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Farias EAO. Tavares LM. Emogdes,

autoconhecimento o inteligéncia Introdug@o: Trata-se de estudo de abordagem qualitativa, inspirado na abordagem metodologica da Sociopoética, cujo objetivo

emocional de profissionais de satde na geral foi conhecer as emogdes vivenciadas pelos profissionais de saude da linha de frente no enfrentamento da COVID-19 de
assisténcia direta intensiva a COVID-19 . Um hospital universitario/RJ, indicando caminhos para o autoconhecimento e inteligéncia emocional. Materiais ¢ Métodos:
Rev Pro-UniverSUS. 2024; 15(3);74-84. Participaram 35 profissionais de saude que prestaram assisténcia a pacientes com diagnostico COVID-19 positivo, no CTI da
unidade mencionada. A produgio dos dados ocorreu por: entrevistas semiestruturadas e oficina em grupo, ambas por meio de
plataformas digitais. Dados tratados por Analise de Contetido de Bardin. Pesquisa aprovada no CEP EEAN/HESFA e HUCFF/
UFRIJ. Resultados e Discussao: medo, preocupagdo, pesar, tristeza, alivio, gratiddo foram as emogdes e caracteristicas de
emogoes principais. Principais manejos: conexao com a espiritualidade e lazer. Evidéncias de inteligéncia emocional: identificar
um proposito no trabalho, praticar o autoconhecimento. Consideragdes finais: grande aprendizado vivido no periodo, mesmo
tendo emergido majoritariamente emogdes negativas. Observou-se construgio e fortalecimento da inteligéncia emocional para
lidar melhor com as situagdes, sobretudo as dificeis. Criou-se produto cartilha sobre a construgdo da inteligéncia emocional.

Palavras-chave: Emogdes Manifestas; Pessoal de Satde, Satide Mental; Enfermagem, COVID-19.

Abstract

Introduction: This is a qualitative study, inspired by the methodological approach of Sociopoetics, whose general objective
was to know the emotions experienced by frontline health professionals in the face of COVID-19 in a university hospital / RJ,
indicating paths to self-knowledge and emotional intelligence. Materials and Method: Participants were 35 health professionals
who provided assistance to patients with a positive COVID-19 diagnosis, in the ICU of the aforementioned unit. Data production
occurred through: semi-structured interviews and group workshop, both through digital platforms. Data treated by Bardin’s
Content Analysis. Research approved by CEP EEAN/HESFA and HUCFF/UFRJ. Results and discussion: fear, worry, regret,
sadness, relief, gratitude were the main emotions and characteristics of emotions. Main handling: connection with spirituality
and leisure. Evidence of emotional intelligence: identifying a purpose at work, practicing self-awareness. Final considerations:
great learning experience in the period, even though mostly negative emotions emerged. Construction and strengthening of
emotional intelligence was observed to deal better with situations, especially difficult ones. A booklet on building emotional
intelligence was created.

Key words: Play and Playthings; Professional Training; Pediatric Nursing; Hospital Care.
Resumen

Introduccion: Se trata de un estudio cualitativo, inspirado en el enfoque metodologico de la Sociopoética, cuyo objetivo general
fue comprender las emociones vividas por profesionales de la salud en primera linea en la lucha contra el COVID-19 en un
hospital universitario/RJ, indicando caminos para el autoconocimiento y la inteligencia emocional. Materiales y Métodos:
Participaron 35 profesionales de la salud que brindaron asistencia a pacientes con diagnostico positivo de COVID-19, en la
UCI de la mencionada unidad. La produccion de datos se produjo a través de: entrevistas semiestructuradas y talleres grupales,
ambos a través de plataformas digitales. Datos procesados por Bardin Content Analysis. Investigacion aprobada en CEP EEAN/
HESFA y HUCFF/UFRIJ. Resultados y Discusion: el miedo, la preocupacion, el duelo, la tristeza, el alivio, la gratitud fueron las
principales emociones y caracteristicas de las emociones. Gestion principal: conexion con la espiritualidad y el ocio. Evidencias
de inteligencia emocional: identificar un proposito en el trabajo, practicar el autoconocimiento. Consideraciones finales:
gran aprendizaje experimentado durante el periodo, aunque surgieron emociones mayoritariamente negativas. Se observo la
construccion y fortalecimiento de la inteligencia emocional para afrontar mejor las situaciones, especialmente las dificiles. Se
cred un folleto sobre el desarrollo de la inteligencia emocional.

Palabras clave: Emociones manifiestas; Personal de Salud, Salud Mental; Enfermeria, COVID-19.
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Introduciao

Em tempos em que cada vez mais o enorme
volume de informagdes € consumido, o qual entrou em
contato pelas diversas midias, sobretudo as sociais, a
noticia de um caso registrado do Novo Coronavirus
(COVID-19) no final de dezembro de 2019, na China,
certamente recebeu pouca atengdo, diante das amplas e
emergentes questdes politicas, por exemplo, vivenciadas
em territdrio brasileiro.

No entanto, quando na data de 30 de janeiro de
2020, a Organizagdo Mundial da Saide (OMS) publicou
a Declaragio de Emergéncia em Saude Publica de
Importancia Internacional, em decorréncia da infeccao
humana pela COVID-19, a atengdo dos paises no
mundo se voltou para um estagio de maior alerta em
relacdo a esta sindrome gripal, que rapidamente foi se
espalhando. No Brasil, foi pela Portaria n°® 188/GM/
MS, em 3 de fevereiro de 2020 que foi declarada a
Emergéncia em Saude Publica de Importancia Nacional
(ESPIN) em decorréncia da COVID-19!.

Com uma alta transmissibilidade, profissionais
de satde que tiveram contato com uma carga viral
elevada por prestarem assisténcia a muitas pessoas com
COVID-19 positivo, entraram com frequéncia para a
estatistica de oObitos e afastamentos. Em 06 de Maio
de 2020, o Conselho Federal de Enfermagem registrou
mais de 10 mil enfermeiros, técnicos e auxiliares de
Enfermagem afastados pela doenca no Brasil?, e ao final
de abril do mesmo ano, a Secretaria Estadual do Rio de
Janeiro informou que 1.169 médicos foram afastados do
trabalho por suspeita ou confirmagao da covid-19°.

Este tipo de noticia corrobora um impacto
ainda maior na saide mental destes trabalhadores
que raramente contam com suporte psicologico ou
emocional no ambiente de trabalho. Neste contexto, foi
possivel observar que na vigéncia de pandemias, a saude
fisica das pessoas e o combate ao agente patogénico sao
os focos primarios de atencao de gestores e profissionais
da satde, de modo que as implicagdes sobre a satde
mental tendem a ser negligenciadas ou subestimadas*>.

As repercussoes psicologicas de uma pandemia
podem ser melhor compreendidas quando as emogdes
envolvidas s3o consideradas e observadas. Ainda
que inicie o mecanismo de defesa animal adaptavel
- que ¢ fundamental para a sobrevivéncia-, sentir
emocdes como o medo, envolve diversos processos
biologicos para eventos potencialmente ameagadores
em situagdes cotidianas*. Ao passo que esta emogao
se torna cronica ou desproporcional, abrem-se as
possibilidades de desenvolvimento de uma série de
transtornos psiquiatricos®. Ao se considerar o cenario
de uma pandemia, a presenga do medo aumenta os
niveis de ansiedade e estresse em pessoas saudaveis,
intensificando os sintomas daqueles com transtornos

psiquiatricos pré-existentes’.

Outras emogdes podem ser somadas ao medo,
como a tristeza, frustracdo e raiva - que podem levar a
depressao, solidao, ansiedade e incertezas -, podendo ser
causadas também por estresse, discriminagdo social ou
até mesmo descrenca nos servicos de saude, levando ao
aumento de comportamentos obsessivos compulsivos -
aspectos estes identificados em estudos sobre a satide
mental da populagdo geral®’.

Assim, partindo deste lugar, e buscando
compreender mais profundamente as emogdes
especificamente dos profissionais atuantes no cuidado
a COVID-19, este estudo teve como objeto de pesquisa
as emogdes dos profissionais de saude que estiveram
na linha de frente de assisténcia a pacientes com
COVID-109.

Para além da caracterizagdo das emogdes, a
investigacao buscou estimular o autoconhecimento dos
participantes para que caminhos fossem delineados
para a construcdo e fortalecimento de sua inteligéncia
emocional.

Assim, a influéncia que as injarias a satde mental
dos profissionais de saude no contexto pandémico, os
beneficios que o suporte emocional proporciona as
equipes que estdo sobretudo na linha de frente, além da
satde mental da populagdo estar entre os assuntos mais
debatidos pela Organizacdo Mundial de Satide (OMS)
devido principalmente as consequéncias causadas pelo
isolamento social na pandemia, representam alguns
argumentos que traduzem a relevancia deste estudo.

Isto posto, apresenta-se como objetivos:
Caracterizar as emogdes vivenciadas pelos profissionais
de satde da linha de frente no enfrentamento da
COVID-19; Analisar como tem manejado as emogdes
diante dos enfrentamentos laborais motivados pela
COVID-19 no contexto de vida atual; e, Evidenciar
caminhos para a constru¢do da inteligéncia emocional
dos profissionais de saude da linha de frente no
enfrentamento da COVID-19.

Metodologia

Trata-se de um estudo de abordagem
qualitativa, de natureza descritivo exploratoria.
A escolha por esta abordagem justifica-se, pois
este tipo de estudo resulta em informagdes ricas e
profundas, que possibilitam o esclarecimento de
multiplas dimensdes de um fendomeno complexo.
Seus resultados sdo tipicamente baseados
nas experiéncias da vida real de pessoas com
conhecimento do fendmeno em primeira mao'°.

Por se tratar de uma pesquisa com as
emocdes humanas, a segunda etapa da produgdo
de dados se inspirou na abordagem metodoldgica
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da Sociopoética, pensada por Gauthier'. Esta
abordagem compreende o homem como ser
politico, social e com igualdade de direitos, além de
considerar o corpo, a criatividade e a espiritualidade
na construcdo do conhecimento!!, sendo tais
aspectos caros a pesquisa que busca conhecer
as questdes emocionais de seus participantes. A
Sociopoética parte das contribuicdes filosoficas e
metodologicas da “analise institucional, pesquisa-
acdo e pesquisa participante, pedagogia do
oprimido, grupos operativos, arte-educagao,
pedagogia simbolica.” .

Assim, ao potencializar a voz do participante,
a Sociopoética exalta a dialogicidade, inspirada
fortemente na Pedagogia do Oprimido de Paulo
Freire, cuja filosofia dialogica enfatiza que o nosso
papel nao ¢ falar ao povo sobre a nossa visao do
mundo, ou tentar impo-la a ele, e sim adotar uma
postura de respeito mutuo e de troca entre saberes
intelectuais e populares'>!3,

O cenario do estudo foi o Hospital Universitario
Clementino Fraga Filho (HUCFF), da Universidade
Federal do Rio de Janeiro (UFRJ), que dispos de
instalagdes novas, bem como contratou profissionais
de satide para atuarem diretamente na assisténcia ao
paciente com diagndstico da COVID-19 positivo, nos
Centros de Tratamento Intensivos (CTIs) da unidade,
no apice do periodo pandémico de 2020 até parte os
primeiros meses de 2021.

Os participantes foram profissionais de saude -
Enfermeiros, Técnicos de Enfermagem e Médicos - que
prestaram assisténcia direta a pacientes com diagnostico
COVID-19 positivo, nos CTIs da unidade. Esta
populagdo constituia um universo de 498 profissionais.

Cabe esclarecer, que apds a aprovagdo da
pesquisa nos Comités de Etica (2° semestre de 2021),
a grande maioria dos potenciais participantes ja ndo se
encontrava mais atuando no cenario deste estudo, dada
a temporalidade de contratos. Este aspecto caracterizou-
se como uma limitagdo de pesquisa, ¢ impactou no
numero de participantes que aceitaram contribuir na
pesquisa, ainda que os agendamentos para a produgao
dos dados tenham sido ofertados em datas flexiveis
nos contatos estabelecidos via e-mail e aplicativo de
mensagens. Assim, aceitaram participar da pesquisa 35
profissionais de satde.

Deste modo, foram incluidos para participarem da
pesquisa profissionais de saude (Enfermeiros, Técnicos
de Enfermagem e Médicos) que foram escalados para
atuarem na assisténcia direta ao paciente com COVID-19
positivo em CTI, com o tempo minimo informado de um
més de experiéncia de atuagdo no cuidado/tratamento
da referida doenga. Excluiu-se da pesquisa profissionais
com menos de 6 meses de experiéncia em atuacdo em

Centros de Tratamento Intensivo.

Os participantes foram identificados por
letras que representam as iniciais de sua categoria
profissional, seguida de um numero em algarismo
cardinal (Enfermeiro(a) - E, Técnicos de Enfermagem
- TE, Médicos — M).

Técnica de Producao de Dados

As duas técnicas de produgao de dados utilizadas
foram: a entrevista semiestruturada e a oficina em
grupo, esse ultimo inspirado pela Sociopoética. Essa
associacdo objetivou assegurar uma compreensao em
profundidade do fendémeno em questao.

As entrevistas foram realizadas no primeiro
momento, no més de margo de 2022, tendo os
participantes respondido neste momento o Formulario
de Caracterizagao Sociocultural e as perguntas dispostas
no Roteiro Principal.

E, em 30 de abril de 2022, ocorreu o segundo
momento, que foi realizado em grupo, que de acordo
com a inspiracdo da abordagem metodologica da
Sociopoética, seguiu as etapas de realizagdo de oficinas/
experimentagdes estéticas, quais foram: relaxamento,
negociagao do tema gerador, aplicagcdo de técnica de
produgdo de dados com os participantes ¢ a contra
analise dos dados previamente coletados. O grupo foi
conduzido pela pesquisadora principal, juntamente a
trés estudantes - previamente capacitadas - participantes
deste projeto de Iniciagdo Cientifica (voluntaria e
por bolsa PIBIC/UFRJ), chamadas facilitadoras,
e a técnica utilizada no momento do grupo para a
produgdo dos dados denominou-se “Memoria, emogdo,
pensamento e condugdo”, que foi pensada a partir da
tese de doutorado intitulada “O autoconhecimento
e sua multidimensionalidade aplicada as equipes de
transplantes.”® . A técnica teve por objetivo promover
a autoconscientizagdo emocional dos participantes
a partir de experiéncias marcantes emocionalmente
vivenciadas em seu cotidiano®.

Ambas etapas foram realizadas por meio de
plataformas online Google Meet®.

Analise e Categorizacio dos Dados

Aanalise dos dados deu-se por analise de conteudo
de Bardin'®, que estabelece afirmagdes sobre um
determinado assunto'®. Para isso, foram feitas leituras
dos textos gerados pelas falas dos participantes, a fim de
que fossem realizadas associagdes e categorizagdes dos
dados, enunciados por unidades de sentido.

Adiciona-se que a discussdo dos dados foi
realizada a luz dos referenciais conceituais da
Inteligéncia Emocional', da Educa¢do Emocional'’, ¢
de literatura pertinente ao assunto estudado.
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Aspectos éticos

O estudo foi submetido ao Comité de Etica em
Pesquisa da Escola de Enfermagem Anna Nery (CEP
EEAN/HESFA/UFRJ) ¢ a0 Comité de Etica em Pesquisa
do Hospital Clementino Fraga Filho (HUCFF/UFRIJ), e
respeitou o disposto na Resolugdo n® 466/2012'%, bem
como na Resolugdo 580/18', tendo sido aprovado
com as respectivas CAAE: 33555920.6.0000.5238 e
33555920.6.3002.5257.

Os participantes da pesquisa tiveram acesso ao
Termo de Consentimento Livre ¢ Esclarecido (TCLE)
que foi encaminhado assinado pela investigadora
principal por e-mail aos participantes, e lido antes do
inicio da entrevista. Foram gravados somente os audios
das entrevistas.

Quadro 1. Distribuig¢@o dos participantes de acordo com as emog¢d

Resultados

Participaram da primeira etapa do estudo 35
profissionais dos quais: 13 eram Enfermeiros, 15
Técnicos de Enfermagem, e 7 Médicos. A segunda
etapa da producdo de dados, que foi a partir do Grupo,
contou com a participac¢do de 2 Enfermeiras.

Dos dados emergiram emogdes e caracteristicas
de emocdes, positivas e negativas vinculadas as
vivéncias laborais dos participantes da pesquisa, listadas
nos quadros 1 e 2, dispostos a seguir:

INSERIR AQUI QUADRO 1
INSERIR AQUI QUADRO 2

es e caracteristicas de emogdes positivas citadas, 2022

Emocdes e caracteristicas de emocdes positivas Participantes
Alegria E12, E17, TE211, TE243
Satisfacdo E116, TE12
Alivio El116, M102, M57

Sensagdo de aprendizado/gratidao, Crescimento
profissional/Autoconhecimento

E128, M55, E10, E11, E17, M17, TE3, M18, E31

Fonte. Autoras, 2024.

Quadro 2. Distribui¢do dos participantes de acordo com as emogdes e caracteristicas de emocdes negativas citadas, 2022.

Emocgdes e caracteristicas de emoc¢des Negativas

Participantes

Medo/Preocupagao/Tensao/Apreensao/

Aflicao/Pressao/Sobrecarga

TEL17, E116, E128, TE257, E66, M55, M57,
TE169, TE184, E10, E12, M17, TE3, E23, E31,
M19, TE247, TE246, TE243, E92

Desconforto

TE117, E128, M102, E82, M55, TE184, TE189,
E10, E12, E19, M18, TE12, E23, TE247, TE246,
M74, E92

Sentimento de perda/pesar/tristeza

TE117, E116, E82, TE184, TE196, E11, E17, E19,
M18, TE3, TE23, TE37, TE246, TE211, TE243,
E92

Nervosismo/Estresse/Conflito de ideias/Desespero

Ell6, E123, TE257, ES2, E11, TE3, TE37, E23,
E31, M19, TE246, E92

Ansiedade

Ell6, E123, TE257, TE169, TE184, E11, M18,
E23, M19

Sentimento de impoténcia/angistia/culpa

TE257, TE189, E11, M17, M18, M19, TE246,
M74, E92

Fonte. Autoras, 2024

77

$— REVISTA
d PRO-UNIVERSUS

Revista Pro-univerSUS. 2024 ago./out.; 15 (3): 74-84



Silva et al., 2024.

DOI 10.21727/rpu.1513.4458

Durante as entrevistas, ao serem questionados
sobre as emocodes vividas durante a assisténcia na
linha de frente da COVID-19, muitos dos participantes
apresentaram dificuldades em nomear essas emogoes,
relatando apenas caracteristicas ou sensagoes fisicas.
Algumas das falas que evidenciam essa dificuldade
em identificar as emocdes que foram vividas estdo
destacadas abaixo.

“[...]eundoestousabendo enumerar ounomear quais saotodos
os sinais e sintomas, mas de qualquer forma, obviamente,
saimos um pouco mais adoecidos disso tudo [...]” (M18)

“Entdo, no momento, a gente acaba se acostumando.
Mas, no inicio eu dormia 1 ou 2 horas por dia, eu
acordava assustado no meio da noite [...]” (TE246)

A partir das entrevistas individuais
realizadas e na etapa da oficina, alguns manejos de
emocdes vivenciadas pelos profissionais na linha de
frente de assisténcia 8 COVID-19 foram evidenciados.
Dessa forma, observa-se a seguir as unidades de sentido
dispostas no quadro 3:

Com base nos dados enunciados no quadro 3,
observou-se a incidéncia de atividades de lazer e do
apego a fé como escape das emogdes vivenciadas.
Ademais, foi notério o alto indice de uso de ansioliticos,
juntamente com o apoio psicoldgico e psiquidtrico.

Como possiveis caminhos para a construgdo do
autoconhecimento e inteligéncia emocional estdo os
manejos citados como ferramentas utilizadas para lidar
com situagdes dificeis, que apods realizados, perceberam
serem eficazes no enfrentamento das emocdes em
momentos dificeis, conforme mostra o quadro 4.

O periodo da pandemia apresentou-se como um
momento propicio ao desenvolvimento da inteligéncia
emocional, uma vez que diante de situacdes dificeis
vividas pelos participantes da pesquisa, estes precisaram
buscar novas estratégias para lidar com o também
novas vivéncias impostas pelo exuberante € momento
historico.

Para além disso, “ter Fé” e “Gratiddo a
Deus”, também foram apontados como importantes
enfrentamentos. Além da religiosidade, manejos que
proporcionaram a busca por autoconhecimento e

Quadro 3. Distribuicdo dos participantes de acordo com os manejos das emogdes vivenciadas pelos profissionais

da satde no periodo de pandemia da COVID-19, 2022.

Manejos (unidade de sentido)

Participantes

da equipe

Isolado no quarto, sozinho, destacado do grupo, separado

E116, TE243

Se envolver com o trabalho, conversar com a equipe

Ell6, E82, TE184, TE196, E17, E19

Lazer (exercicio fisico, conversa com familia/amigos,

evitar falar de trabalho em tempo livre, sexo virtual)

E128, E66, M55, M57, E10, El11,
E17, TE3, TE23, TE12, E31, TE247,
TE211, M74, E92

Adaptagdo a situagdo

TE257, TE246

Apego a Deus/fé, pratica de habitos

espiritualidade

religiosos,

E66, M55, TE169, E10, TE3, TE23,
TE37, M18, E31, TE243, E92

Uso de medicamentos, apoio psicoldgico terapéutico

El1, M57, M18, TE3, E23, E92

Fonte. Autoras, 2024
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Quadro 4. Caminhos para construgdo da inteligéncia emocional emergidos das entrevistas e grupo-pesquisador, 2022

Manejos (unidades de sentido)

Participantes

Gratidao a Deus, F¢é, Religiosidade

E10, TE3, TE37, E31, E66, TE169, E92, E17

Valorizar outras coisas da vida, valorizagdo da vida E10, E17
Proposito com o trabalho, Se sentir bem em estar ajudando,
Ell, M17, M18
Oportunidade de fazer o bem
Atividades de lazer (Ler, ver televisdo, passear, estar com | E11,TE23, TE37, EI128, EI117, E31, E66,
amigos e familia, exercicios fisicos) M55,M74,E17

Autoconhecimento, resiliéncia, Imersibilidade, Ler sobre

inteligéncia emocional, “Manter a calma e sorriso no rosto”

E17,M19, E92, TE247, E92

Conversa entre a equipe, Apoio da equipe

E17, TE184, TE196

Estudar, buscar conhecimento E31
Meditagao M19
Chorar E17

novas formas de valorizacdo da vida foram caminhos
trilhados que levaram a um maior autoconhecimento
e fortalecimento da inteligéncia emocional conforme
observado nas falas dos participantes.

O trecho abaixo produzido no grupo foi marcado
pela pandemia da COVID-19 ter representado um
momento de ressignificagdo da vida e busca pelo
autoconhecimento.

“E eu fumava e parei de fumar naquela época também,
entdo alguns disseram “vocé é maluca, vai parar de fumar
na época de maior estresse”, e eu falei que se eu fosse fumar
o que tinha vontade eu iria fumar o mundo e iria morrer
(risos). Ja era uma briga que eu tinha ha tempos, que eu
queria parar com cigarro, embora eu ndo fumasse tanto,
mas era uma briga antiga, e eu aproveitei pra fazer algumas
mudancgas na minha vida, esvaziar as gavetas... Tirar o po
que ndo prestava e deixar somente o que era interessante. E
se eu morresse? Queria estar bem comigo mesma.” (E92)

Aqui € possivel observar exatamente como o
autoconhecimento permite redelinear habitos e encara-
los de modo mais inteligente emocionalmente.

Fonte. Autoras, 2024.

Discussao

Diante dos resultados apresentados, analisaram-
se as trés categorias que surgiram descritas a seguir.

“Como nao sentir medo: quem trabalha na
linha de frente também ¢é ser humano” - As emoc¢oes
que habitam a linha de frente da COVID-19

A emocgdo, segundo a psicologia, ¢ uma condig¢ao
complexa que surge em resposta a determinadas
experiéncias de carater afetivo'. As emogdes podem
se manifestar devido a eventos externos e variados,
consciente ou inconsciente ¢ possuem o poder de afetar
a maneira na qual reagimos a esses mesmos eventos.

“Todas emogoes sdo, em esséncia, impulsos, legados pela
evolugdo, para uma ag¢do imediata, para planejamentos
instantdneos que visam lidar com a vida. A propria
raiz da palavra emogdo é do latim movere — “mover”
— acrescida do prefixo “e-”, que denota “afastar-
se”, o que indica que em qualquer emogdo estd
implicita uma propensdo para um agir imediato”'*3%,
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De acordo com os dados, dentre as emocgoes
predominantes nos profissionais de satide que atuaram
na linha de frente no periodo da pandemia de COVID-19,
o medo foi a emogao que mais teve incidéncia, indo
ao encontro de estudos®* que afirmam que essa foi a
emocao que mais vigorou na pandemia. Outras emocgoes
como preocupacao, tristeza e estresse, também sao
fortemente citadas. Aparecem ainda alegria, satisfagdo
e alivio. Foi possivel observar que uma sucessdo de
fatores que possuem efeitos diretos na satide mental dos
profissionais de saude, impactaram-os, em sua maioria,
de forma negativa.

Nesta direcdo, os principais fatores que
contribuiram para a piora da saude mental destes
profissionais apareceram, a falta de materiais
hospitalares, e ter de lidar com vivéncias diretas a
respeito do sofrimento de pacientes, o que ocasionou
episddios de ansiedade, transtornos de estresse e fatores
psicossomaticos. Ademais, uma das preocupacdes
mais frequentes foi o temor quanto a disseminacao
do virus para familiares e/ou amigos proximos. E
relevante ressaltar que ainda que pontuem as situagdes
dificeis vividas no periodo laboral, os profissionais
demonstraram grande dificuldade em nomear as
emocdes experienciadas.

Sobre isso, existem diversas formas de viver
na inconsciéncia emocional, tendo como agdes: nao
conseguir nomear ou comunicar suas proprias emogoes
e fazer confusdo ao nomear as emocgdes sentidas.
Essas atitudes, que foram observadas em alguns dos
participantes, indicam a dificuldade ou falta de dominio
em reconhecer as emogdes que foram vivenciadas.
Neste sentido, aqueles que nao reconhecem as proprias
emocdes, demonstram incompeténcia emocional. Isto
pode levar a comportamentos agitados e confusos
sobre o que esta se experienciando, podendo ser um
dificultador nas relagdes pessoais'’.

Descobrindo como lidar com o novo —
Manejos das emoc¢oes dos profissionais
da linha de frente

No periodo da pandemia foram enfatizados
momentos de incerteza nos individuos, por envolver
questdes relacionadas a propria manuten¢ao da vida,
em uma esfera particular, bem como, a preocupagao
com as pessoas ao seu redor em um campo mais
coletivo. Por conta disso, a saide mental sofreu um
impacto importante na populagdo, visto que somente a
preservacdo da vida ndo era o suficiente no momento?'.
As opg¢des de lazer ficaram mais restritas a medida
que a situagdo no pais se agravava com a COVID-19.

Porém, observou-se que mesmo com limitagdes, ainda
assim houve adaptagdes conforme as necessidades de
cada individuo, quanto ao enfrentamento das emogoes
negativas vividas na pandemia.

Dessa forma, entende-se que o lazer foi um
importante contraponto. Ademais, vale destacar que
algumas atividades do trabalho foram introduzidas
no ambiente domiciliar no momento de isolamento.
Em consequéncia disso, as ocupacdes domésticas e
empregaticias foram combinadas sem uma devida
pausa®. Em vista disso, o lazer como manejo tornou-se
viavel®”, representando uma forma de se lidar com as
questdes de satide mental. Entre elas estdo o aumento do
periodo de descanso, o compartilhamento de vivéncias
relacionadas a angustias e desafios, a manutengdo do
contato com familiares e amigos, suporte psicoterapico
¢ a tentativa de manter a rotina.

Outro ponto a ser destacado refere-se a utilizagao
da espiritualidade pelos profissionais de satde. De
acordo com a Organizagdo Mundial de Saude (OMYS),
esse recurso pode ser inserido como dimensdo do
cuidado na saiude, uma vez que ele se encontra como
um dos aspectos da concepg¢do multidimensional de
satde retratada em 1998. O emprego da espiritualidade
foi usado para assimilar ou enfrentar as consequéncias
da COVID-19 que repercutiram com grande impacto
no cotidiano numa esfera mundial®*. Dessa forma, a
capacidade de desfocar de seus proprios desejos e poder
visualizar outra realidade que ndo a sua, favorece o
altruismo, além de contribuir para a desmistificagdo de
estereotipos tendenciosos e estimular o respeito miituo
acerca das pluralidades'*. Com base nisso, analisa-se
que esse manejo trazido pelos participantes auxiliou na
construg¢do de um cenario mais acolhedor, no qual lhes
permitia sentirem-se acolhidos e em seguranga, diante
das incertezas vividas no ambiente de trabalho.

Como sabido, no contexto de alta disseminagdo
viral e mortalidade, os profissionais da saude
apresentaram uma gama de emogOes relacionadas
sobretudo ao risco a exposicdo ao Sars-cov-2.
Diante disso, houve profissionais que recorreram ao
acompanhamento psicoldgico particular, além da
automedicacdo como manejo frente a esses desgastes.
Nestas circunstancias, estudo® afirma que poderia ter
havido atitudes por parte das esferas mobilizadoras
nas institui¢des de saude que pudessem de alguma
forma amenizar os desgastes vividos por esses
trabalhadores, impactando sobremaneira na diminui¢ao
da automedicagdo por psicotropicos.

Entre algumas medidas que foram indicadas
como potentes para mitigar esse transtorno estdo a
organizacdo de plantdes de atendimento psicologico
nos hospitais, treinamentos constantes para reforcar a
segurancga na prestacdo da assisténcia ¢ a contratagdo
emergencial de mais profissionais para diminui¢do
de sobrecarga laboral®. Reitera-se, ainda, que a Rede
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de Atengdo Psicossocial (RAPS) tem o potencial de
oferecer assisténcia, acolhendo as situagdes emergentes.
Neste caminho, nao podemos nos furtar de refletir que o
acolhimento das demandas psiquicas dos profissionais
da saude esta também para além da pandemia®.

Caminhos percorridos pelos profissionais
da linha de frente — Do breu a luz da
inteligéncia emocional

A inteligéncia emocional possui cinco dominios
principais, nos quais estdo expressas as aptiddes
envolvidas. Sendo essas aptiddes: conhecer as proprias
emocoes; lidar com emocdes, motivar-se, reconhecer
emocdes nos outros e lidar com relacionamentos'. Ja
a educag¢ao emocional, no que tange as competéncias
emocionais, faz referéncia a capacidade que implica
ndo so na incorporacdo de habilidades, mas também em
um processo de transformagdo, no qual o ser humano
incorpora a consciéncia e compreensdo emocionall’.
Assim, o momento da pandemia foi um periodo de
desenvolvimento da inteligéncia emocional, ja que os
profissionais que atuavam na linha de frente tiveram
que descobrir formas de lidar com suas emogdes, ao
mesmo tempo que prestavam assisténcia aos pacientes.

Conhecer as emocdes e identificar quando se esta
experienciando determinada emocao ¢ relevante ndo so6
para busca da melhor estratégia para lidar com situagdes
de estresse, mas também para o desenvolvimento
do autoconhecimento®. A busca por algum alivio do
sofrimento ou por alguma significagdo ao desespero
que se instaura na vida de quem adoece, parece ser algo
marcadamente recorrente na experiéncia, sobretudo
para as classes populares?.

O bem-estar espiritual destaca-se como uma
das variaveis presentes na capacidade de resiliéncia e
protecao da saude, podendo auxiliar na manutencao
e diminui¢do de agravos do processo saude-doenca,
bem como contribuir para o desenvolvimento de uma
melhor qualidade de vida?’. Sentimentos de proposito
em relacdo ao trabalho e do bem-estar em ajudar o
proximo também foram citados como estratégias de
enfrentamento durante esse periodo e associam-se a
um dos componentes fundamentais da Inteligéncia
Emocional, que diz respeito a motivagdo. Motivar-se
apresenta como um dos cinco dominios apontados como
fundamentais para o desenvolvimento da inteligéncia
emocional'* e, tais praticas, podem ser entendidas como
acodes e pensamentos motivadores.

Para além da busca pelo conhecimento, a pratica
permitiu que esses profissionais achassem um sentido
em continuar atuando nos momentos de dificuldade.
Dois tragos importantes que podem ser atrelados a
esses comportamentos sdo a esperanga € o otimismo.
Do ponto de vista da inteligéncia emocional, ser

esperancoso significa ndo sucumbir numa ansiedade
arrasadora ou atitude derrotista diante de desafios,
enquanto o otimismo se apresenta como fator protetivo
diante das dificuldades'. O autoconhecimento ¢ o
principio base para se desenvolver as aptiddes da
inteligéncia emocional. Estar atento, e desenvolver a
autoconsciéncia € a caracteristica inicial para buscar
entender os padrdes e reagdes, tanto do corpo quanto da
psiqué, diante das situagdes vividas. Realizar praticas
que viabilizem modos de lidar consigo de modo geral
ou subjetivamente foram encorajados e aprofundados
neste periodo de pandemia®.

Tendo em vista que as emocdes também nos
apontam para o mundo que estamos inseridos e,
nesse caso, o mundo que nos afeta, pode-se inferir
que sdo também guias que informam sobre o que esta
acontecendo em nosso mundo!’. Logo, com relagdo
aos profissionais de saude, a inteligéncia emocional
se apresenta como um atributo importante no
momento de cuidado, ndo s6 sendo capaz de perceber
suas emog¢Oes e como se manifestam, mas também
ampliando seu autoconhecimento e a compreensao de
suas potencialidades e vulnerabilidades, o que auxilia
diretamente na melhor compreensao do outro.

Como seguir? Proposta de material
educativo para profissionais da linha de
frente em pandemias

A partir das recolhas obtidas nos resultados,
reuniu-se num Unico material em formato de cartilha
informagdes de facil e rapido acesso para profissionais
de satde terem acesso ao conteido produzido nesta
pesquisa. Os contetdos abordados foram a respeito das
emogoOes, como reconhecer as emogdes vivenciadas,
introducdo breve ao conceito de inteligéncia emocional,
sdo oferecidos ainda exercicios simples para ser iniciada
a autoconscientizacdo e o autoconhecimento, para
se fortalecer a construgdo da inteligéncia emocional,
sobretudo no ambiente laboral.

Conclusao

Observou-se no estudo a incidéncia das emogoes
e caracteristicas de emocgdes: medo, angustia e
desespero. Porém, os profissionais conseguiram, ainda
que em um contexto dificil, apontar emog¢des como a
gratidao. Alguns apresentaram dificuldades em nomear
suas emogoes trazendo as expressdes que remetem a
sensacdes e acdes como representantes emocionais,
o que revela uma relacdo que inspira necessidade de
maior desenvolvimento e exploracdo a respeito de seu
autoconhecimento, visto a dificuldade de nomear as
proprias emogoes.
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Os principais manejos as emogdes sentidas
retrataram a poténcia da espiritualidade e do lazer em
diferentes formas, como estratégias que promovem a
regulacdo emocional, ou seja , representaram formas
mais eficientes para se cuidar da saide mental no
ambiente laboral.

Os caminhos evidenciados que demonstraram a
construcdo dainteligéncia emocional foramrelacionados
ao autoconhecimento e as acdes que auxiliam e
ampliam a consciéncia emocional. Portanto, encontrar
um propoésito no trabalho ou identificar diferentes e
novos tipos de lazer, funciona como caminhos eficazes
no enfrentamento de situa¢des do cotidiano, sobretudo
as dificeis.

Neste sentido, em colaboragdo com o avango
de estudos que possam caminhar possibilitando a
construgdo da inteligéncia emocional, principalmente,
de profissionais de saude que trabalham na linha de frente
em pandemias, criamos um produto, em formato de
cartilha®® cujo objetivo é promover e estimular a pratica
do autoconhecimento, orientar quanto a construgao da
inteligéncia emocional por meio de exercicios simples,
a fim de proporcionar meios efetivos de promocdo e
manutengdo da saude mental desta populagio.
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1 bolsa de IC.
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