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QUALIDADE DO SONO DE PROFISSIONAIS DA SAUDE NA PANDEMIA DO
NOVO CORONAVIRUS: REVISAO INTEGRATIVA

SLEEP QUALITY OF HEALTH PROFESSIONALS IN THE NEW CORONAVIRUS
PANDEMIC: INTEGRATIVE REVIEW

Flavia Camef Dorneles Lenz, Carolina Renz Pretto, Francieli Ester Miller,
Daiana Foggiato de Siqueira, Roséngela Marion da Silva

RESUMO:

Objetivo: identificar as evidéncias cientificas acerca da qualidade do sono de profissionais da saude
durante a pandemia Covid-19. Método: trata-se de uma revis&o integrativa de literatura. A busca dos
artigos se deu no més de setembro de 2021, nas bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe
em Ciéncias da Saude, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (via US National Library
of Medicine) e SciVerse Scopus. Os descritores “pessoal de salde”, sono, “covid-19” e seus sindnimos
foram combinados por operadores boleanos. Resultados: dos 27 estudos analisados, prevalecem estudos
transversais (66,6%), com profissionais de saude no geral (55,5%), realizados em 2021 (55,5%), na
China (44,4%). Evidenciou-se em diversos estudos, mé qualidade geral do sono dos profissionais, bem
como a presenca de disturbios do sono. A qualidade do sono esteve associada a estresse no trabalho,
menor percepcao de saude fisica, qualidade de vida, apoio social, fatores psiquicos e fadiga. Os estudos
apontaram ainda, estratégias alternativas a medicalizagdo, como treinamento de relaxamento respiratério
diafragmético, terapia cognitivo comportamental, local de descanso adequado, apoio psicoldgico,
melhora na dieta, realizag&o de atividades fisicas e promogao de um ambiente positivo e acolhedor aos
profissionais. Consideragdes finais: profissionais da salide que atuaram durante a pandemia Covid-19,
apresentaram ma qualidade geral do sono, disturbios do sono e, por consequéncia, estdo vulneraveis a
outros danos a sua salde. As diferentes intervengdes n&o farmacoldgicas foram eficazes na melhora da
qualidade do sono dos profissionais.

PALAVRAS-CHAVE: Sono; Pessoal de salde; Satde do trabalhador; Covid-19.

ABSTRACT:

Objective: to identify the scientific evidence about the sleep quality of health professionals during the
Covid-19 pandemic. Method: this is an integrative literature review. The search for articles took place
in September 2021, in the following databases: Latin American and Caribbean Literature in Health
Sciences, Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (via US National Library of Medicine)
and SciVerse Scopus. The descriptors “health personnel”, sleep, “covid-19” and their synonyms were
combined by Boolean operators. Results: of the 27 studies analyzed, cross-sectional studies prevailed
(66.6%), with health professionals in general (55.5%), carried out in 2021 (55.5%), in China (44.4%). It
was evidenced in several studies, poor general quality of sleep of professionals, as well as the presence of
sleep disorders. Sleep quality was associated with work stress, lower perception of physical health, quality
of life, social support, psychological factors and fatigue. The studies also pointed out alternative strategies
to medicalization, such as diaphragmatic respiratory relaxation training, cognitive behavioral therapy,
adequate resting place, psychological support, improved diet, physical activity and promotion of a positive
and welcoming environment for professionals. Final considerations: health professionals who worked
during the Covid-19 pandemic presented poor general sleep quality, sleep disorders and, consequently,
are vulnerable to other damages to their health. The different non-pharmacological interventions were
effective in improving the sleep quality of professionals.

KEYWORD: Sleep; Health personnel; Occupational Health; Covid-19.
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INTRODUCAO

O contexto de trabalho em saude é variado e os profissionais podem enfrentar situagdes como: sobrecarga de
trabalho; déficit de equipamentos e de suporte organizacional; piso salarial inexistente; carga horaria exaustiva; baixa
remuneragdo; dupla jornada de trabalho; vinculos instaveis; elevada responsabilidade; e vivéncia diaria com a dor,
sofrimento e morte'.

No cenario da pandemia pelo novo coronavirus (Covid-19), as condi¢des de trabalho podem ter sido agravadas.
Mudancas significativas no que tange a realidade do trabalho ocorreram, de forma que as organizagdes, sejam elas publicas
ou privadas, empenham esforcos para adaptar-se frente as exigéncias deste momento, tais como redimensionamento
de pessoal, recursos financeiros, elaboracdo e implementacdo de protocolos, entre outros. Ja os trabalhadores de
saude estdo suscetiveis a elevada presséo por produtividade e resultados, associados a intensificacdo das mudangas
tecnoldgicas, ao risco de contaminacao e adoecimento pela Covid-19 e a exposi¢ao de seus parentes ao contagio pelo
virus?.

Dessa forma, o profissional pode vivenciar experiéncias negativas no ambiente laboral, as quais podem impulsionar
as respostas aos estressores, 0 que eleva a liberagdo de glicocorticoides-GCs — horménios que regulam as reagdes de
defesa ativadas pelo estresse. Com isso, o periodo de descanso do profissional, antes e apds a jornada de trabalho, é
prejudicado, o que pode colaborar no surgimento de alteragdes na qualidade do sono®.

A qualidade do sono é uma das dimensdes consideradas relevantes para a avaliagdo do sono saudavel, entendido
como um padrao que abrange diversos elementos de sono-vigilia adaptado as demandas individuais, sociais e ambientais
e que favorece o bem-estar fisico e mental do individuo*. Quando prejudicada, provoca no organismo alteragdes cognitivas,
comportamentais e psicomotoras, além de prejudicar o humor, elevar os niveis de estresse, de fadiga, de desanimo e as
queixas de dor®. Ainda, pode resultar no aumento da morbidade, risco de acidentes, menor expectativa de vida, reducéo
do desempenho e da produtividade, alteracdo da concentragéo, sonoléncia e déficit de atengao®.

Dessa forma, considerando que o contexto laboral em saude, pode interferir na qualidade do sono, especialmente
durante a pandemia Covid-19, tem-se como objetivo deste estudo identificar as evidéncias cientificas acerca da qualidade

do sono de profissionais da saude durante a pandemia Covid-19.

METODOS
Trata-se de uma reviséo integrativa da literatura, estruturada pelas seguintes etapas: identificagéo da tematica e
formulacdo da pergunta de pesquisa; estabelecimento de critérios de inclusao e excluséo; definicdo das informagdes a

serem extraidas; avaliacdo; interpretacdo; e sintese do conhecimento evidenciado®.
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Para a formulagéo da pergunta de revis&o utilizou-se a estratégia PICo’. Adotou-se como “P” (populagdo) os
“Profissionais da saude”; “I” (fendmeno de interesse) a “Qualidade do sono”, e “Co” (contexto) a “pandemia Covid-19".
Assim delineou-se a seguinte questao de revisdo: Quais as evidéncias cientificas acerca da qualidade do sono de
profissionais da saude no cenario da pandemia Covid-19? A busca dos artigos se deu no més de setembro de 2021, nas
bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Medical Literature Analysis
and Retrieval System Online (MEDLINE) (via US National Library of Medicine - PuBMed) e SciVerse Scopus (SCOPUS).

Os descritores e seus respectivos sindnimos foram selecionados por meio dos Descritores em Ciéncias da
Saude (DECS) e Medical Subject Headings (MeSH), e posteriormente combinados por meio dos operadores booleanos
(OR/AND) com o objetivo de ampliar a possibilidade de localizagéo de estudos que respondessem a questéo de revisao

(Quadro 1).

Quadro 1: Estratégia de busca nas bases LILACS, MEDLINE (via PubMed), e SCOPUS. Santa Maria, RS, Brasil, 2021. Fonte: Autores
(2021)

Base de dados Esfratégia de busca

LILACS ("pessoal de sadde” OR “profissionais de salde® OR “profissionais da salde” OR
"prestadores de cuidados de sadde” OR. "profissional da salde” OR. "profissional de salide”)
AND {sono OR. "habitos do sono”™ OR "indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh”™) AND
(*COVID-19" OR "Doenga por Coronavirus 2019° OR “Infecco por Coronavirus 20158-nCol”
OR “SAR3-CoV-27)

MEDLINE {via PUBMED) (({{{{{({{"nhealth personnel’[Me5H Terms]) OR ("healthcare providers"[MeSH Terms])) OR
("health care professional’MeSH Terms])) AND (sleep[MeSH Terms])) OR ("sleep
habits’[MeSH Terms])) AND (“pittsburgh sleep quality index’[Title/Abstract])))) AND
("COVID 19" [MeSH Terms])) OF ("CCOVID-19 Pandemic’[MeSH Terms])) OR ("Coronavirus
Disease-19°[MeSH Terms])) OR ("3ARS CoV 2 Infection”[MeSH Terms])

SCOPUS (Elsevier) TITLE-ABS-KEY({"Health Personnel” OR "Health Care Provider OR "Health Care
Professional™) AND  TITLE-ABS-KEY(sleep OR "Sleep Habits") AND TITLE-ABS-
KEY({"pittsburgh sleep quality index") AND TITLE-ABS-KEY({"COVID 18" OR "COVID-18
Pandemic" OR "Coronavirus Disease-19" OR "3ARS CoV 2 Infection™)

Como critérios de inclusdo foram considerados artigos primarios, em portugués, inglés ou espanhol e que utilizaram
como instrumento de avaliagdo da qualidade do sono o indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI). Foram
excluidos estudos que néo responderam a questéo de revisdo ou ndo contemplaram a tematica. N&o foi utilizado recorte
temporal e os artigos duplicados foram considerados somente uma vez.

Inicialmente, foi realizada uma pré-sele¢ao dos estudos, com a leitura dos titulos e resumos, e posteriormente,
feita a leitura na integra das produgdes selecionadas. O processo de selegdo dos estudos nas bases de dados foi
apresentado por meio do fluxograma adaptado Preferred Reporting ltems for Systematic Reviews and Meta-Analyses:

the PRISMA Statement®.
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Apos aleitura das produgdes na integra, os estudos incluidos no corpus da revisdo foram organizados e sumarizados
em um quadro sindptico, contendo as seguintes informagdes: codigo de identificagdo; principais resultados; delineamento
metodoldgico; e nivel de evidéncia (NE). A classificacdo dos NEs foi realizada conforme o tipo de questéo clinica dos
estudos primarios, que podem ser: de significado; de progndstico, predi¢ao ou etiologia; e intervengao/tratamento®.

A analise dos dados se deu por meio de anélise descritiva, compreendendo a sintese das evidéncias. Foram

respeitados os aspectos éticos, com citagao fidedigna das ideias, conceitos e definigdes dos autores.

RESULTADOS

A busca primaria resultou em 42 estudos, ndo modificando este numero apds a aplicagéo do filtro idioma. Destes,
seis estavam duplicados e foram removidos, dessa forma foram submetidos a leitura de titulos e resumos 36 produgdes,
restando apos aplicagdo dos critérios de incluséo, 29 estudos que foram lidos na integra. A partir de entéo, 27 estudos
foram incluidos no corpus da revisdo. A excluséo de artigos por indisponibilidade de maneira gratuita foi realizada depois
de esgotadas as possibilidades de obtengéo nos diferentes sitios eletronicos de acesso aberto a internet (Figura 01).

Figura 01: Fluxograma de selegao dos artigos para compor o corpus da revisao, Santa Maria, RS, Brasil, 2021.

— Dados identificados por meio das
buscas nas bases de dades (n = 41) Filtro Idioma:
"E Partugués, inglés ou
o LILACS (p=15); PUBMED {n= 14); espanhol {p=42)
E SCOPUS (p=213)
Diadoz duplicados e removidos
— m=48)
2 l Drados exchiidos pelos
I ) critérios: “nio & da
= Drados selecionados - . temitics”™ (z=3]; “nio
(n=36) respands a questio de
revizio” (p=1); “nio &
—_ pesguisa” (n=1)*
-E ""ﬂfi_g':!g completos Artizos completos
g elegiveis e 22?553'10’3 - . exchiidos conforme
'-'E {n=28) critério “nio responde a
a quastio de revizdo” (o =1)
2 Estudos incluidos na
] sintese qualitativa
H @=17)
=l

L —

Fonte: adaptado do PRISMA (2009).*estudos de revisao de literatura (n=2).
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Para melhor visualizagao dos dados, os artigos foram sumarizados no quadro 2, incluindo um cédigo identificador
para cada estudo (A1-A27).

Quadro 2: Caracterizagao dos estudos incluidos na revisdo, Santa Maria, RS, Brasil, 2021 (n=27).

Cadigo Principais resultados Delineamento e
ME*

(A1) A maioria dos médicos (55,6%) apresentou alteracles no sono, sendo a ma qualidade do sono foi Transversal
relatada por 73,1%, sintomas depressives em 75,8% e ansiedade em 73,4%. ME=4**

(A2 45% dos participantes relataram ma qualidade do sono. Alteracfes nos perfis de humor também Transversal
foram observadas; os fatores Vigor e Fadiga foram os mais alterados. MNE=4**

(A3)T Enfermeiras trabalhando meio periodo, com menor percepcao de salde fisica, uma pontuacdo de Tranzversal
autorregulacio de autocuidado inferior, & maior estresse no frabalhe mostraram pior qualidade do ME=4**
S0N0.

(Adym Foi encontrada uma correlacdo posifiva entre 0s escores do Beck Anxiety Inventory (BAI) dos Transversal
parficipantes e os escores do PSQI, Problem Solving Inventory (PSI) e uma correlagdo negativa com NE=4**

0s escores do World Health Organization Quality of Life-BREF (WHOQOL-BREF). Os escores do
P30l e PSI dos enfermeiros foram estafisficamente maiores quando comparados 805 dos médicos e

da equipe.

(Ag)e Apos a intervencdo enfermeiras de primeira linha fizeram um progresso significativo nos escores do Quase

P2Ql, incluinde qualidade global do sono, qualidade subjefiva do sonc, laténcia do sone, duracde do experimental

sono, distdrbios do sono, eficiéncia habitual do sono e disfuncdo diuma. ME=3*
(Ag)3a Mo total, 1376 (82,0%) profissionais de salde fiveram sono de ma qualidade; 975 (58,10%) eram da Coorte

linha de frente e 407 {23. 89%) eram profissionais de salde de segunda linha. ME=2**
(AT) Aqueles que ndo estavam preocupados ou menos preocupados com a pandemia tinham menos Transversal

probabilidade de experimentar estresse, ansiedade e ma qualidade do sono. O sono teve uma NE=4**

correlacdo positiva e moderada forte com fatores psicologicos em trabalhadores de linha de frente e

trabalhadores em atendimento ambulatorial, respectivaments.

(A8)1a Entre 100 participantes neste estudo, 60% fiveram ma qualidade do sono, 46% depressdo e 40% Transversal
ansiedade. A qualidade do sono e sintomas de ansiedade foram significativamente associados aos MNE=4**

sintomas de depressio.

(Ag) A média total do PSQI do grupo experimental foi de 16,07 + 3,761, indicando que a qualidade do Cuase
sono era ruim. Enfre eles, 61,67% tinham insénia moderada, e 26,67% insdnia grave. A equipe experimental
medica que se exercitou de acordo com as prescriclies apresenfou menor estresse psicoldgico e ME=3*

melhor estado de sono do gue a outra equipe.

(AT10) Os niveis de apoio social para a equipe médica foram significativamente associados & autoeficacia e Transversal
3 qualidade do sono & negativaments ao grau de ansiedade e estresse. Ansiedade associou-5e a0 ME=4**
estresse, 0 que impactou negativamente a autoeficacia e a qualidade do sono. Ansiedade, estresse

& autoeficacia foram varidveis mediadoras associadas ao suporte social e & qualidade do sono.

(A11)12 Ansiedade, depressio e a prevaléncia de divorciados ou vidvos foram mais comuns em médicos da Transversal

linha de frente com ma qualidade de sono do que com boa qualidade de sono. MNE=4**

ISSN 2236-5834 5
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A1) Alguns fatores relacionados o trabalho, como ndmero de dias e trabalho, anos de expenéncia Coorte
g pe

profissional e estresse psicoldgico subjetivo, foram associados a mudancas na pontuagdo do PSQIL MNE=2**

A adogdo da Terapia Cognitivo Comportamental (TCC) online foi negativamente associada &

qualidade do sono, laténcia do sono e pontuactes de perturbacéo do sono.

(A13)2 Ma qualidade do sono na avaliacdo inicial & de acompanhamento foram de 154% e 27,9%, Coorte
respectivamente. Fadiga severa, ma qualidade do sono e histdria de franstomos psiguitricos pré- HNE=2**
existentes foram independentemente associados com maicr probabilidade de mau estado

psiquiatrico.

(A14)4 Apenas 34.2% dos trabalhadores de apoio de Wuhan relataram melhor gualidade do sono, em Quase-

oposigdo aos 55,6% do grupo de confrole no estagio 1. A qualidade do sono melhorou experimental

significativaments apdés as intervencies. NE=3*
(A15)% A maioria dos parficipantes (75,5%) (n = 117) apresentou ma qualidade do sono. Nao foi enconfrada Transversal
relagdo estatisticamente significativa entre as vaniaveis estudadas e a qualidade do sono. Mo entanto, MNE=4**

o PSQI médio revelou-se superior ao esperado.

maioria dos participantes relatou sintomas de depressao (81,0%), ansiedade (76,5%), ma qualidade ransversa

Alg)=E A maiona dos parficipantes rel intomas de depressaoe (81,0% iedade (76,5%), ma qualidad T I
do sono (84,7%) e insdnia (73,7%) com 58,5% sofrendo de pesadelos. ME=4**
nsdnia autorreferida, pesadelos, sonambulisma, terror noturno & > § foram mais frequentes no ransversa

A1T)= Insdini ferida, pesadel buli t PS> & fi i frequente T I
grupo de salde comparados 4 populacio em geral. O trabalho em turnos foi associado a maior risco ME=4**

de problemas relacionados ao sono.

(A15)% Para profissionais de salde da linha de frente, 75% dormiam mal, 85% apresentavam estresse Coorte
moederado-grave e §1% tinham ma qualidade de sono & estresse moderado-grave. Para profissionais MNE=2**
de salde nio-frontais, 76% dormiam mal, 4% apresentavam estresse moderado a grave e 62%

tinham ma qualidade de sono e estresse moderado a grave.

(A19): A qualidade do sono foi ruim na maiora dos participantes, com um aumento durante a crise Coorte
epidémica, enquanto o burnouf persistente teve influéncia sobre a ansiedade, estresse agudo e NE=2**

sintomas de despersonalizagdo / desrealizagdo.

(A20)= A prevaléncia de sofrimento psiguico foi de 23.4%, e seis em cada dez participantes relataram Transversal
problemas de sono. A maior proporgdo de participantes relatou dificuldade na laténcia do sono ME=4"™

(81,5%), duracdo (71,3%) & disfuncio diuma (59,5%), enquanto cerca de um terco (32% cada) relatou
usar medicacdo para dormir e teve dificuldade com o sono. O sofrimento psicologico estava

relacionado com sono insatisfatdrio.

AZ2TR A5 estimativas de soliddo, depressdo, ansiedade e distdrbios do sono foram de 89%, 44%, 78% & Transversal
p

87%, respectivamente_ perfurbacio do sono foi maior entre mulheres comparativamente aos homens, ME=4**

classe econdmica média versus alta, no fumante versus fumante, com versus sem soliddo

consideravel, depressao e ansiedade.

(A22)6 Foi encontrada uma tendéncia crescente dos escores de ansiedade, depresséo e qualidade do sono Transversal
com aumento do risco de exposicio ao Covid-18. NE=4**

(A23)= Houve uma diferenca significativa na qualidade do sono entre o5 participantes com e sem Transtomo Transversal
do Estresse pos-traumatico (PTSSs) e entre grupos diferentes com varias frequéncias de contato. A MNE=4"*

Fonte: autores (2021) *Nivel de evidéncia com base na questao clinica de tratamento/intervengao. **Nivel de evidéncia com base na
questao clinica de progndsticol/etiologia®.
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Os estudos foram publicados em 2020 (n=12, 44,4%) e 2021 (n=15, 55,5%), e desenvolvidos em diferentes paises
com destaque para publicagdes na China (n=12; 44,4%), Brasil (n=2; 7,4%), Estados Unidos (n=2, 7,4%) e Turquia (n=2;
7,4%).

Os estudos utilizaram delineamentos transversais (n=18; 66,6%), seguidos de estudos coorte (n=6;22,2%) e
estudos quase-experimentais (n=3;11,1). Como participantes, os estudos incluiram profissionais da saude no geral
(n=15; 55,5%), médicos (n=9; 33,3%) e enfermeiras (n=3, 11,1%).

A qualidade do sono foi associada a ansiedade’ "> depressao’®'3'412%: ins6nia’®'®; estresse no trabalho;
menor percepgdo de salde fisica'; qualidade de vida (QV)11,'; apoio social'®; fatores psicolégicos®; estresse pds-
traumatico?'?; terror'; somatizagdo'; mau estado psiquiatrico?; sofrimento psicologico? %; esgotamento? e fadiga'®?"%,

Quanto aos aspectos sociodemograficos e laborais investigados, evidenciou-se que a diminui¢do na qualidade
geral do sono estava associada a ter filhos, uso de medicamentos continuos?, trabalho noturno, raga (ndo-branco)”,
ser divorciado ou vilvo', trabalho em turnos?, sexo feminino® ' e ser casado. A experiéncia profissional apresentou-
se como preditora de ma qualidade do sono®, no entanto, estudo evidenciou que quanto maior o quantitativo de anos
trabalhados, menores as pontuagdes no PSQI*. Pesquisas revelaram ainda, que profissionais do sexo feminino® 2, da
classe econdmica média, com indice de massa corporal (IMC) baixo, ndo fumante®', com filho tnico' e atuando na linha

de frente®'> apresentaram maior prevaléncia de distlrbios do sono.

DISCUSSAO

Com inicio em 2019, na cidade de Wuhan, na China, a dissemina¢do do novo coronavirus ocasionou uma
pandemia em larga escala, de forma que se dissipou por diversos paises. Em 2020 a Organizagdo Mundial da Saude
(OMS) declarou o surto da doenga, assim, seu enfrentamento se tornou alvo prioritario?. Nesta reviséo, observou-se a
prevaléncia de estudos desenvolvidos na China, o que pode ser justificado pelo fato de que o primeiro caso de Covid-19
foi diagnosticado neste pais.

Os estudos transversais apresentaram-se como delineamento metodologico mais utilizado nos estudos desta
revisdo. Esse método, caracteriza-se pela realizacdo da coleta de dados em um Unico momento e apresenta um baixo
custo quando comparado a outros delineamentos®, o que pode ter contribuido para a sua escolha.

A respeito da qualidade do sono em profissionais da saude na pandemia covid-19, evidenciou-se classificagéo de
ma qualidade geral do sono em diversos estudos, bem como a presenca de disturbios do sono. Os estudos comparam
ainda a qualidade do sono em profissionais da saude e néo profissionais de saude; em profissionais da linha de frente e
n&o linha de frente; e durante e apds o surto de Covid-19.

Os trabalhadores de saude envolvidos direta ou indiretamente no enfrentamento da pandemia estao suscetiveis
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ao adoecimento pelo coronavirus, com diferentes riscos de exposi¢cdo, como a contaminagao e fatores associados
as condigdes de trabalho. Agravos como cansago fisico e estresse psicoldgico, negligéncia mediante as medidas de
protecdo e cuidado a saude desses profissionais, podem impactar de diversas formas as categorias que compdem este
grupo, assim € indispensavel atentar para as especificidades de cada um, de modo a promover um ambiente laboral
saudavel e um cuidado de qualidade®.

Investigagao realizada na Espanha evidenciou que profissionais da saude apresentavam pior qualidade do sono
(64,0%) do que nao profissionais da satde (44,2%)%. Estudos que realizaram comparagao entre profissionais da linha de
frente e ndo linha de frente, evidenciaram ma qualidade do sono em ambos grupos®%%, Na comparagéo da qualidade do
sono durante e apos o surto de Covid-19, na China, foi evidenciada ma qualidade do sono em 16,4% na avaliacao inicial
e em 27,9% na avaliagcdo de acompanhamento®. Na Turquia, profissionais que atuaram durante o surto de Covid-19
apresentaram qualidade do sono ruim®.

Ja estudo desenvolvido no México, realizou trés avaliagdes da qualidade do sono de profissionais da saude, a
primeira quando os espagos clinicos foram reconfigurados para o atendimento a pacientes com Covid-19, a segunda
no pico das internagdes e a terceira pouco antes dos espagos clinicos serem reabertos. Em todas as avaliagdes 0s
profissionais apresentaram qualidade do sono ruim, no entanto, este valor se sobressaiu no pico das internagdes?'.

Investigagao realizada no Brasil com profissionais de enfermagem revelou que mudangas no trabalho, na equipe
e no sono apds o inicio da pandemia, foram percebidas devido a ampliagédo do quantitativo de pacientes assistidos e
nas demandas de cuidado, aumento da tensao e estresse entre 0os membros da equipe, sendo que, cerca de 25% dos
profissionais iniciou o uso de medicacdes para dormir, fatores que se associaram a percepcdo de pior QV*'. Dados
semelhantes foram encontrados em estudos que compdem esta revisao, nos quais evidenciaram-se: aumento em 360%
no uso de medicamentos para dormir, comparando antes e durante o periodo de isolamento social?®, pontuagdes mais
baixas na subescala de salide mental, no questionario que avalia a QV, que foram preditoras de ma qualidade do sono™,
e correlagdo negativa entre os escores de QV e os escores do PSQI".

Estudos mostraram relagéo significativa entre a ma qualidade do sono e ansiedade, depress&o®'?® e insbnia", e
correlacéo positiva entre distirbios do sono e ansiedade. O estresse e méa qualidade do sono estiveram presentes em
cerca de 60% dos profissionais da linha de frente e fora da linha de frente durante a pandemia® e quanto maior o estresse
no trabalho, pior a qualidade do sono".

Destaca-se que o estresse relacionado ao trabalho é um importante fator de preocupagéo para os profissionais
de saude e tem sido relacionado a ansiedade e depressdo. A ma qualidade do sono foi positivamente associada a mau
estado psiquiatrico em profissionais de saude chineses?. Fatores como as inimeras mortes, jornada intensa de trabalho,

incertezas e aumento das demandas no tratamento de pacientes com Covid-19 podem ter contribuido para os danos
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psiquicos. Estes também podem resultar em absenteismos, uso de psicofarmacos, e risco para o suicidio®.

Quanto ao sofrimento psicolégico e qualidade do sono ruim, estudo® evidenciou uma correlago positiva forte
entre trabalhadores da linha de frente. Outrossim, pesquisa revela que niveis mais elevados de sofrimento psicologico
e maiores preocupacgdes sobre a Covid-19 foram independentemente associados a pior qualidade do sono®, o que
pode estar relacionado ao sono insatisfatorio?. Ademais, estudo realizado com médicos chineses evidenciou relagdo
significativa entre somatizagao, depressao, terror, estresse pos-traumatico, tempo de sono e eficiéncia do sono™.

O contexto de pandemia exige mais atencdo ao trabalhador de saude, inclusive, referentes a sua saude mental.
Observa-se aumento da incidéncia de sintomas de ansiedade, depresséo, diminui¢do da qualidade do sono, aumento do
uso de drogas, sintomas psicossomaticos e medo de contaminag&o e transmissédo aos familiares *.

O estresse pds-traumatico que decorre da exposi¢ao Unica ou ampliada a um ou mais eventos traumaticos®,
também foi alvo de estudos nesta revisdo. Os resultados identificaram que a frequéncia de mé qualidade do sono
influenciou no desenvolvimento dos sintomas de transtorno do estresse pés-traumatico?', e que profissionais com sintomas
deste agravo, apresentaram pior qualidade geral do sono?. Outro estudo avaliou a qualidade do sono e esgotamento
em profissionais da saude nos Estados Unidos e evidenciou que aqueles com disturbios do sono eram mais propensos
a relatar esgotamento?®.

O conflito emocional e o estresse nestas circunstancias podem ser reflexo da sobrecarga de trabalho, escassez de
recursos materiais, isolamento da familia, aumento consideravel do numero de casos e mortes, risco de contaminagao,
entre outros. Isto resulta em danos psicoldgicos significativos, comprometendo a salde dos profissionais*.

Sobre a fadiga, estudo brasileiro™ identificou que 75,8% dos médicos acreditavam que seu problema de sono
interferia em suas atividades diurnas devido a fadiga diurna, conferindo diminui¢do da capacidade para o trabalho ou
realizacdo de atividades diarias, concentragdo, memaria e humor. Na Argentina, estudo verificou associagéo forte entre
o consumo de medicamentos para dormir e 0 aumento dos sintomas da fadiga®. Em contrapartida, estudo realizado
na ltalia, identificou a fadiga como resultado de longas horas de trabalho exercidas por medicos que apresentaram boa
qualidade de sono™'.

Esses dados revelam que a fadiga esteve associada tanto a qualidade do sono ruim quanto a qualidade do sono
boa, esta, especificamente devido a intensidade do trabalho. Os fatores que afetam a fadiga relacionada ao trabalho séo
o horario do dia, a duracao e a intensidade do trabalho, sem tempo para descanso, fatores ambientais como ruido e luz,
a sobrecarga psicoldgica ou fisica, e o estresse demasiado*.

Alguns estudos desta reviséo, avaliaram a eficacia de diferentes intervengdes ndo farmacoldgicas em profissionais
que atuaram na pandemia Covid-19, referentes a qualidade do sono. Estudo quase-experimental com enfermeiras

chinesas evidenciou que o treinamento de relaxamento respiratorio diafragmatico € uma estratégia eficaz para melhorar
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a qualidade do sono*, o que revela efeitos benéficos de estratégias alternativas a medicalizagdo. Da mesma forma,
estudo realizado no Brasil constatou reducao de 52,3% na pontuacao do indice de qualidade do sono com aplicagéo da
auriculoacupuntura em profissionais de enfermagem atuantes no combate a Covid-19%.

Exercicios fisicos também apresentaram resultado positivo na melhora da qualidade do sono nos estudos desta
revisdo. Médicos que receberam prescricdo de exercicios fisicos, e se exercitaram de acordo com as prescri¢des,
apresentaram melhora no estresse psicologico e no estado de sono do comparado aqueles que ndo se exercitaram™.
Dados semelhantes foram encontrados em estudo desenvolvido com adultos e idosos no Brasil, no qual se evidenciou
que a pratica de exercicios fisicos*, especificamente o Pilates, foi eficaz na melhora da qualidade do sono®.

Aterapia cognitivo comportamental (TCC) online, incluindo restricao de sono, controle de estimulos, psicoeducagéo,
técnicas de relaxamento e reestruturagdo cognitiva, foi avaliada em um estudo dessa revisdo e associou-se a melhora
na qualidade do sono?. A oferta de local de descanso adequado, apoio psicoldgico, melhora na dieta, realizago de
atividades fisicas e promogé@o de um ambiente positivo e acolhedor aos profissionais, igualmente, repercutiu em sono
de melhor qualidade*, o que revela que diferentes estratégias podem ser utilizadas a fim de contribuir para a melhor

qualidade do sono dos profissionais de saude e, consequentemente, favorecer a qualidade do cuidado prestado.

CONSIDERACOES FINAIS

As evidéncias cientificas elencadas neste estudo revelam que os profissionais da salde que atuaram na linha de
frente durante a pandemia Covid-19 apresentaram ma qualidade geral do sono, disturbios do sono e, por consequéncia,
estdo vulneraveis a outros danos a sua saude. No entanto, também nota-se méa qualidade do sono em profissionais de
saude que ndo atuaram na linha de frente no combate a pandemia, mas que foram expostos a outros fatores laborais
agravados pelas condi¢des pandémicas influentes em sua saude e qualidade de vida.

Evidenciou-se ainda, que fatores psiquicos, fisicos e de contexto de trabalho, se relacionam a piora na qualidade
do sono e contribuem para surgimento de disturbios do sono em profissionais da saude. No entanto, percebe-se, que a
tematica ainda é incipiente no Brasil, indicando a necessidade de se investir em estudos que investiguem tais variaveis.

Além disso, os estudos apontaram estratégias alternativas a medicalizagao, com resultados positivos na melhora
na qualidade do sono, o que pode contribuir para a sensibilizagao dos profissionais e gestores na ades&o a intervengdes

que favoregam o sono adequado e reparador.
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