a necessidade de intervencdes de enfermagem que abordem esses traumas
especificos e oferecam suporte continuo.

A andlise dos dados também apontou variados sintomas fisicos decorrentes do
transtorno ansioso, com a auto-mutilacdo representando o maior nimero destes, seguido de
distarbios do sono. Alguns estudos sugerem que a causa dos sintomas fisicos € devido a
influéncia de fatores psicoldgicos e sociais, como a propensdo a experimentar emogoes
negativas, segundo Terlizzi et al., (2020) sintomas psicolégicos como preocupacao excessiva,
dificuldade de concentracdo, irritabilidade, tensdo muscular ou distirbios do sono podem levar
a sintomas fisicos ligados a ansiedade.

Os resultados encontrados sugerem que intervencoes de enfermagem sdo essenciais para
mitigar os efeitos dos transtornos de ansiedade na populagdo. O papel dos profissionais de
enfermagem, que frequentemente sdo os primeiros a identificar problemas de saide mental, é
crucial. Estratégias como escuta ativa, suporte emocional e promocdo de auto-cuidado tém
mostrado eficdcia na reducdo dos sintomas de ansiedade, além disso, estimular padrdes

cognitivos sauddveis e uma mentalidade flexivel entre os jovens pode contribuir para a
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diminui¢cdo da ansiedade e da depressdo, embora sejam necessdrias mais investigacdes para
validar sua eficdcia (Lau et al., 2021).

A andlise destaca a importancia de capacitar enfermeiros para reconhecer sinais de
sofrimento emocional e implementar intervencdes adequadas. A enfermagem, através de
técnicas mente-corpo, pode oferecer um suporte adequado e sensivel as necessidades dos
pacientes com relagdo as emogdes negativas, o tremor € o desconforto geral, bem como
reestabelecer a qualidade de vida geral de pacientes com transtorno de ansiedade (Yang, 2023).
Portanto, a andlise sugere que a integracio da saide mental na formacgao de profissionais € um
passo crucial para melhorar a resposta do sistema de sadde as crises emocionais.

Por outro lado, a criagdo de grupos de apoio e a promog¢do de atividades comunitarias
podem proporcionar um espago seguro para que os individuos compartilhem suas experi€ncias
e encontrem suporte mutuo. A andlise dos dados indica que o suporte social atua como um fator
protetor, ajudando os individuos a lidarem melhor com o estresse. Estudos mostram que
comunidades que mantiveram lacos sociais durante a pandemia apresentaram niveis de
ansiedade significativamente mais baixos. Redes pessoais s6lidas favorecem a resiliéncia diante
dos desafios comuns de saude mental em periodos de crise, especialmente entre jovens adultos,
cujos vinculos sociais foram impactados pela pandemia de COVID-19 (Perry et al., 2023). A
andlise sugere que programas que promovem a interacdo social e o fortalecimento das redes de
apoio sdo vitais para a recuperacdo emocional da populacdo e reforca a necessidade de
estratégias que promovam a coesdo social como uma forma de enfrentar os desafios da saide

mental.

Grafico 3- Comparagio entre percentual de pacientes em tratamento medicamentoso e/ou acompanhamento
psiquidtrico e pacientes sem registro de tratamento.

mSim ®mNao Nao preenchido

FONTE: Elaborado pelo autor (2024).
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Observa-se que 82% dos casos ndo possuiam essa varidvel preenchida, esse resultado
propde que a falta de preenchimento adequado de prontudrios pode impactar os niveis de satde
devido as complica¢des na gestdo do paciente, erros de medicacao, e redu¢do na qualidade dos
servicos de saide. Em contrapartida, a andlise dos dados demonstra que individuos com
transtornos mentais pré-existentes experimentaram um agravamento dos sintomas de ansiedade
no periodo pés- COVID-19, 9% dos pacientes atendidos faziam uso de medicagdo psiquidtrica,
constatou que pacientes com transtornos psiquidtricos preexistentes relataram piora dos
sintomas psiquidtricos durante a pandemia de COVID-19 (Vindegaard; Benros, 2020).

Por fim, os dados reforcam a necessidade de politicas publicas que priorizem a satde
mental. O investimento em servicos de satide mental e programas de prevenc¢ao € essencial para
atender as necessidades emergentes da populacdo. A andlise sugere que a criacdo de diretrizes
que integrem a saude mental ao sistema de saude pode facilitar diagndsticos e intervengoes
precoces.

O papel da tecnologia também merece destaque nesse contexto. Com o distanciamento
social, muitas pessoas recorreram a plataformas digitais para obter suporte emocional,
resultando em um aumento no uso de telepsicologia e servigos de saide mental online. Essa
mudanca tem o potencial de democratizar o acesso a cuidados, mas também traz desafios, como
a necessidade de garantir que esses servigos sejam seguros e eficazes (Soares; Meucci, 2020).

A construcdo de uma rede de apoio social e comunitério € essencial para a mitigacao
dos efeitos da pandemia sobre a saide mental. A promoc¢do de atividades que incentivem a
interacdo social, mesmo que virtualmente, pode ser um passo importante para reduzir a
sensac¢ao de isolamento e soliddo, contribuindo assim para o bem-estar emocional da populacao.

A colaboragdo entre diferentes setores, como saide, educacdo e assisténcia social, é
fundamental para criar uma abordagem eficaz. Politicas que promovam a saide mental em
ambientes escolares e de trabalho podem ajudar a identificar e tratar problemas antes que se
tornem graves. Assim, a andlise conclui que uma resposta coordenada e abrangente € essencial

para enfrentar os desafios impostos pela pandemia na saide mental da populagcdo de Santa Inés.

5 CONCLUSAO

A conclusdo sobre a relacdo entre o contexto pds-pandémico e a incidéncia de
transtornos de ansiedade em Santa Inés, Maranh@o, nos mostra um panorama desafiador e
humano. A pandemia de COVID-19 deixou marcas profundas na saide mental da populacao,
evidenciando que os efeitos vao muito além do periodo critico da crise. Muitos cidaddos ndo

apenas enfrentaram situacoes de estresse extremo e perda, mas também se viram imersos em
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uma incerteza que continua a impactar suas vidas cotidianas. Essa realidade destaca a
necessidade urgente de olhar para a satide mental de maneira mais compassiva e integrada.

As experiéncias traumdticas, como a morte de familiares e o isolamento social, foram
especialmente dolorosas e se tornaram gatilhos para o aumento dos transtornos de ansiedade.
Ao analisar os dados, fica claro que essas vivéncias ndo podem ser ignoradas; elas pedem um
reconhecimento € um acolhimento por parte das instituicdes de saide. Precisamos de uma
abordagem que nao so trate os sintomas, mas que também ofereca um espago seguro para que
as pessoas compartilhem suas histérias e sentimentos. O apoio psicoldgico e social se torna
vital nesse contexto, ajudando a reconstruir a conexao entre os individuos e a comunidade.

A necessidade de politicas publicas que priorizem a satide mental € mais evidente do
que nunca. Em regides como Santa Inés, onde os recursos sdo limitados, é essencial que haja
um esfor¢o conjunto para garantir que todos tenham acesso ao apoio necessario. Profissionais
de saide mental bem treinados e programas de suporte acessiveis podem fazer uma diferenca
significativa na vida das pessoas. Investir em iniciativas que promovam o bem-estar emocional
pode ser um caminho para a recuperagdo e a construcdo de uma sociedade mais forte.

A relagdo entre a pandemia e os transtornos de ansiedade em Santa Inés ndo € apenas
uma estatistica; ela representa histérias de vida, de luta e de esperanca. A medida que
avancamos, € crucial que todos, desde os formuladores de politicas até os membros da
comunidade, reconhecam a importancia de cuidar uns dos outros. Somente juntos podemos
enfrentar esses desafios e criar um futuro onde a satide mental seja uma prioridade e onde todos
se sintam apoiados e valorizados.

Essa reflexdo nos lembra que, por trds de cada dado, hd uma pessoa que precisa de
compreensio e empatia. E hora de agir, de escutar e de oferecer um espaco onde a cura e a
solidariedade possam florescer, transformando as experiéncias dificeis da pandemia em um

impulso para a construcao de uma sociedade mais resiliente e unida.
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