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RESUMO

Objetivo: Avaliar a qualidade de vida do residente de enfermagem em meio a
pandemia da COVID-19. Método: Estudo transversal, descritivo, de abordagem
quantitativa com 57 residentes de enfermagem no municipio do Rio de Janeiro, por
meio de questionario contendo dados socioecon6micos e o World Health Organization
Quality of Life, versao abreviada (WHOQOL-bref). Resultados: Participantes
consideram possuir uma Qualidade de Vida satisfatéria (58,11), dado ratificado
através da interpretacdo dos Dominios que apresentou um Score Geral de 53,46,
onde o Dominio Fisico foi o mais satisfatorio (58,33) e o Meio Ambiente (48,63)
o menos satisfatério. Conclusao: Os residentes apresentaram uma Qualidade de
Vida Satisfatdria, contudo percebeu-se que alteraces nos padroes de sono/repouso
podem estar ligados diretamente a diminuicdo da qualidade de vida dos residentes
durante a pandemia.

Descritores: Infeccoes por Coronavirus; Qualidade de Vida; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the quality of life of nursing residents in the covid-19
pandemic. Method: Cross-sectional, descriptive, quantitative study with 57
nursing residents in the city of Rio de Janeiro, through a questionnaire containing
socioeconomic data and the World Health Organization Quality of Life, abbreviated
version (WHOQOL-BREF). Results: Participants consider having a satisfactory Quality
of Life (58.11), data ratified through the interpretation of the Domains that presented
a General Score of 53.46, where the Physical Domain was the most satisfactory
(58.33) and the Environment (48.63) the least satisfactory. Conclusion: Residents
had a Satisfactory Quality of Life, however it was noticed that changes in sleep/
rest patterns may be directly linked to the decrease in Quality of Life of residents
during the pandemic.

Keywords: Coronavirus Infections; Quality of Life; Nursing.

INTRODUGAO

Desde que identificado o coronavirus (COVID-19), a sua caracterizacdo e o
seu potencial de disseminagao em larga escala promoveram um estado de
atencdo de autoridades nos diversos sistemas de salde mundial. Seguindo
de forma semelhante ao contexto global, no Brasil, apds o primeiro caso
confirmado no final de janeiro de 2020, os demais se elevaram em ritmo
crescente e acelerado®.

Diante deste contexto, entre as diferentes medidas preventivas, na tenta-
tiva sanitaria de conter a transmissdo, as autoridades instituiram medidas
de protecdo e diminuigdo de contagio, sendo elas: isolamento social, dis-
tanciamento social e quarentena. Estas podem estar contribuindo com o
sofrimento psiquico, em especial os profissionais da area da salde, dentre
eles residentes, que estdao na linha de frente no combate da COVID-19¢-3),

O medo de se contaminar e infectar seus familiares, o distanciamento de seus
entes queridos, as incertezas relacionadas a falta do pleno conhecimento da
doenca, o sentimento de impoténcia, a sobrecarga de trabalho, a falta de
equipamento de protecao individual (EPI), o constante contato com pacientes
contaminados e seu estado clinico, o elevado nimero de mortes, entre outros
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fatores, aumentam o risco dos profissionais da
area da salde apresentarem quadros clinicos que
se manifestam na forma de sinais e sintomas,
relativos a ansiedade, depressdo, distlrbios de
sono e estresse33),

Estudos realizados em diversos paises enfati-
zam a presenca de comprometimento psiquico
dos profissionais de salde durante este periodo
de pandemia. Uma pesquisa realizada na China
com 1563 profissionais da salide apresentou um
resultado de 50,7% de individuos com sintomas
depressivos, 44,7% com ansiedade e 36,1%
com insonia®,

Estudo similar também realizado em territério
Chinés, com 1.257 participantes entre profis-
sionais de enfermagem (61%) e médicos (39%)
evidenciou um total de 72% dos pesquisados
com sintomas de angustia, 50% com sintomas
de depressédo, 45% ansiedade e 34% com inso6-
nia®. Vale ressaltar que tais comprometimentos
afetam a qualidade de vida destes profissionais.
A Organizacao Mundial da Saude define qualida-
de de vida (QV) como a percepcdo do individuo
de sua posicao na vida, o que abrange a saude
fisica, psicoldgica, o nivel de independéncia, a
autonomia, as crencas, as relacdes sociais e
relacdo com o meio ambiente®,

Muitos sdo os profissionais de salde escalados
em equipes para serem linha de frente, e, dentre
estes, os enfermeiros. Nesse contexto, a enfer-
magem, somada a outros profissionais da salde,
tem estado no centro de atuacao dos sistemas
de salde em escala global®,

Nesse ambito, encontram-se os residentes em
saude, que sdo profissionais graduados, inseridos
em diferentes servicos em busca de qualificagao
profissional. Desde o inicio do programa de resi-
déncia esses profissionais vivenciam mudangas
em seu cotidiano que interferem diretamente em
sua saude mental e na sua qualidade de vida,
em fungdo de diversos estressores inerentes ao
curso de especializacdo®19,

Os residentes de enfermagem por fazerem parte
da categoria profissional que se encontra 24 horas
cuidando do paciente vivenciam diariamente fato-
res como longas jornadas e sobrecarga de traba-
Iho, condigbes precarias no ambiente de servico,
baixos salarios, desvalorizacao da categoria, entre
outros fatores, os quais podem comprometer a
saude fisica e/ou mental, refletindo diretamente
na sua qualidade de vida“?,

Nesse sentido, estudos revelam a importancia
de acles relacionadas a salde mental e fatores
estressores dos profissionais de salde devido a

rotina e dinamica existente nestes cenarios, tais
como: manuais de salude mental no continente
asiatico,orientacbes de associagdes e conselhos
de psicologia, como no Brasil, na Espanha, nos
Estados Unidos, bem como recomendacgoes para
cuidados em saude mental pela Organizacao
Mundial da Saude.Destaca-se, no Brasil, a acao
estratégica “O Brasil Conta Comigo - Profissionais
da Saulde”, sobre a capacitacdo e o cadastramen-
to de profissionais da saude para o enfrentamen-
to a COVID-19¢:39),

Desta forma, faz-se necessaria a realizacao de
trabalhos direcionados aos impactos da pandemia
pela Covid-19 no cotidiano das pessoas, bem
como seu grau de QV.

Diante a intensa atuagdao do enfermeiro residente
frente a pandemia da COVID-19, questionou-se:
como o residente de enfermagem percebe sua
qualidade de vida atuando na linha de frente da
CovID-19?

Assim, esta pesquisa teve por objetivo avaliar a
qualidade de vida do residente de enfermagem
em meio a pandemia da COVID-19.

METODO

Trata-se de um estudo do tipo descritivo com a
abordagem quantitativa, de corte transversal. A
pesquisa foi realizada com 57 residentes de en-
fermagem de uma Instituicao Federal de Ensino
Superior, lotados em hospitais Federais, Militares
e Institutos e Municipais, no Rio de Janeiro. Fo-
ram utilizados como critérios de inclusdo: ser re-
sidente de enfermagem da Instituicdo de Ensino
Superior, cenario do estudo, prestar assisténcia
diretamente voltada ao paciente com COVID-19
e aceitar participar voluntariamente da pesquisa.
Os critérios de exclusdo foram: estar cursando
o primeiro ano do curso de residéncia em en-
fermagem, residentes em periodo de férias ou
afastados por qualquer motivo durante o periodo
de coleta de dados.

Os dados foram coletados de agosto a dezembro
de 2020, através da aplicacdo de dois questiona-
rios disponibilizados em formularios eletrénicos
da ferramenta Google Forms via e-mail, no qual
foram inseridos em seu corpo textual o convite
e o link de acesso direto as perguntas e concor-
dancia com a participagdo por meio do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

O instrumento de coleta de dados contemplou
dados sobre a atuacdo direta na assisténcia ao
paciente com COVID-19 e perfil socioecondmico
dos participantes, bem como, a qualidade de
vida por meio da versdo em portugués do World
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Health Organization Quality of Life abreviado
(WHOQOL-bref), validada por Fleck e colabora-
dores em 200019,

O WHOQOL-bref é um instrumento de avaliacdo
de qualidade de vida desenvolvido pela Orga-
nizacdo Mundial de Saude (OMS), que constitui
a versdo abreviada do WHOQOL-100. Consiste
em um questionario composto por 26 pergun-
tas, sendo duas voltadas aos aspectos gerais da
qgualidade de vida: a primeira sobre a percepgao
do individuo a respeito da sua QV e a segunda
sobre sua satisfacdo com a propria saude; e ou-
tras 24 questdes, divididas em 4 dominios. Estes
dominios sdo divididos em 24 facetas, sendo
eles: Dominio I-Fisico; Dominio II-Psicoldgico;
Dominio III-Relacdes Sociais e Dominio IV-Meio
Ambiente. As questdes sdao graduadas em uma
escala de Likert, podendo o participante escolher
como resposta uma alternativa que varia de 1,
menor grau de satisfacdo, a 5 pontos, o maior
grau de satisfacdao, com excecdo das questdes 3,
4, e 26, as quais foram necessarias recodificar o
valor, onde 1 é o maior grau de satisfacdo e 5 o
menor grau de satisfagao®®12,

Para anadlise dos dados socioeconémicos foi
elaborado um banco de dados no Excel com o
registro de todas as respostas coletadas e pos-
teriormente foi formulado um quadro contendo o
N - quantitativo e porcentagem de cada variavel.
A andlise dos dados referentes a qualidade de
vida foi realizada através de uma ferramenta,
construida e testada no software Microsoft Excel,
versao 2007, que segue a sintaxe proposta pelo
grupo WHOQOL e que realiza automaticamente
o calculo dos escores da estatistica descritiva
do instrumento e elabora graficos a partir dos
resultados®. Esta ferramenta calcula a média
aritmética simples dos escores das 26 questdes
do WHOQOL-bref, com base nos seus dominios e
converte o resultado em uma escala de 0 a 100.
No presente estudo foram utilizadas a variante
média, desvio padrdo, maximo e minimo.

Para interpretacdao dos dados da qualidade de
vida, utilizou-se a seguinte classificacao dos es-
cores: Até 25 = Melhorar a qualidade de vida;
Até 50 = Qualidade de vida Intermediaria; Até
75 = Qualidade de vida Satisfatoria; Acima de 75
= Qualidade de vida Muito satisfatoria®?. Desta
forma, entende-se que quanto mais proximo de
100, maior a QV.

Essa pesquisa respeitou os preceitos éticos
envolvendo pesquisas com seres humanos, de
acordo com a Resolugao 466/2012, aprovada
em 27 de julho de 2020 pelo Comité de Etica

em Pesquisa da instituicdo proponente (CAAE
35020720.7.0000.5285; Parecer: 4.174.788).

RESULTADOS

Do total de participantes, a maior proporcado é
de mulheres, adultos jovens, solteiras e de etnia
branca. Em sua maioria nao residem sozinhos e
possuem uma renda média de 1 a 5 salarios mi-
nimos, sendo a bolsa da residéncia sua principal
fonte de sustento (Tabela 1).

Tabela 1 - Perfil sociodemografico dos residentes.
Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2020

Variaveis N %
Sexo
F 48 84,2
M 9 15,8
Idade (anos)
<24 6 10,5
>25 51 89,5
Etnia Autodeclarada
Branco 25 43,9
Preto 13 22,8
Pardo 19 33,3
Estado Civil
Solteiro 42 73,7
Casado 15 26,3
Com quantas pessoas mora
Mora sozinho 5 8,8
Uma a trés 39 68,4
Quatro ou mais 13 22.8
Quem mora com vocé
Mora sozinho 5 8,8
Mde e/ou Pai 20 35,1
Conjuge 15 26,3
Outros 17 29,8
Renda Familiar mensal
1 a 5 saladrios minimos 39 68,4
5 ou mais salarios minimos 18 31,6
Qual cidade reside
Rio de Janeiro 39 68,4
Niterdi 6 10,5
Duque de Caxias 3 5,2
Sdo Gongalo 3 5,2
Outros Municipios 6 10,7

Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

Por meio da avaliacdo do perfil socioecondémico
dos residentes de enfermagem, observa-se uma
predominancia do sexo feminino, com idade entre
25 e 35 anos, que se autodeclaram de cor branca,
solteiras, que residem com uma a trés pessoas,
em sua maioria mae e/ou pai, possuindo uma
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renda familiar mensal de 3 a 5 salarios minimos
e que vivem predominantemente na cidade do
Rio de Janeiro.

A Tabela 2 demonstra que o Dominio Fisico
obteve uma avaliacdo mais positiva, com uma
média de 13,33. Distingue-se dos demais por
exibir um baixo desvio padrdo (1,74), tendo com
valor minimo 8,57 e um valor maximo de 16,57.
Percebe-se a amplitude desse dominio visto
que ele abrange a faceta com o maior grau de
insatisfacdo geral dos participantes no que se
refere a “qudo satisfeito (a) vocé esta com o
seu sono?” Por outro lado, em relagdao a “quanto
vocé precisa de algum tratamento médico para
levar sua vida diaria?”, obteve-se a faceta com
a maior avaliacdao, ou seja, com maior grau de
satisfagao.

Em contrapartida o Dominio Psicolégico, destaca-
-se como o segundo menor dominio em ordem
crescente, apresentando uma média de 12,23.
Exibindo também o segundo menor desvio pa-
drdo com 2,10, o valor minimo de 7,33 e o valor
maximo de 15,33.

Quanto ao Dominio de Relagbes Sociais, eviden-
cia-se uma média de 12,94 e o desvio padrao de
4,19, sendo este o mais alto valor encontrado em
todos os dominios. Apresenta uma alta variagao
dos dados com um valor minimo de 4,00 e o valor
maximo de 20,00.

E possivel também observar que o Dominio do
Meio Ambiente exibe a menor média de todos os
dominios com 11,78, apresentando um desvio
padrdo de 3,23, um valor minimo de 5,00 e um
valor maximo de 18,00.

Tratando-se da vertente Autovaliacdo, que se
refere a concepgao que cada participante da
pesquisa possui com relagdo a sua propria QV,
obteve uma média de 13,30 com um desvio
padrdo de 2,15, variando com um valor minimo
de 7,54 e um valor maximo de 16,31.

Na Figura 1, no que se refere ao dominio fisico, as
facetas sdo apresentadas de acordo com a ordem

crescente de satisfacao: Sono e repouso (36,84);
Atividade da Vida Cotidiana (47,37); Capacidade
de Trabalho (51,32); Energia e Fadiga (56,58);
Dor e Desconforto (69,74); Mobilidade (72,81)
e Dependéncia de Medicacdo ou de Tratamentos
(73,68).

O Dominio Psicologico (51,46) representou o
segundo grupo com o maior grau de insatisfagao.
Compreende as facetas em ordem crescente: Es-
piritualidade/religido/crencas pessoais (48,25);
Autoestima (50,88); Pensar, aprender, memoria
e concentracao (51,75); Sentimentos negativos
(51,75); Imagem corporal (52,63) e Sentimentos
positivos (53,51).

O Dominio Relagdes Sociais (55,85) representou
0 segundo grupo com maior grau de satisfacdao
entre os participantes, abrangendo as facetas:
Atividade sexual (49,56); Relacdes Pessoais
(54,39) e Suporte (Apoio)social (63,60).

Com relagdo ao Dominio Meio Ambiente, este
obteve como média o escore de 48,63, desta-
cando-se o com avaliagdo mais negativa. Este
dominio leva em consideracao oito facetas: Segu-
ranca Fisica e Protecado (50,88), Ambiente do Lar
(57,02), Recursos Financeiros (64,91), Cuidados
de Saude e Social (40,79), Novas Informagodes e
Habilidades (40,79), Recreacdo e Lazer (47,81),
Ambiente Fisico (47,81) e Transporte (39,04).A
faceta que apresentou maior grau de satisfacao
foi a relacionada a suficiéncia de recursos finan-
ceiros para a satisfacdo das necessidades. Em
contrapartida, a faceta que avalia satisfacdao com
0 meio de transporte utilizado foi a que apresen-
tou o menor grau de satisfacao.

A média da Autovaliagdo da QV leva em consi-
deracao a satisfacao do participante da pesquisa
com relacdo a sua saude e seu julgamento a
respeito de sua propria qualidade de vida, tendo
apresentado um escore de 53,46. Sendo assim,
observa-se que em sua maioria os participantes
consideram possuir uma QV satisfatéria.

Tabela 2 - Dominios do WHOQOOL-bref e suas variantes estatisticas. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2020

. . DESVIO VALOR VALOR
DOMINIO MEDIA PADRAO MINIMO MAXIMO
Fisico 13,33 1,74 8,57 16,57
Psicoldgico 12,23 2,10 7,33 15,33
Relagdes Sociais 12,94 4,19 4,00 20,00
Meio Ambiente 11,78 3,23 5,00 18,00
Autovaliacdo da QV 13,30 3,22 6,00 20,00
TOTAL 12,55 2,15 7,54 16,31
Fonte: Elaborado pelos autores,2020.
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Fonte: Elaborado pelos autores, 2020.

Figura 1 - Autopercepcao da qualidade de vida de residentes, segundo dominios e facetas do WHOQOOL-bref. Rio

de Janeiro, RJ, Brasil, 2020

DISCUSSAO

A enfermagem é historicamente constituida por
profissionais do sexo feminino. Este perfil vem se
modificando principalmente a partir da década de
90 com o aumento do ingresso de individuos do
sexo masculino na categoria. Desta forma, nos-
sos resultados se coadunam com outros estudos
que identificam a forga de trabalho na enferma-
gem como sendo majoritariamente composta por
mulheres**%) Todavia, o perfil de sujeitos jovens
que compuseram a nhossa amostra,diferencia-se
do encontrado entre os profissionais de enferma-
gem no Brasil, que é composto em sua maioria
pela faixa etaria de 36 a 50 anos¥, Este fato se
justifica por serem profissionais recém-formados
que ingressaram na residéncia em busca de
aperfeicoamento técnico e cientifico, evento este
que explica o dado encontrado no estudo®3-19,
Também, no que se refere a nossa amostra ser
de cor branca, sabe-se que, levando-se em con-
sideragdo o contexto historico-social, o acesso
ao sistema educacional de nivel superior no
Brasil (graduagdo e pos-graduagdo) é restrito
e esta longe do ideal®3*1® Sobre isso, ainda que
o sistema de cotas tenha sido instituido para
democratizar este acesso, o perfil dos estudan-

tes de nivel superior no Brasil continua sendo
majoritariamente composto por uma populagdo
branca31),

O Dominio Fisico, que esta relacionado ao sono/
repouso, capacidade de locomogao, uso de me-
dicamentos e capacidade de desenvolver suas
atividades didrias e de trabalho, alcancou-se
o melhor resultado escore entre os dominios.
Outros estudos com profissionais de salde e es-
tudantes de enfermagem demonstram que estes
escores mais altos deste dominio contribuem
positivamente para a qualidade de vida®1?,

Por outro lado, um estudo descritivo, transversal,
com abordagem quantitativa realizado com 128
residentes de um hospital universitario em Sao
Paulo,de diferentes areas da saude, evidenciou
gue tal dominio obteve o mais baixo escore, es-
tando diretamente ligado aos padrdes deficientes
da faceta voltada ao sono/conforto™®,
Destaca-se que houve o menor indice de satis-
facdo da faceta sono e repouso,indicando que
uma parte dos residentes nao consegue supri-las.
Estudos apontam que a privacao dessas necessi-
dades pode acarretar piora nas condigdes de sau-
de e bem estar, estando diretamente ligados ao
desanimo, sintomas depressivos, diminuicao do
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dinamismo profissional, sonoléncia, o que pode
ocasionar acidentes durante a assisténcia(®1012,
Os resultados apontam que os residentes pos-
suem baixa dependéncia do uso de medicacdes
ou tratamentos para gerir a sua vida diaria. Em
contrapartida, uma revisao de literatura reali-
zada sobre o uso crénico de medicacbes e seus
efeitos adversos aponta que profissionais de en-
fermagem e da salde, principalmente mulheres
jovens, praticam automedicacdo como forma de
autocuidado, utilizando em sua maioria antiinfla-
matorios e analgésicos. Este dado é preocupante,
tendo em vista que o uso indiscriminado de anti-
-inflamatorios em longo prazo pode comprometer
alguns sistemas do nosso organismo como: sis-
tema gastrointestinal, renal e cardiovascular®,
A Mobilidade, a qual estad relacionada com a
capacidade de se movimentar, representou a
segunda maior avaliacdo entre as facetas da
presente pesquisa. As praticas de distanciamento
fisico e social, principalmente o lockdown, quando
parte da populacdo ficou isolada em suas resi-
déncias*» representou alteracdes de mobilidade
interurbana com a diminuicao da circulacao da
populacdo, o que contribuiu positivamente para
um escore bem avaliado®”,

O dominio Psicoldgico correlaciona aspectos de
capacidade de concentracdo, frequéncia de pen-
samentos positivos e negativos, satisfacdo com
a autoestima e satisfacdo mental. O cenario de
pandemia, quando vinculado a salude mental,
demanda do trabalhador de salide uma aten-
cao especial. A exaustdo e o esforco emocional
no cuidado ao paciente com COVID-19 podem
conduzir a efeitos de sentimentos negativos e
desestabilizar o bem-estar geral(®7, 11-10.18),

A faceta Sentimentos Negativos, que pode estar
relacionada ao ambiente de trabalho e desempe-
nho deste, indicou que os participantes (51,75)
apresentaram sentimentos como ansiedade, mau
humor, desespero e depressao em ao menos
alguma vez. Os resultados demonstram que o
residente de enfermagem possui dificuldade
de resistir ao desgaste fisico e psicoldgico no
ambiente de trabalho. Paises como China, Ale-
manha e Estados Unidos tém divulgado estudos
relacionados a salde mental dos profissionais de
salide associados a estes sentimentos®+®, o que
converge com os resultados desta pesquisa. Ao
gue concerne a pandemia, ha uma ascendéncia
de casos de Transtornos Mentais Comuns (TMC),
uma vez que o aparecimento de mau humor ou
tristeza pode ser sinal de risco indicativo para o
desenvolvimento deste agravo®-+1819),

As facetas Pensamentos Positivos, Autoestima,
Imagem Corporal, Estilo de Vida, Pensar, Apren-
der, Memdria e Concentragao apresentaram um
grau satisfatorio de QV.Um estudo que aborda as
intervencdes/acdes de cuidado em saude mental
destaca que paises como a China, Estados Unidos
e alguns europeus vém investindo em agoes de
suporte a estes profissionais da linha de frente da
pandemia®. Por outro lado, traz a dificuldade do
Brasil de aderir a estes investimentos que estao
relacionados ao uso de tecnologia. Outro estudo
que abordou qualidade de vida em profissionais
de enfermagem em unidade de pronto atendi-
mento no estado de Minas Gerais aponta que
guando ha ou nao suporte psicolégico e fisico,
os profissionais tendem a providenciar agdes
que reduzem os impactos negativos e elevem
0s positivos®:19,

Ao se deparar com a faceta Espiritualidade/
Religiosidade/Crengas Pessoais, elementos
constituintes da subjetividade dos individuos,
verificou-se satisfagdo intermediaria. A estraté-
gia de enfrentamento relativa a espiritualidade é
habitual entre os enfermeiros. Ha necessidade de
compreensao e reconhecimento por parte daque-
les que prestam o cuidado a saude e lidam com
o sofrimento humano. O profissional necessita
priorizar a reflexdo da espiritualidade quanto a
dimensédo desta para a promogao da saude pro-
pria e aprimoramento na forma de cuidar (1920,
O Dominio de Relagdes Sociais abrange Relacio-
namento Interpessoal, Sexual e Apoio Social. As
facetas abordadas neste dominio beneficiam a
QV quanto a participacdo em atividades sociais,
atividades de lazer e didlogos entre familiares
e amigos. Este dominio obteve um dos maiores
escores, ainda que existam medidas de distan-
ciamento social, a interacdo social ampliou-se por
novas estratégias, como a comunicacdo através
da internet. Os escores de Relagdes Sociais e
Apoio Social parecem ter sido favorecidas por
essa ferramenta, pois se mantiveram acima da
média. A faceta Relacdo Sexual obteve o menor
escore deste dominio, com possivel interferéncia
deste periodo pandémico&19,

O dominio que obteve menor escore no estudo
foi o Meio Ambiente, classificando-se com um
grau Intermediario de QV. Este dominio avalia
questdes relacionadas com Seguranga Fisica e
Protecdao, o Ambiente do Lar, os Recursos Fi-
nanceiros, os Cuidados de Salde e Social, as
Novas informagOes e Habilidades, a Recreacao
e Lazer, o Ambiente Fisico e o Transporte. Um
estudo transversal similar realizado com 224
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profissionais de enfermagem de seis unidades de
terapia intensiva das regidoes metropolitanas de
Sorocaba e Campinas, no estado de Sao Paulo
obteve resultado semelhante com grau Inter-
mediario de QV, corroborando com o resultado
desta pesquisa, apesar do déficit de publicacdes
com a tematica?.

Entre as facetas que se destacam no dominio
Meio Ambiente enfatizamos o Transporte, que
representa o menor escore do dominio e a se-
gunda menor dentre todas as facetas do estudo,
e a faceta Recursos Financeiros, que apresenta
o maior escore do dominio.

Em relacdo a faceta Recursos Financeiros, nos
chama bastante atencdo devido o seu elevado
escore que pode ser explicado pelo fato da grande
maioria dos participantes da pesquisa, embora
possuir uma renda familiar superior a trés sa-
larios minimos, a dividem com um grupamento
familiar de até 3 pessoas. ]a a faceta que repre-
sentou o menor escore do dominio Meio Ambiente
classificando-se como um grau indeterminado
de QV, pode ser explicada pela precariedade do
servico de Transporte Publico na cidade cenario
deste estudo. Sabe-se que o transporte publico
das grandes cidades influencia diretamente na
qualidade de vida dos individuos, uma vez que
a locomogao da grande maioria da populagao,
tanto para suas atividades laborais quanto para
seu lazer, ocorre por meio destes. Associado a
isso, a baixa qualidade e quantidade de 6nibus
ofertado aumentam o nimero de veiculos parti-
culares nas ruas, causando engarrafamento na
cidade e, consequentemente, elevando o tempo
de deslocamento casa-trabalho, razdo da insa-
tisfacdo da populagdo com o servigo oferecido®”.
E importante ressaltar que embora neste periodo
de pandemia o isolamento social e o lockdown
tenham reduzido o nimero de pessoas circulando
e utilizando o transporte publico, as dificuldades
encontradas para o deslocamento na cidade nao
deixaram de existir, uma vez que a oferta de
onibus foi reduzida neste periodo.

O escore da Autoavaliacao da QV encontrado
no estudo (58,11) indica que os participantes
da pesquisa a classificaram como satisfatoria.
Um estudo semelhante, realizado no estado de
Sao Paulo com profissionais de enfermagem de
unidades de terapia intensiva resultou na mesma
classificagdo, porém apresentando um escore
geral mais elevado (73,33)42,

O escore geral deste estudo também classificou
a QV dos residentes como Satisfatoério (53,46),0
resultado encontra-se muito préoximo da linha

limite entre o grau de QV Intermediario (até 50
escores) e muito distante do grau Muito satisfato-
rio (acima de 75 escores). Ndo obstante, mesmo
gue a pandemia apresente impacto pessoal nos
residentes de enfermagem, de uma forma geral
nao dirime a qualidade de vida.

Limitagdes do estudo

Dentre as limitagdes do estudo, destaca-se a es-
cassez de pesquisas disponiveis em que o ques-
tionario WHOQOL-bref foi aplicado a populacao
de residentes de enfermagem e a impossibilidade
de comparacao com o periodo anterior a pande-
mia. Diante disso foi necessario utilizar estudos
com populacdes semelhantes para discorrer
sobre o0 assunto, visto que o estudo aborda uma
tematica atual voltada ao residente de enfer-
magem inserido nesse contexto adverso. Outra
limitacdo encontrada diz respeito ao instrumento
WHOQOL-bref e a incapacidade de avaliar mais
profundamente suas facetas. Por fim, a amostra
de forma reduzida, a qual ndo permite genera-
lizar os resultados.

Implicagcbes para a pratica

Este estudo traz a perspectiva de ampliagao do
campo de estudo sobre qualidade de vida, princi-
palmente relacionado aos profissionais de saude
em programas de graduacdo lato sensu contri-
buindo no contexto da formacdo da residéncia em
enfermagem, e também, trazendo consideracdes
importantes para que mais trabalhos sejam de-
senvolvidos. Para a assisténcia pode estimular
os preceptores a desenvolverem estratégias que
contribuam para melhoria da QV dos residentes,
uma vez que uma baixa QV interfere diretamente
na assisténcia realizada.

CONCLUSAO

Através do presente estudo foi possivel avaliar a
qualidade de vida do residente de enfermagem
em meio a pandemia de COVID-19. Para tal
conclusdo foi necessario analisar aspectos que
englobam diferentes campos ligados a percepgdo
dos residentes de enfermagem, como: psicoldgi-
co, ambiental, fisico e de relagbes sociais.

Em média, os residentes apresentaram uma
Qualidade de Vida Satisfatéria. Como fatores
positivos, pode-se destacar o inabitual uso de
medicagdo ou tratamentos médicos, satisfacdo
na capacidade de locomogao e no apoio social.

Em contrapartida, alguns fatores relacionados
aos padrdes de sono/repouso apresentaram-
-se ligados diretamente a diminuigdo da QV dos
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residentes. E importante enfatizar que embora
0 escore geral deste estudo tenha classificado a
percepcao do residente de sua QV como satis-
fatéria no contexto de sua atuacdo na linha de
frente da COVID-19, torna-se necessario de-
senvolver medidas para melhorar o grau de QV
dos residentes de enfermagem, em virtude das
proximidades com o grau de QV Intermediario
e distanciamento com grau Muito satisfatério.

Além disso, estes achados sdo relevantes, pois
podem nortear acdes que visem ao desenvolvi-
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