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1 RESUMO

Introducdo: A pandemia de COVID-19 acarretou impactos na saude fisica e mental,
principalmente dos profissionais da salde, o que podera leva-los ao desenvolvimento de
burnout principalmente em paises ndo desenvolvidos. Objetivo: Verificar os efeitos da
pandemia da COVID 19 na saude fisica e mental dos trabalhadores da saude da linha de frente
de paises nao desenvolvidos. Metodologia: Revisdo integrativa da literatura realizada com
artigos publicados entre 2020 e 2021. Utilizou-se os seguintes descritores: occupational health,
burnout professional, burnout psychological e COVID 19 nas seguintes bases de dados
PUBMED, SCIELO, BVS e MEDLINE. Resultados: Foram incluidos 7 estudos. Maiores
indices de burnout foram encontrados em profissionais da satde que atuavam na linha de frente
durante a pandemia da COVID-19, sendo o transtorno do estresse pds-traumatico, distdrbios do
sono e depressao frequentes durante a pandemia, evidenciou-se ainda que, profissionais do sexo
feminino tiveram a sua saude mental mais afetada quando comparadas aos homens, assim como
os profissionais com idade mais avancada foram considerados os menos afetados. Concluséo:
A pandemia da COVID-19 aumentou a prevaléncia de burnout fisico e mental entre os
trabalhadores da saude. Além disso, existe uma associa¢do entre burnout e mulheres, que
demostraram maior sofrimento psiquico em relacdo aos homens.

Palavras-chave: Occupational health; Burnout professional; Burnout psychological, COVID-

19.
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2 ABSTRACT

Introduction: The COVID-19 pandemic had impacts on physical and mental health,
especially for health professionals, which could lead to the development of burnout,
especially in non-developed countries. Objective: To verify the effects of the COVID 19
pandemic on the physical and mental health of frontline health workers in non-developed
countries. Methodology: Integrative literature review carried out with articles published
between 2020 and 2021. The following descriptors were used: occupational health,
professional burnout, psychological burnout and COVID 19 in the following databases
PUBMED, SCIELO, BVS and MEDLINE. Results: 7 studies were included. Higher burnout
rates were found in health professionals who worked on the front lines during the COVID-19
pandemic, with post-traumatic stress disorder, sleep disorders and depression being frequent
during the pandemic, it was also evidenced that, professionals females had their mental health
more affected when compared to men, as well as older professionals were considered the least
affected. Conclusion: The COVID-19 pandemic increased the prevalence of physical and
mental burnout among health workers. Furthermore, there is an association between burnout
and women, who showed greater psychological distress compared to men.

Keywords: Occupational health; Burnout professional; Psychological burnout; COVID-19.



3 INTRODUCAO

Casos excessivos de pneumonia com causa desconhecida comegaram a ocorrer em
dezembro de 2019 em Wuhan na China.? Os sintomas relatados inicialmente pelos pacientes
infectados, incluiam febre, alguns casos com dificuldade para respirar, e radiografias de torax
que mostravam infiltrados pulmonares invasivos em ambos os pulmdes2. A pneumonia
verificada nos pacientes foi muito comparada a uma pneumonia viral, foram entdo colhidas
amostras do trato respiratorio inferior e apds uma vasta analise de sequenciamento foi possivel
demonstrar que se tratava de um novo coronavirus,0 SARS CoV-2 !, responsavel pela COVID-

193,

No dia 30 de janeiro de 2020 a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) havia declarado
0 surto como uma Emergéncia de Saude Publica de Importancia Internacional (ESPII),
constituindo o tipo de alerta mais alto da organizacdo, em 11 de mar¢o de 2020 a COVID 19

foi caracterizada como uma Pandemia®.

Na pandemia ha a necessidade de lidar com altas taxas de mortes, muitas vezes
dificuldades financeiras, estresse enfrentado por medo do desconhecido e incertezas quanto ao
momento atual, causando um impacto continuo para a populagéo. Para os profissionais da satde
ha ainda uma série de adversidades, que incluem a busca de estratégias visando reduzir os
indices de contaminacdo, o fornecimento de tratamentos eficazes para os pacientes e 0sS
cuidados que devem ter consigo e seus familiares.* A carga psicoldgica negativa nesses
profissionais é grande e decorrem de situaces estressantes do seu dia a dia, podendo gerar

sintomas desde medo a transtorno do estresse pos traumatico. °

Os impactos na satde mental desses trabalhadores podem ocorrer devido a sua carga de
trabalho aumentada provocada pela alta demanda de pacientes infectados, ou pela necessidade

de cobrir algum colega que esteja doente, falta de trabalhadores especializados® e também



déficits de equipamentos de protecdo individual (EPI’S), muito relatados em paises ndo
desenvolvidos.® "Tais impactos na satide mental podem levar os profissionais da salde ao

desenvolvimento de Burnout. ®

O burnout pode ser definido como um estado de exaustdo fisica e emocional que é
decorrente de situacbes que ocorrem no trabalho e sdo consideradas emocionalmente dificeis.
O profissional com burnout vivencia uma grande fadiga fisica, emocional e psicoldgica, o que
pode resultar em possiveis erros no trabalho, reducdo do desempenho do trabalhador, menor

satisfacio com o trabalho, sofrimento pessoal, maior afastamento no trabalho dentre outros.®

Os paises ndo desenvolvidos tendem a sofrer mais amplamente com a pandemia de
COVID 19. Encontram-se em uma posic¢do dificil, visto que foram fortemente atingidos, e,

portanto, passam por uma série de dificuldades na busca de estratégias para conté-lo®.

Tem-se ainda o fato de que nesses paises as instituicdes sdo precarias, muitas vezes
possuem recursos limitados quando comparados com os paises desenvolvidos, e ja sofrem com
um maior numero de doencas infecciosas como dengue, chicungunha, malaria, colera, entre
outras, com as quais ndo se conhece a interagdo com 0 Nnovo coronavirus. Sabe-se ainda, que as
restricdes de viagens, toques de recolher e o distanciamento social podem reduzir o acesso a
salide nos paises nao desenvolvidos, sendo este fato vivenciado ainda mais em grupos de baixa

renda.®

Portanto torna-se importante verificar quais os efeitos da pandemia da COVID 19 na

salde fisica e mental dos trabalhadores da satde da linha de frente de paises ndo desenvolvidos.

4 MATERIAIS E METODOS
Trata-se de uma revisao integrativa da literatura com o intuito de reunir e sintetizar as

evidéncias disponiveis em artigos originais produzidos sobre o tema. Esse estudo passou pelas



seguintes fases de elaboragéo: escolha do tema com a identificacdo do problema, busca nas
bases de dados a partir dos critérios de inclusdo e exclusdo propostos, analise dos estudos que
foram incluidos, categorizacdo e avaliacdo dos dados, interpretacéo e sintese para apresentacao
dos resultados. O estudo foi norteado pela pergunta: “Quais os efeitos da pandemia da COVID
19 na saude fisica e mental dos trabalhadores da saude (linha de frente) de paises nédo

desenvolvidos?”

A pesquisa foi constituida por artigos cientificos disponiveis online na integra
publicados de 01 janeiro de 2020 a 15 de marco de 2021 nos idiomas portugués, inglés e
espanhol. As bases de dados pesquisadas foram: PUBMED, SCIELO, BVS e MEDLINE.
Foram excluidos cartas, editoriais, teses, dissertagdes, revisdes, capitulos de livros, outros
textos nédo cientificos, artigos que nao abordassem o tema da pesquisa e estudos desenvolvidos

com trabalhadores de paises desenvolvidos.

Os descritores determinados com o auxilio do DeCs (Descritores em Ciéncias da Saude)
utilizados para a pesquisa foram: occupational health, Burnout professional, Burnout
psychological e COVID 19. A estratégia de busca utilizada foi a associa¢do: “Occupational

health” OR “burnout professional” OR “Burnout psychological” AND COVID-19

A partir da busca aplicada nas bases de dados selecionadas foi identificado o total de
estudos na literatura. A selecdo dos artigos iniciou-se com a exclusdo dos artigos que nédo
respondiam a pergunta norteadora por meio do titulo, os duplicados e em seguida foi realizada
a leitura dos resumos com a aplicacéo dos critérios de inclusdo e exclusdo da pesquisa, por fim,

foram selecionados os artigos que apos a leitura integra abordassem o tema da pesquisa.

Utilizou-se o fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-
Analyses (PRISMA) com o objetivo de organizar as estratégias de identificacdo, selecdo e

inclusdo dos estudos dentro dos critérios de elegibilidade propostos. Os estudos foram
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registrados em instrumento especifico abrangendo as informacdes: identificacdo (nome do
autor e ano de publicagdo), pais de origem do estudo, método do estudo, populacéo estudada,

objetivo do artigo, fatores abordados na pesquisa, resultados e conclusdes apresentadas.

5 RESULTADOS
Foram encontrados um total de 2.785 artigos nas bases de dados, apds o processo de

sele¢do, detalhado na figura 1, foram incluidos 7 artigos.

Os artigos selecionados abrangeram os seguintes paises: Brasil, China, Egito, Ird e
México. O Estudo transversal foi predominante, apenas um estudo foi do tipo qualitativo. A
descricdo dos autores, ano de publicacdo; pais de origem, tipo de estudo, e objetivos estdo

descritos no quadro 1.

A populacdo encontrada contemplou clinicos gerais, enfermeiros, cirurgides,
anestesistas, pneumologistas e intensivistas, sendo que, a grande parte dos estudos foi realizada
com os enfermeiros. Os dados foram registrados a partir de: questionarios sociodemogréaficos,
escalas e questionarios relacionados a saude psiquica e fisica dos profissionais da saude, com
aplicacdo tanto presencial quanto remotas. No quadro 2 foram descritos os autores, ano de

publicacdo, métodos e principais resultados.

Seis artigos evidenciaram que o Burnout esta presente nos profissionais da area da satde
que trabalham no combate a COVID 19 afetando diretamente sua satide mental'® 111213 14 ym
artigo, no entanto, mostrou que os profissionais que trabalhavam em enfermarias comuns,
tiveram uma maior frequéncia de Burnout quando comparados aos profissionais que trabalham

na linha de frente?®.
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Quando comparado com o0 sexo masculino, a saude mental das mulheres é
significativamente mais afetada, sendo acometidas por burnout, trauma, depresséo e exaustao
emocional'®t37. Maes que tinham que deixar seus filhos pequenos sofriam ansiedade e estresse
pela separacdo dos filhos *. Além disso, mulheres apresentaram depressdo moderadamente

severa e severa em maior frequéncia®®

6 DISCUSSAO

A pandemia do COVID 19 esta afetando a saude mental dos profissionais da linha de
frente, levando-os ao estresse poOs traumatico, ansiedade, depressdo, trauma, esgotamento,
cansaco fisico e mental, configurando indices mais altos de burnout nesses profissionais,

sobretudo nas mulheres 7101112131415

Houve relato também de maior indice de burnout em profissionais da saude que nao séo
da linha de frente!®. Isso teria relagdo com uma maior preparacdo e informagdo dos
profissionais da linha de frente quanto aos cuidados de pacientes infectados com COVID 19,
enquanto que, os profissionais de enfermarias habituais, ndo receberam na mesma intensidade
de treinamento, deixando-os inseguros a lidar com a situacdo, e com medo de que 0 virus
chegasse até o0s seus pacientes, visto que todos estavam em tratamento oncoldgico, sendo mais
vulneraveis a infecgdes ou até mesmo tendo a suspensdo do tratamento, causando maior estresse
nesses profissionais. Outro fator importante € que os profissionais da satde que atuam na linha

de frente teriam uma maior realizagdo pessoal quanto ao seu trabalho®®.

GALEHDAR et al. (2020)* ndo relatam burnout em sua pesquisa, mas descrevem
sintomas relacionados a deterioracdo da satde mental e fisica desses profissionais. Por se tratar

de um estudo qualitativo, ndo se utilizou nenhuma escala para rastreio da doenga.
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Quanto a predominancia do sexo, 0s autores evidenciaram em seus estudos que a saude
mental das mulheres foi a mais afetada quando comparado aos homens’ 1° 13, As mulheres
historicamente sdo mais suscetiveis a doengas psiquicas, isso pela influéncia do ciclo da vida,
fatores hormonais e culturais, vulnerabilidade a violéncia, exploracdo nas relacGes, e
discriminacdo de género. Ainda se tem o fato de que as mulheres tem um grande papel como
cuidadoras de suas familias!®. Segundo SILVA e CARLOTO (2003)'" quando a mulher
adentrou no mercado de trabalho, passou a desenvolver uma dupla jornada, a profissional e a
domestica. Passaram entdo a exercer uma fun¢do em um trabalho assalariado e ao mesmo tempo
exercem funcdo em casa em que ndo sdo remuneradas, este fato teria também influéncia sobre

a saude mental da populagédo feminina.

Em relacdo a faixa etaria, médicos com idade mais avancada mostraram-se menos
propensos a sintomas psiquicos’. Um estudo realizado no Brasil, com cirurgiGes de cabeca e de
pesco¢o, demonstrou que médicos mais jovens foram mais afetados com ansiedade, quando

comparados aos médicos com idade avancada?®.

Existem fatores que podem estar associados ao fato de a idade afetar significativamente
a saude mental da populacdo durante o periodo pandémico. Os jovens tendem a sentir mais 0s
diversos estressores da pandemia do COVID 19, que inclui a soliddo decorrente do isolamento
social, medo de contrair a doenca, tensdo econdmica e a incerteza quanto ao futuro. A resiliéncia
adquirida por pessoas com idade avancada e o enfrentamento as dificuldades acumuladas no

maior tempo de vida s&o fatores que podem justificar tal fato também?®.

Tém-se ainda o fato de que esta parte da populacéo teria uma vida social menos ativa e
agitada em comparacao aos mais jovens, ocorrendo menos sofrimento diante das privacoes.

Entre os jovens, muitos ainda estudam e pretendem descobrir a sua carreira e geralmente sdo
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casados, ou seja, possuem reponsabilidades com a preservacao e sustento de suas familias, esses

fatores incidem fortemente sobre esse aspecto®®.

Os problemas e dificuldades para dormir foram relatados em varios estudos 1°1214 O
momento pandémico vivido pelos profissionais pode leva-los a alteragdes em seu ciclo
circadiano, distarbios no padrdo do sono, entre outros. Esses fatores, podem ser agravados
quando somados a exaustao fisica, elevada carga de trabalho, falta de equipamentos de protecao
individual, condic¢des inadequadas de trabalho, necessidade de tomada de decisdes, tensdes

emocionais e gravidade dos casos?°.

Esse achado € de suma importancia, devido ao que se sabe a respeito do ciclo circadiano,
em que a privacdo do sono e as alteragbes neste ciclo interferem fisiologicamente e
psicologicamente nesse profissional, implicando na qualidade de seu atendimento, visto que
sonoléncia derivada da privagdo do sono aumenta a probabilidade de erros ou acidentes de

trabalho 2.

O transtorno do estresse pos traumatico (TEPT) foi relatado em alguns estudos,
demonstrando consequéncias significativas na satide mental de profissionais da saude!? 12, A
exposicdo a algum estressor mental ou fisico, provoca no mesmo instante uma série de
sintomas, como o atordoamento, tristeza, depressdo, ansiedade entre outros?t. O TEPT esta
diretamente relacionado a exaustdo emocional, despersonalizacédo, trabalhar em hospital e a

preocupacéo de algum familiar ou o prdprio profissional se infectar com COVID-19%,

7 CONCLUSAO

Em nenhum dos estudos foram evidenciados outros profissionais da salde, como
fisioterapeutas, fonoaudiologos, nutricionistas entre outros. A amostra de todos os artigos
selecionados foi composta por apenas médicos ou enfermeiros. Este fato, torna-se uma limitante

para esse estudo, visto que, ndo se tem a perspectiva de outros profissionais quanto a questdo
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norteadora desse estudo, e portanto, ainda configura uma lacuna na literatura cientifica que

precisa ser explorada em estudos futuros.

A pandemia da COVID-19 aumentou a prevaléncia de Burnout fisico e mental entre os
trabalhadores da satde. Além disso, existe uma associacdo entre burnout e mulheres, que

demostraram maior sofrimento psiquico em relagdo aos homens.

Sabe-se que profissionais da area da salde, que lidam com o atual momento
pandémico exercem um papel essencial na vida de outras pessoas, cuidam, reabilitam e se doam
de forma intensa, porém, essa carga trouxe inimeras consequéncias para esses profissionais,
levando-os a um esgotamento, cansaco, e até mesmo estafa profissional. Portanto, é de grande
importancia que se realize programas eficazes que protejam e amparem esses profissionais
desses efeitos adversos, visando a preservacao e tratamento de sua saude mental e fisica, pois

gquem cuida também precisa de cuidado.
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9.1 ANEXOA

Figura 1 — Fluxograma de selecdo dos artigos.
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9.2 ANEXOB

QUADRO 1- Identificacdo dos artigos quanto ao pais de origem, tipo de estudo e objetivo.

Bibliografia Pais de Tipo de estudo Objetivo
Origem
ABDELHAFIZ, Ahmed | Egito Estudo Auvaliar a frequéncia de sindrome de burnout entre uma amostra de
Samir et al.,20207 médicos egipcios devido a pandemia de COVID-19 e focar nos
transversal . . P e
fatores de risco associados e nas possiveis consequéncias.
online
CHEN, Ruey et | China Estudo Auvaliar trauma, burnout, sindrome do transtorno pés-traumatico e
al.,2021%° Transversal fatores associados a essas variaveis em enfermeiros na pandemia de
COVID-19.
HOSEINABADI, Ird Estudo Avaliar os fatores associados e o nivel de burnout durante um surto
Tahere Sarboozi et al., transversal de COVID-19 entre enfermeiros de linha de frente e enfermeiros de
2020 outras enfermarias.
PUGA, José Adan Estudo Avaliar a associacdo das caracteristicas gerais e ansiedade /
Miguel et al., 2020*2 México transversal depressdo / sintomas dissociativos pré-existentes e resiliéncia no
survey desenvolvimento de sintomas de transtorno de estresse pos-
traumatico (PTSD), qualidade do sono, sintomas de
despersonalizacdo / desrealizacdo (DD), estresse agudo, estado de
ansiedade e esgotamento.
SANTOS, Katarina | Brasil Estudo Analisar a prevaléncia de sintomas de depressao, ansiedade e fatores
Marcia Rodrigues et al., transversal, do | associados em profissionais da equipe de enfermagem durante a
20211 tipo web-survey | pandemia da COVID-19
GALEHDAR,Nasri et | Ird Estudo Explorar as experiéncias de sofrimento psiquico de enfermeiros
al.,2020% qualitativo durante o atendimento a pacientes com COVID-19.
realizado  com
abordagem
convencional de
anélise de
conteddo.
WU, Yuan et al., 2020%° | China Estudo Comparar a frequéncia de burnout entre médicos e enfermeiras da

Transversal

linha de frente e aqueles que trabalham em outras enfermarias.




9.3 ANEXOC

QUADRO 2: Identificacdo do método e principais resultados dos artigos selecionados.

Bibliografia Método Resultados

ABDELHAFIZ, 220 Médicos da linha de | 220 médicos participaram do estudo. A frequéncia de sindrome de
Ahmed  Samir et | frente responderam a um | burnout foi de 36,36%. A possibilidade de desenvolvimento do
al.,20207 questionario dividido em | burnout aumentou duas vezes com a necessidade de compra de

trés secdes:
caracteristicas
sociodemogréficas e

informagdes relacionadas
ao emprego; historia dos
médicos de lidar com
casos COVID-19 e
mortes relacionadas, bem
como suas percepcdes da
realidade da situacdo
COVID-19 no Egito; A
terceira secdo avaliou a

sindrome de burnout
usando 0 Maslach
Burnout Inventory

Human Services Survey
(MBI-HSS) que explora
as trés dimensdes do
burnout; exaustéo
emocional; despersonaliz
acéo; e realizagdo
pessoal.

equipamentos de protecdo individual (EPIs) do proéprio dinheiro,
com assédio por familiares de pacientes, e foi menos propensa a se
desenvolver em médicos com idade avangada. Enquanto o sexo
masculino foi um preditor de despersonalizacdo, o sexo feminino
apresentou associacao significativa com maior exaustdo emocional.
A infeccdo ou morte por COVID-19 entre colegas ou parentes
mostrou associacao significativa com exaustdo emocional elevado e
menor realizacdo pessoal, respectivamente.

CHEN, Ruey et al,

12.596 enfermeiros em

Ao analisar sobre o trauma, 34,8% dos participantes tiveram

20211 um hospital de Huwan | dificuldades para dormir ou méa qualidade do sono, 33,9%
foram availiados. | acreditavam continuamente que um desastre semelhante ocorreria no

Utilizou-se o Trauma | futuro, ambos em decorréncia do COVID 19. A resposta de trauma

Screening Questionnaire | foi maior em mulheres (13.5%). Alguns participantes apresentaram

(TSQ) para  avaliar | também irritacdo, nervosismo, se sentiram assustados, pensamentos

trauma; Maslach | e memorias infelizes. 13,3% dos participantes podem ter tido

Burnout Inventory- | respostas traumaticas devido aos efeitos do COVID 19. As médias

General Survey (MBI- | de burnout foram classificadas na faixa de baixo a moderado, assim

GS) para avaliar burnout; | como o grau de exaustdo emocional, que foi maior em Mulheres e no

Posttraumatic ~ Growth | pessoal que trabalhava em cuidados intensivos, unidades ou

Inventory-Short ~ Form | departamentos relacionados ao COVID-19, a propor¢do de

(PTGI-SF) para avaliar | enfermeiras com altos niveis de exaustdo emocional foram

sindrome do transtorno | significativamente maior entre aqueles que trabalhavam em unidades

pos traumatico; e | de cuidados intensivos( 24,7%) e em setor COVID 19 (23,5%). A

informacg0es despersonalizac¢do foi significativamente maior nos homens (22,3%)

demograéficas; e 0s que trabalhavam nos cuidados intensivos (21,1%) e setor

COVID (22,7%). Houve baixo escore quanto a falta de realizacdo

profissional. A prevaléncia do transtorno pés-traumatico foi 28%.

HOSEINABADI, Participaram do estudo | O grupo de exposigao apresentava maior experiéncia de trabalho em
Tahere Sarboozi et | 245 enfermeiros (151 | anos assim como apresentavam com maior frequéncia também
al., 2020™ eram do grupo de | bacharelado em comparagdo com o outro grupo. A pontuacdo média

exposi¢do COVID 19 e
94 no grupo de ndo
exposicdo a

total de apoio da familia e amigos foi de 2,63 de 5 no grupo de
exposi¢do e de 2,68 no grupo de ndo exposicdo. A pontuacdo média
total para recursos hospitalares para tratamento foi de 2,08 de 5.




infeccao de COVID 19.
Foi utilizado o Oldenburg

Burnout Inventory
(OLBI)

usado para  medir
burnout;  Job  Stress

Questionnaire (JSQ) para
determinar a causa do
estresse organizacional;
burnout and job stress
guestionnaire na versao
persa; questionnaire of
hospital resources, family
support, and measuring
the fear of COVID-19
traduzido para a lingua
persa.

(sendo o grupo de exposi¢do 2,04 e o grupo de ndo exposicéo 3.,14).
O estresse no trabalho relacionado ao COVID-19 foi 3,07 de 5 (sendo
0 grupo de exposicdo ao COVID 3,22 e o grupo de ndo exposic¢do
2,85). O medo do COVID-19 como uma questdo de 10 pontos
também foi avaliado e a pontuacdo média foi 6,08 de 10 (sendo o
grupo de exposicao 6,29 e o grupo de ndo exposicdo 5,75). O valor
médio dos escores de burnout relacionados ao COVID-19 para
ambos os grupos foi 2,57 de 5 (sendo o grupo de exposi¢do 2,61 e 0
grupo de ndo exposicdo 2,51).

PUGA, José Adéan
Miguel et al., 20202

Participaram do estudo
204  profissionais  da
salde de um Hospital
reconfigurado para
atender ao aumento de
pacientes com COVID -

19. Foi utilizado
avaliacdlo dos dados
demograficos; Hospital

Anxiety and Depression
Scale (HADS);
Dissociative Experiences
Scale (DES); Resilience
scale by Connor et al;
Pittsburgh Sleep Quality
Index;
Depersonalization/dereal
ization inventory
(DD);Stanford Acute
Stress Questionnaire;
versdo abreviada de
State-Trait Anxiety
Inventory (STAIsv);
versdo curta de Burnout
Measure by Malach-
Pines;Posttraumatic
Stress Disorder Symptom
Severity ~ Scale.  Os
questionarios foram
realizados antes, durante

Em comparacdo com os homens, as mulheres que relataram
ansiedade pré-existente foram mais propensas ao estresse agudo; e
idade mais jovem estavam relacionadas tanto aos sintomas
psicolégicos comuns pré-existentes quanto a menor resiliéncia. No
geral, a qualidade do sono foi ruim para a maioria dos participantes,
com aumento durante a crise epidémica, enquanto o burnout
persistente teve influéncia na ansiedade, estresse agudo e sintomas
de despersonalizacdo/desrealizacdo. Os sintomas de TEPT estiveram
relacionados & ansiedade/depressdo pré-existente e sintomas
dissociativos, bem como ao estresse agudo e ansiedade aguda, e
negativamente relacionados a resiliéncia.

e apoés o pico de
internagoes.
SANTOS, Katarina | 490 participantes da | 89% dos participantes atuavam diretamente com pacientes com

Marcia Rodrigues et
al., 2021

equipe de enfermagem
que atuam nos servigos de
salde de média e alta
complexidade. A coleta
de dados

ocorreu por meio de
formulérios  eletrnicos
no Google forms
enviados por e-mail e
redes sociais. Foi

COVID-19. 30,04% dos participantes tiveram diagndéstico de algum
transtorno mental nos ultimos 12 meses. 39,6% apresentaram
sintomas de ansiedade moderadamente severa ou severa, observou-
se como fatores associados & ansiedade moderadamente severa ou
severa, ser pardo, trabalhar em vinculo empregaticio privado ou ter
vinculo publico e privado, ter sintomas de Sindrome de Burnout, ser
profissional de servicos sem estrutura para a pandemia ou maior
impacto. 38,0% apresentaram sintomas de depressdo
moderadamente severa ou severa, a presenca de sintomas da
Sindrome de




utilizado o Patient Health
Questionnaire para
verificar a prevaléncia de
sintomas de depressao
moderadamente  severa
ou severa; General
Anxiety Disorder para
mensuracdo de sintomas
de

ansiedade. As variaveis
independentes do estudo
consistiram em
caracteristicas bioldgicas,
caracteristicas
socioecondmicas e
familiares, caracteristicas
do trabalho, praticas de
autocuidado,
caracteristicas de saude

mental e impacto da
COVID-19 na vida e
trabalho; escala  de

impacto da COVID-19
(adaptada). Seus itens
foram mensurados em
escaladotipo likertde 1 a
5.

62,4% dos profissionais apresentaram burnout. Foi demonstrado
que o sexo feminino foi mais acometido por depressdo
moderadamente severa ou severa), ter renda mensal de 3 a 4 salarios
minimos morar com 0s pais e irmaos, atuar apenas em Servigos
privados, ter se afastado do servico ou ter a funcdo alterada em
decorréncia da pandemia, ter sintomas de Sindrome de Burnout, ser
profissional de servicos sem estrutura para a pandemia foram fatores
gue se associaram a depressdo. Os fatores associados a menor
prevaléncia de depressdo e ansiedade foram realizar atividades
fisicas e ter o habito de conversar com amigos e familiares.

GALEHDAR,Nasri
et al., 2020%

20 enfermeiros que atuam
em hospitais publicos. Os
dados foram coletados
por meio de entrevistas
telefbnicas
semiestruturadas em
profundidade.

A andlise qualitativa dos dados revelou 11 categorias e 5
subcategorias. Na categoria ansiedade relacionada a morte
demonstra que os enfermeiros foram submetidos a sofrimento
psiquico por ver a morte dos pacientes de COVID-19. A morte de
pacientes, principalmente dos jovens, era angustiante para eles, e
quando os pacientes apresentavam problemas respiratorios e nédo
havia o que ser feito gerava um impacto negativo sobre os &nimos
deles. Sobre as dimensdes da doenca: durante os primeiros dias, eles
estavam despreparados para se proteger e cuidar dos pacientes, o que
Ihes causava confusdo e transtorno mental. Na categoria ansiedade
causada pelo sepultamento foi verificado que o fato dos familiares
ndo poderem realizar uma cerimbnia de enterro afetava
negativamente o enfermeiro. Na categoria medo de infectar a familia,
foi evidenciado que um dos motivos dos problemas de satde mental
dos enfermeiros era 0 medo de infectar seus familiares, e o
afastamento dos mesmos. Verificou-se que as enfermeiras que
tinham filhos pequenos sofriam de ansiedade e estresse por causa da
separacdo dos filhos. Na categoria angustia por perder tempo, 0s
profissionais relataram que acabam ‘“perdendo” muito tempo e
energia com relagdo as medidas protetivas (EPI’S), fazendo-0s
sentir-se cansados, angustiados e hesitantes em fazer as coisas na
hora certa. Na categoria sofrimento por dar mas noticias, uma das
fontes de angustia dos enfermeiros foi o anincio da morte do
paciente aos familiares. Na categoria medo de ser contaminado,
mostrou que uma das causas do estresse nos enfermeiros é o medo
de se infectarem, isso ainda os atrapalhava a dormir e descansar,
aumentando o estresse e ansiedade. Na categoria surgimento de
pensamentos obsessivos foi analisado que os enfermeiros podem
desenvolver pensamento obsessivo durante o atendimento aos
pacientes com coronavirus, de modo que vejam tudo e em toda parte
como contaminado. As enfermeiras se recusavam a comer e beber no
trabalho por causa de pensamentos obsessivos. Na categoria




sensacdo ruim de usar EPI’S verificou-se que usar roupas de protecdo
¢ uma sensacdo desagradavel (restricdo de mobilidade, calor,
dificulta alimentacdo e beber). Observaram que a identidade do
enfermeiro é ocultada pelo uso de equipamentos de protecéo, o que
prejudica a compreensdo da imagem corporal e a autoestima. Na
categoria conflito entre medo e consciéncia a analise sugeriu que
enfermeiras deveriam escolher entre cuidar de si mesmas ou do
paciente, 0 que gerou uma dualidade entre 0 medo e a consciéncia
durante o cuidado ao paciente. Na categoria ignorancia publica das
medidas preventivas: uma das causas que gerou ansiedade nos
enfermeiros foi o descaso publico dos cuidados preventivos,
revelaram ainda que apesar de estarem cientes da natureza da doenca,
as pessoas continuam ignorando as adverténcias de salde e estdo
aglomerando.

WU, Yuan et al,
2020

190 médicos e
enfermeiros da linha de
frente e de enfermarias de
oncologia. A propor¢do
dos profissionais de linha
de frente e de enfermarias
foram de 1:1. Foi
utilizado para a pesquisa
15 questdes
demogréficas, e
perguntas sobre o estado
dos participantes dois
meses de entrevista;
Maslach Burnout
Inventory- medical
personnel para avaliar
burnout.

A frequéncia de burnout foi menor nos profissionais da linha de
frente do que no grupo de enfermarias. Os participantes da linha de
frente relataram que ndo se sentem mais esgotados em comparacao
com antes da pandemia do COVID 19, ja os profissionais que
continuaram a trabalhar em sua enfermaria habitual demonstraram
maior preocupagdo consigo mesmo ou com familiares. Ambos os
grupos relataram temer que a pandemia perdure por muito tempo
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Instrucoes aos autores

1. Escopo
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A RBSO publica artigos originais inéditos de relevancia cientifica no
campo da Seguranc¢a e Saude no Trabalho (SST). Com carater
multidisciplinar, a revista cobre os varios aspectos da SST nos
diversos setores econémicos do mundo do trabalho, formal e
informal: relagdo saude-trabalho; aspectos conceituais e andlises de
acidentes do trabalho; analise de riscos, gestao de riscos e sistemas
de gestao em SST; epidemiologia, etiologia, nexo causal das
doencas do trabalho; exposi¢ao a substancias quimicas e
toxicologia; relagao entre a saude dos trabalhadores e as condigoes
e organizagao do trabalho, e a saude ambiental; educagéo e ensino
em SST; comportamento no trabalho e suas dimensoes fisioldgicas,
psicoldgicas e sociais; saude mental e trabalho; problemas
musculoesqueléticos, disturbios do comportamento e suas
associagdes aos aspectos organizacionais e a reestruturagao
produtiva; estudo das profissdes e das praticas profissionais em
SST; organizagao dos servigos de salde e seguranga no trabalho
nas empresas e no sistema publico; regulamentagéo, legislagao,
inspecao do trabalho; aspectos sociais, organizacionais e politicos
da saude e seguranga no trabalho, entre outros.

As opinides emitidas pelos autores sdo de sua inteira responsabilidade.

2. Periodicidade

A RBSO publica um volume anual em modo de publicagao continua
(rollingpass). Cada manuscrito publicado ao longo do ano é
adicionado a esse volume, sendo postado on-line apds a sua
editoracao.

3. Acesso aberto

A RBSO nao cobra taxas de submissdo nem de publicacéo de
artigos. E um periédico de acesso aberto, de acordo com a definigao
da BOAI (Budapest Open Access Initiative), sem nenhum tipo de
embargo ou cobranga para acesso.

4. Praticas de alinhamento com a ciéncia aberta

A RBSO tem por perspectiva o alinhamento do periédico com a
ciéncia aberta, atual tendéncia na comunicagao cientifica que visa
contribuir para acelerar a disseminagao dos resultados da pesquisa
e maximizar a transparéncia e interoperabilidade de todo o processo
editorial.

4.1 Manuscritos previamente depositados em servidor de
preprints

A RBSO permite a submissdo de manuscritos inéditos que tenham
sido previamente depositados em servidores de preprints
considerados confiaveis a critério da editoria. A RBSO sugere aos
autores as seguintes bases de preprints: SciELO Preprints, MedRxiv
e Europe PMC.
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4.2 Repositérios de dados de pesquisa

A disponibilizacdo dos dados de pesquisa e demais conteudos
subjacentes ao manuscrito assegura a autoria, uso e citagéo dos
dados, bem como do artigo correspondente, e contribui para facilitar
a compreensao da pesquisa, sua avaliagao por pares,
reprodutibilidade, reuso e preservagao. A RBSO incentiva os
autores a depositar, previamente ou em paralelo a submissao, os
conteudos subjacentes utilizados na pesquisa em repositérios de
acesso aberto, nacionais ou internacionais, reconhecidos pela
comunidade cientifica. A RBSO recomenda o uso do repositério Sci-
ELO Data, para depositar dados de pesquisa de artigos submetidos
e aprovados para publicacdo. O documento Lista de repositorios
para depdsito de dados de pesquisa, elaborado pela SciELO,
oferece sugestdes de repositérios em diferentes areas de pesquisa.
Outras opgdes podem ser encontradas nos diretérios FAIRsharinge
Re3Data. Dependendo dos tipos de arquivos e conteudos, pode ser
necessario mais de um repositério. Rotinas de programacgao
utilizadas em softwares de anadlises estatisticas podem ser
depositadas em diretdrios ou apresentadas em arquivos
complementares para publicagao junto com o manuscrito.

Os autores devem citar os conjuntos de dados e demais conteudos
subjacentes depositados em repositério(s) e referenciar o(s)
diretorio(s) utilizado(s) na lista de referéncias do texto. Informacdes
sobre citagao de dados de pesquisa podem ser encontradas em:

SciELO - Guia de citagdo de dados de pesquisa;

NLM - Samples of Formatted References for Authors of Journal Arti-
cles — item 43;

IASSIST - Quick Guide do Data Citation;
USGS - Data Citation Frequently Asked Questions.

Os autores devem atentar ao formato de apresentacdo dos dados a
serem compartilhados nos repositérios de modo a nao desrespeitar
aspectos éticos e legais de confidencialidade ou acordos de
anonimato firmados com os participantes da pesquisa. O
compartilhamento dos dados em acesso aberto deve
preferencialmente ter sido previsto no projeto de pesquisa e, quando
pertinente, previamente submetido a Comité de Etica em Pesquisa.

4.3 Avaliagao por pares
A RBSO ir4 implantar progressivamente os seguintes
procedimentos relacionados a revisao por pares:

* Informar, em cada manuscrito publicado, o nome (ou nomes) do
editor responsavel por sua avaliagao.

» Oferecer a possibilidade de abertura ou ndo das identidades dos
pareceristas e dos autores.

» Oferecer aos pareceristas a possibilidade de publicar seus
pareceres, com ou sem a sua identidade. Os pareceres
publicados serédo indexados e poderao ser citados.
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Também com o intuito de fortalecer o processo de avaliagao por pares,
a RBSO aderiu ao uso da plataforma Publons , oferecida através da
SciELO. A plataforma possibilita a busca de pareceristas baseada em
dados do Publons, da Web of Science e da SciELO e oferece o Servigo
de Reconhecimento de Pareceristas, que permite atribuir e registrar o
crédito apropriado aos pareceristas que participam do processo de
avaliagao por pares da revista.

5. Procedimentos de avaliagao dos manuscritos submetidos
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Os trabalhos submetidos de acordo com as normas de publicagao e
com a politica editorial da RBSO serao analisados pela Editoria
Executiva, ou editores designados, quanto a adequagao ao escopo
da revista, originalidade, aspectos éticos e qualidade cientifica.
Estudos que envolvam metodologias estatisticas serdo submetidos
também a avaliagao preliminar pela assessoria estatistica da
editoria. Os manuscritos que nao atenderem aos critérios exigidos
por essa etapa inicial de avaliagédo serao rejeitados. Os que
atenderem aos requisitos iniciais, serdo avaliados pelo Editor-Chefe,
que considerara o mérito cientifico e a contribuicdo do estudo. Se
considerado adequado, o Editor-Chefe designara um Editor
Associado para coordenar e acompanhar o processo de avaliagao
por pares do manuscrito. O Editor Associado indicara pelo menos
dois pareceristas ad hoc para a revisao por pares. Caso os
pareceres sejam contraditérios ou considerados insuficientes para
subsidiar a sua recomendacéo, o Editor Associado podera convidar
mais pareceristas para avaliar o manuscrito.

O processo de avaliagao por pares se dara conforme acordado pelo
Editor com os autores e pareceristas, com as seguintes
possibilidades:

» Formato duplo-cego: as identidades dos autores e dos
pareceristas ndo sdo mutuamente reveladas; nao se aplica a
manuscritos previamente publicados em servidores de preprints.

» Abertura ou ndo das identidades dos pareceristas e dos autores,
conforme entendimento prévio da editoria com os participantes.

« Para os manuscritos aprovados, possibilidade de publicagdo dos
pareceres, com ou sem a identidade dos pareceristas, conforme
acordado com eles.

O processo utiliza formulario de avaliagido disponibilizado aos
pareceristas e preenchido online através do sistema eletronico de
acompanhamento do processo editorial. A revista recomenda que
editores e pareceristas se norteiem pelas diretrizes propostas
pelo Committee on Publication Ethics (COPE) — Ethical Guidelines
for Peer Reviewers.

O Editor Associado fara a sua recomendagdo sobre o manuscrito
com base nos pareceres emitidos pelos consultores e na sua
prépria avaliagao, indicando recusa, aceite ou necessidade de
adequacoes e corregdes. O Editor-Chefe decidira quanto a recusa
ou aceitagao do trabalho ou se sera necessario que os autores
atendam ao recomendado pelos revisores, para nova avaliagao e
sua decisao final.

A recusa de um trabalho pode ocorrer em qualquer momento do
processo, a critério do Editor-Chefe, quando sera emitida
justificativa ao autor.

Os autores podem recorrer das decisdes editoriais do processo de
avaliagdo por pares encaminhando uma mensagem a secretaria
executiva da RBSO informando e justificando a discordancia. A
mensagem sera encaminhada a editoria executiva para andlise e o
encaminhamento que julgar necessario.
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6. Politica de integridade cientifica

A RBSO adota como referéncias de politica de integridade cientifica
as recomendacdes: do Committee on Publication Ethics (COPE),
“Principios de Transparéncia e Boas Praticas em Publicagdes Aca-
démicas”; do Council Of Science Editors, “Diretrizes do CSE para
promover integridade em publicagdes de periddicos cientificos”; do
SciELO,Guidelines on Best Practices for Strengthening Ethics in Sci-
entific Publication.

Editores e pareceristas assumem o compromisso de atuar com
integridade, imparcialidade e confidencialidade.

Para editores: os editores se comprometem a adotar e assegurar a
liberdade editorial e de expressao e garantir que os manuscritos
publicados estejam em conformidade com as recomendagdes éticas
internacionalmente aceitas. Adotarao medidas para identificar e
procurar impedir que trabalhos com ocorréncia de ma conduta de
pesquisa sejam publicados. Também se comprometem a lidar de
forma adequada com alegac¢des formais de ma conduta cientifica da
editoria ou de editores e a buscar a melhoria constante do periddico
e do seu conteudo, incluindo a publicagao de corregdes e
retratagdes, assim como esclarecimentos e desculpas, sempre que
necessario.

Para pareceristas: os pareceristas que aceitam participar do
processo de avaliagao por pares assumem o0 compromisso de
avaliar o trabalho de acordo com as melhores praticas académicas
e de integridade cientifica e de apontar, quando identificadas,
praticas de ma conduta cientifica. Também se comprometem a
manter a confidencialidade dos documentos que recebem, e do
processo, durante a avaliagao.

Para autores: os autores que submetem manuscritos assumem o
compromisso de respeitar condutas de integridade cientifica. A
revista se compromete em garantir que manuscritos e respectivos
materiais submetidos ao periddico seréo tratados com
confidencialidade e de acordo com as recomendacoes de
integridade cientifica adotadas como referéncia.

6.1 Politica sobre plagio e ma conduta académica:

Os manuscritos submetidos serdo analisados quanto a sua
originalidade e ao plagiarismo utilizando ferramentas de detecgao
de similaridades. Nos casos em que forem identificadas
similaridades indevidamente citadas ou nao referenciadas, o
periddico adotara condutas ou exigéncias aos autores definidas de
acordo com as particularidades de cada caso. Suspeitas de ma
conduta académica, de qualquer natureza, em manuscritos
publicados ou submetidos serdo analisadas pela editoria e serdo
tratadas conforme as diretrizes do COPE . Os casos comprovados
de ma conduta cientifica serdo informados as instituigdes de
afiliacdo dos autores e as agéncias de financiamento envolvidas na
realizagdo da pesquisa. Corregao e retratagdo de manuscritos
publicados: sempre que fraudes, distor¢des, declaragdes enganosas
ou imprecisdes académicas significativas forem identificadas serao
imediatamente adotadas medidas para corregao ou retratagéo.
Quando necessario ou solicitado, os autores deverao fornecer as
corregdes ou retratagdes. Para retratar ou corrigir manuscritos
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publicados, a RBSO adota as diretrizes do SciELO: Guia para o re-
gistro e publicagdo de retratagédo e o Guia para o registro e publica-
¢do de Errata.

6.2 Etica na pesquisa

A publicacdo de artigos que trazem resultados de pesquisas
envolvendo seres humanos esta condicionada ao cumprimento de
principios éticos (Declaragao de Helsinki — 1964, em sua revisao
mais recente de 2013) e ao atendimento das legislagbes pertinentes
a esse tipo de pesquisa no pais em que foi realizada.

Para os trabalhos realizados no Brasil, sera exigida informagao
acerca de aprovagao por Comité de Etica em Pesquisa e exigéncia
de Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Pesquisas que utilizem bases de dados sem acesso aberto ou com
prontuarios de saude devem ter autorizagdo formal da instituicdo de
origem desses documentos para a realizagao da pesquisa e para a
publicagao dos resultados.

As informacgdes referentes a ética na pesquisa deverao constar nos
documentos complementares do manuscrito e, apds a sua
aprovacao, deverao ser informadas na sessido de Métodos do
manuscrito.

6.3 Conflitos de interesses
Apoio e financiamento da pesquisa: todas as formas de apoio material
e de financiamento, publico ou privado, a execugao do estudo
apresentado no manuscrito devem ser explicitadas pelos autores.
Fornecedores de equipamentos ou de materiais, gratuitos ou com
descontos, também devem ser descritos como fontes de financiamento.
Quando o estudo for realizado sem financiamento, essa informagéao
também deve ser declarada pelos autores.
Autores, pareceristas e editores devem explicitar possiveis conflitos
de interesses, evidentes ou nao, relacionados a elaboragao ou
avaliagdo de um manuscrito submetido. Os conflitos podem ser de
ordem financeira, comercial, académica, politica ou pessoal.
O parecerista/avaliador também deve apresentar a editoria da
revista eventuais conflitos de interesses que possam influenciar a
sua analise ou opinido e manifestar, quando for o caso, a
impropriedade ou inadequagao de sua participagdo como
parecerista de um determinado manuscrito.
A RBSO atende a recomendacao do International Committee of Me-
dical Journal Editors (ICMJE): o relacionamento dos editores com a
instituicao editora e/ou instituicdes mantenedoras do periédico se
baseia no principio da independéncia editorial. Os editores decidem
sobre quais artigos publicar com base no mérito e qualidade
cientifica, independentemente das realidades econémicas e
politicas dessas institui¢cdes.

6.4 Critérios de autoria

A RBSO adota os critérios de autoria recomendados pelo Internatio-
nal Committee of Medical Journal Editors (ICMJE) (versdo em portu-
gués) Cada autor deve atender simultaneamente aos 4 critérios de
autoria: (1) contribuicao substancial para a concepgao ou
delineamento do estudo; ou no levantamento, analise ou
interpretacao dos dados; (2) participagdo na elaboragao de versdes
preliminares do manuscrito ou na sua revisao critica com importante
contribui¢ao intelectual; (3) aprovagao da versao final a ser
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publicada; (4) concordancia em ser responsavel por todos os
aspectos do trabalho e garantir que as questdes relacionadas a
exatidao ou a integridade de qualquer parte da obra tenham sido
devidamente investigadas e resolvidas. Todos aqueles designados
como autor devem atender aos quatro critérios de autoria, e todos
aqueles que preencherem os quatro critérios devem ser
identificados como autores. Os individuos que ndo atenderem aos
quatro critérios mencionados podem ter sua colaboragao
reconhecida em forma de agradecimento e deverao autorizar a
publicagdo de seu nome nos agradecimentos do trabalho (ver item
sobre Agradecimentos em “Redac¢édo do Manuscrito”).

6.5 Direitos autorais e declaragoes de responsabilidade

O conteudo publicado neste periddico é licenciado sob uma Licenga
Creative Commons CC BY.

A submissao de manuscrito para a revista implica concordancia dos
autores com a sua publicagao sob essa licenga (CC BY), caso
venha a ser aprovado para a publicagao.

Os autores tém o controle sobre a integridade do seu trabalho e o
direito de ser devidamente reconhecidos e citados. A citagdo deve
obrigatoriamente indicar a RBSO como fonte original da publicagao
do manuscrito.

O autor é responsavel por obter autorizagdes (de pessoas,
instituicdes, outros autores e/ou editores) sobre direitos autorais
para o uso de imagens, figuras, tabelas, métodos ou outros
elementos utilizados no manuscrito a ser publicado.

Ao submeter um manuscrito, os autores declaram que é
contribui¢ao original, ndo tendo sido publicado anteriormente, nem
integralmente nem partes, sob nenhuma forma de midia impressa
ou eletrénica, exceto, quando for o caso, em servidores de preprints;
e que nao foi nem sera submetido concomitantemente a outros
periddicos durante o seu processo de avaliagao pela Revista
Brasileira de Saude Ocupacional (RBSO);e que, caso aprovado,
estado de acordo com a sua publicagao na RBSO, sob uma Licenga
Creative Commons CC BY, em formato eletronico ou outras midias,
assim como em bases bibliograficas de indexagao e em diretérios e
repositorios de periddicos e de artigos cientificos.

6.6 Registro de ensaios clinicos e de pesquisas com modelos
animais

A RBSO apoia as politicas para registro de ensaios clinicos da Or-
ganizacéo Mundial da Saude (OMS) e do International Committee of
Medical Journal Editors (ICMJE), reconhecendo a importancia
dessas iniciativas para o registro e divulgagao internacional de
informacéo em acesso aberto sobre estudos clinicos.

Somente serdo aceitos para publicagdo os artigos de pesquisas
clinicas que tenham recebido um numero de identificagdo em um
dos Registros de Ensaios Clinicos, validados pelos critérios
estabelecidos pela OMS e pelo ICMJE, cujos enderegos estao
disponiveis no ICMJE. O numero de identificagao devera ser
registrado ao final do resumo.

Pesquisas baseadas em modelos animais devem estar em
conformidade com a Declaragao de Basileia e com o Guide for the
Care and Use of Laboratory Animals (Institute of Laboratory Animal
Resources, National Academy of Sciences, USA).
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7. Preparagao de manuscritos

7.1 Modalidades

Artigo de Pesquisa: relata resultados originais de pesquisa
empirica ou conceitual (até 4.500 palavras, excluindo titulos,
resumo, abstract, tabelas, figuras e referéncias).

Artigo de Revisao: avaliagao critica sistematizada da literatura
cientifica sobre determinado assunto; deve informar o objetivo da
revisdo, especificar (em métodos) os critérios de busca e de selegéo
da literatura, as fontes e as bases bibliograficas pesquisadas;
discutir os resultados obtidos e sugerir estudos no sentido de
preencher lacunas do conhecimento atual; para revisdes
sistematicas, recomenda-se seguir as orientagdes PRISMA e MO-
OSE (até 6.000 palavras, excluindo titulos, resumo, abstract,
tabelas, figuras e referéncias).

Ensaio: reflexado circunstanciada, com redagao adequada ao
escopo de uma publicacgao cientifica, com maior liberdade por parte
do autor para defender determinada posigéo e que vise a
aprofundar a discussao ou que apresente nova
contribuicdo/abordagem a respeito de tema relevante; o mesmo se
aplica aos ensaios introdutérios de dossiés tematicos (até 4.500
palavras, excluindo titulos, resumo, abstract, tabelas, figuras e
referéncias).

Relato de experiéncia: relato de uma intervengéao original bem-
sucedida no campo da Seguranga e Saude no Trabalho; deve
indicar uma experiéncia inovadora, com impactos importantes e que
mostre possibilidade de reprodutibilidade. O manuscrito deve
explicitar a caracterizagdo do problema e a descri¢ao do caso de
forma sintética e objetiva; apresentar e discutir seus resultados,
podendo, também, sugerir recomendacdes; deve apresentar
redagado adequada ao escopo de uma publicagao cientifica, abordar
a metodologia empregada para a execugao do caso relatado e para
a avaliacdo dos seus resultados, assim como referéncias
bibliograficas pertinentes (até 4.500 palavras, excluindo titulos,
resumo, abstract, tabelas, figuras e referéncias).

Relato de caso: relato descrevendo um caso clinico novo ou néo
usual relacionado ao trabalho; o estudo deve apresentar evidéncias
que contribuam para elucidar, aprofundar ou questionar teorias
estabelecidas, ou para fundamentar novas abordagens na relagao
saude-trabalho; apontar associagdes inesperadas ou ainda nao
identificadas entre manifestagdes clinicas e o trabalho; apresentar
novos achados que possam contribuir para estabelecer nexos
causais relacionados ao trabalho; identificar caracteristicas
singulares ou raras de um agravo provocado pelo trabalho;
identificar condigbes nao usualmente consideradas, lacunas ou
areas cinzentas que possam levar a confuséo ou inadequagéo no
estabelecimento ou na desqualificagao de diagnostico ou nexo de
doenca relacionada ao trabalho. A discussao das evidéncias deve
ser embasada em revisdo de literatura abrangente e aprofundada
do objeto central do relato. A elaboragéo do Relato de caso deve
seguir as recomendacgdes do CARE Guidelines. (até 3.500 palavras,
excluindo titulos, resumo, abstract, tabelas, figuras e referéncias).
Comunicacgao breve: relato de resultados parciais ou preliminares
de pesquisas ou divulgacao de resultados de estudo de pequena
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complexidade (até 3.000 palavras, excluindo titulos, resumo,
abstract, tabelas, figuras e referéncias).

Discussao: a convite da editoria, texto com embasamento cientifico
com o proposito de debater argumento técnico-cientifico ou discutir
conteudo relacionado com tema de interesse definido pela editoria,
ou com um artigo especifico ou dossié tematico publicado na RBSO
(até 2.000 palavras, excluindo titulos, tabelas, figuras e referéncias).
Entrevista: didlogo/entrevista com pesquisadores, especialistas ou
outras personalidades que possam contribuir com contetido
técnico/cientifico ou cuja trajetdria aborde experiéncia ou aporte
conhecimentos, técnicas, insumos ou modos operatérios em temas
de interesse relacionados ao escopo da revista e considerados
relevantes a critério da editoria. Nesta modalidade a submiss&o n&o
é livre, dar-se-a a convite ou a critério da editoria (até 6.000
palavras).

Nota: nota técnica ou informativa, com embasamento cientifico,
considerada relevante a critério da editoria (esta modalidade néo é
de livre submiss&o — a RBSO deve ser consultada antes da
submissao); maximo de 10 referéncias, trés figuras e 3 signatarios
com 1 (uma) afiliagdo institucional cada (até 2000 palavras).
Resenha: analise critica sobre livro publicado nos ultimos dois anos
(até 1.200 palavras).

Carta: texto que visa a discutir artigo recente publicado na revista
ou, a critério da editoria, outros assuntos de interesse para a
comunidade técnico-cientifica do campo da Seguranga e Saude do
Trabalhador; maximo de 5 referéncias, uma figura e 3 signatarios
com 1 (uma) afiliagao institucional cada (até 750 palavras).
Resposta: resposta a uma carta ou comentario. Submetida pelo
autor de manuscrito comentado ou pela editoria (até 750 palavras).
Errata: correcao ou alteragdo em manuscrito publicado.
Retratagao Parcial: retratacdo de parte ou partes de manuscrito
publicado.

Retratacao: retratagdo de manuscrito publicado.

Observacgao: as modalidades Discussao, Entrevista, Nota, Resenha,
Carta e Resposta poderao estar sujeitas a avaliagao por pares a
critério da editoria. As demais modalidades cumprem integralmente
o disposto no item “1.4.3.1 Procedimentos de avaliagcao dos
manuscritos submetidos”.

7.2 Proposicao de dossié tematico

* A proposigao de dossiés tematicos para publicacdo na RBSO
esta continuamente aberta. As propostas seréo avaliadas pela
editoria e devem ser encaminhadas para
rbso@fundacentro.gov.br com o seguinte conteido minimo:

» Autores da proposta (nome, titulagao, afiliagéo institucional).
» Tema e proposta de titulo.

» Breve contextualizagao e justificativa para a proposi¢cao do tema
(citagbes e referéncias).

» Tipo de contribuicdes esperadas: modalidades, conteludos,
abordagens (informar também se haveria a ideia de incluir artigo
de discusséo).

* Nome e perfil de provaveis colaboradores (pesquisadores e

outros, se houver), incluindo a abrangéncia geografica pretendida
(nacional ou internacional). E importante atentar que sera aberta
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uma chamada publica de manuscritos para o dossié e que todos
0s manuscritos submetidos deverdo passar por avaliagédo editorial
e peer review conforme o processo normal da revista, inclusive os
submetidos por autores convidados

» Sugestao de Editores Convidados e de Editores da RBSO para o
tematico. Obs: a editoria da RBSO necessariamente definira um
editor de seu corpo editorial para fazer parte do grupo de editores
e se reserva o direito de vetar e de sugerir nomes (internos e
externos ao seu corpo editorial) para a editoria do dossié.

» Proposta de texto para a chamada publica de manuscritos (uma
pagina).

7.3 Redagao do manuscrito

Seréo aceitas contribuigbes originais em portugués, espanhol ou
inglés. A corregéo gramatical € de responsabilidade dos autores. A
qualidade gramatical do texto e a objetividade, clareza e precisédo da
redacgéo cientifica serdo consideradas no processo de avaliagédo
editorial dos manuscritos.

Incentiva-se a submissdo de manuscritos com texto original em
inglés. A qualidade da redagéo em inglés sera critério eliminatorio
de avaliagao do manuscrito. A apresentagao de certificados emitidos
por empresas ou profissionais especializados em redacéo cientifica
em inglés é incentivada e sera considerada como critério de
avaliacdo da qualidade da vers&o, ndo sendo, contudo,
determinante para sua aceitagao.

7.3.1 Publicagao bilingue

Os manuscritos aceitos para publicagdo com originais em inglés
serao publicados em formato bilingue, em inglés e em portugués. A
versao em portugués sera elaborada com base no texto final a ser
publicado em inglés, ou seja, apds a realizagao das revisdes de
editoragao pods-aprovagao realizadas pela RBSO, e podera ser
apresentada pelos autores ou elaborada pela RBSO. Nesse caso,
sera submetida a aprovagao dos autores.

Os manuscritos aceitos para publicagdo com originais em portugués
ou espanhol poderao ser publicados em formato bilingue, com uma
versdo em inglés, a critério da editoria. E importante ressaltar que a
publicacao de versdo em inglés tem grande dependéncia da
qualidade do texto no idioma original. Por esse motivo, o texto
original em portugués ou espanhol necessita ser redigido de forma
objetiva e gramaticalmente correta. A versao em inglés dos
manuscritos indicados para publicagao bilingue pela editoria sera
elaborada com base no texto final a ser publicado no idioma original,
portugués ou espanhol, ou seja, apds a realizagéo das revisdes de
editoragao pos-aprovagao realizadas pela revista. A RBSO
encaminhara aos autores o texto final em portugués ou espanhol
que servira de base para a versao em inglés a ser apresentada por
eles. A versao apresentada pelos autores devera ser certificada por
empresa ou profissional especializado em redagéo cientifica em
inglés. No entanto, a apresentagao do certificado de tradugao nao é
determinante para sua aceitagido. A versao apresentada sera
avaliada pela editoria, que se reserva o direito de ndo a publicar
caso sua qualidade seja considerada inadequada para publicagao
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na RBSO.
Todas as versodes idiomaticas de um mesmo manuscrito serao
publicadas simultaneamente.

7.3.2 Redacao e formato

Com o objetivo de melhorar a avaliagéo e o processo editorial dos
manuscritos, solicitamos aos autores atengao especial a
importantes quesitos a serem verificados previamente a submisséo
dos manuscritos:

» Para a elaboragéo dos manuscritos, sempre que pertinente,
utilize as recomendacgdes da biblioteca EQUATOR — Enhancing
the QUAIity and Transparency Of Health Research e as
referéncias e guias ali indicados, em especial:

» Para revisées sistematicas - PRISMA e MOOSE;
» Para estudos observacionais em epidemiologia - STROBE;
» Para diferentes tipos de estudos qualitativos — SRQR e COREQ.

» Verifique se 0 manuscrito obedece ao tamanho estipulado nas
diversas modalidades de submisso.

* O manuscrito deve ser formatado em fonte 12 com espagamento
2,0 entre as linhas.

* Revise o texto de forma integral, atentando especialmente para:

» O uso de linguagem correta e do tempo verbal consistente ao
longo do texto.

» A apresentacao de redacao objetiva, evitando repeti¢cdes e longas
frases no texto.

» Titulos de tabelas e figuras que permitam ao leitor identificar o
objetivo e a delimitagdo temporal e geografica das mesmas.

» Meétodos claramente descritos, abordando a populagao e a
amostra, métodos estatisticos (quando empregados),
instrumentos e ferramentas utilizados, procedimentos de coleta e
de analise de dados, tudo com as respectivas referéncias.

» Referéncias bibliograficas adequadas, atualizadas e pertinentes
ao texto apresentado, corretamente citadas ao final do texto.

O texto deve conter:

a) Titulo em portugués ou espanhol e em inglés. O titulo deve ser
pertinente, completo e sintético. Para ser detectado com maior
eficiéncia e relevancia pelos buscadores online, recomenda-se que
o titulo contenha um descritor diretamente relacionado ao conteudo
e que seja o0 mais curto possivel (limite de 30 palavras).

b) Resumo/Abstract: os manuscritos devem ter resumo em dois
idiomas. Um deles sera sempre em inglés. O outro sera em
portugués ou espanhol, de acordo com o idioma original do
manuscrito. A versao em inglés, preferencialmente, deve ser
elaborada por tradutor nativo ou empresa, especializados na
tradugdo de artigos cientificos. Os resumos terao um maximo de
200 palavras para cada idioma e seus conteudos deverao ser
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compativeis entre si. As modalidades Artigo de pesquisa, Artigo de
revisdo, Relato de experiéncia, Relato de caso e Comunicagdo
breve deverao, obrigatoriamente, apresentar resumo estruturado:
Introdugao (opcional), Objetivos, Métodos, Resultados, Discussao
e/ou Concluséo. Nas demais modalidades, o resumo deve
preferencialmente ser apresentado na forma estruturada. O resumo
deve sintetizar o ponto principal de cada item correspondente no
manuscrito e as conclusées devem limitar-se ao objeto do trabalho
apresentado. As modalidades Discusséo, Resenha, Carta e
Resposta nao necessitam Resumo.

c) Palavras-chave/descritores: entre trés a cinco descritores,
apresentados em portugués ou espanhol e em inglés. Os autores
devem preferencialmente usar como palavras-chave o vocabulario
controlado dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
disponivel na Biblioteca Virtual em Saude, e/ou o Medical Subject
Headings (MeSH) da NLM.

d) O desenvolvimento e estrutura do texto deve atender as formas
convencionais de redacgao de artigos cientificos.

e) Citacoes e referéncias: a RBSO adota a norma Vancouver, de
acordo com as recomendacdes da National Library of Medicine
(National Institutes of Health). O niumero maximo de referéncias por
manuscrito € de 40 (quarenta). A modalidade Artigo de Revisao
podera ultrapassar esse limite. As citagdes no texto deverao ser
identificadas por numeros arabicos em sobrescrito e a numeragao
sera sequencial, em ordem de entrada no texto. As referéncias
deverao ser numeradas e listadas em ordem sequencial de entrada
no texto.

A exatidéo das referéncias constantes da listagem e a correta
citagdo no texto sdo de responsabilidade do(s) autor(es) do
trabalho. A RBSO pode recusar um manuscrito por inadequagéo ou
inexatidao das citagbes e das referéncias.

f) Tabelas, quadros e figuras: o numero total de tabelas, quadros e
figuras ndo devera ultrapassar 5 (cinco) no seu conjunto. Devem ser
apresentados um a um, em paginas separadas ao final do texto ou
em arquivos separados. Devem ser numerados consecutivamente
com algarismos arabicos, na ordem em que forem citados no texto.
A cada um deve ser atribuido um titulo sintético contextualizando os
dados apresentados. As figuras nao devem repetir os dados das
tabelas. Nas tabelas ndo devem ser utilizadas linhas verticais. O
espacamento interno minimo entre as linhas de uma tabela deve ser
de 1,15. Cada tabela nao deve ultrapassar o tamanho de 1 pagina.
Tabelas maiores ou suplementares, se necessarias, poderao ser
submetidas como documentos subjacentes. Esses parametros nao
se aplicam aos Artigos de Revisdo. Cada tabela, quadro ou figura
deve ser mencionado no texto. Fontes, notas, observagoes,
abreviaturas e siglas referentes ao conteudo das tabelas, quadros e
figuras devem ser apresentadas abaixo do corpo principal das
mesmas. As figuras (graficos, fotos etc.) também deveréo ser
apresentadas, uma a uma, em arquivos separados. Caso o
manuscrito venha a ser aprovado para publicagéo, as
figuras/graficos serdo solicitadas em formato de arquivo eletrénico
de alta qualidade. Fotos e ilustragdes deverao apresentar alta

https://www.scielo.br/journal/rbso/about/#instructions 18/20


http://decs.bvs.br/
http://www.nlm.nih.gov/mesh
about:blank
https://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html

01/06/2021

SciELO - Brasil

resolugéo de imagem, nao inferior a 300 dpis, com extensao .JPG
ou .EPS ou .TIFF. A publicacéo de fotos e ilustragdes estara sujeita
a avaliagao da qualidade para publicagéo.

g) Agradecimentos: a inclusdo de um item com agradecimentos é
opcional. Podem constar agradecimentos por contribuigdes de
pessoas que prestaram colaboracgao intelectual ao trabalho, com
assessoria cientifica, revisao critica da pesquisa, coleta de dados,
entre outras, mas que n&o preenchem os requisitos para participar
da autoria, desde que haja permissao expressa dos nominados, que
deve ser encaminhada a revista pelos autores. Também podem
constar desta parte agradecimentos a instituigdes pelo apoio
econdmico, material ou outro. As informagdes de Agradecimentos
nao deverao constar do documento principal do manuscrito na
submisséao; deverao ser submetidas em documento a parte que
deve ser classificado na plataforma ScholarOne como “supplement
file not for review’”.

8. Envio de manuscritos

Nao é permitida a submissao simultdnea de um manuscrito em mais
de um periédico ou durante o periodo do seu processo avaliativo em
um periédico. Também né&o é permitida a publicacao total ou parcial
de um manuscrito ou dos resultados de uma mesma pesquisa em
mais de um periddico, nem de traducédo de artigos ja publicados.

Os manuscritos devem ser submetidos online, através da plataforma
ScholarOne Manuscripts.
A plataforma tem uma pagina de AJUDA para os autores, em inglés.

Eventuais esclarecimentos poderao ser feitos por e-mail:
rbso@fundacentro.gov.br.

9. RevisOes pos-aprovagao

Os manuscritos aprovados serdo submetidos as revisdes
necessarias para publicacao. A RBSO se reserva o direito de fazer
correcdes gramaticais e ajustes para a melhoria da compreenséo do
texto e da qualidade da redacgao cientifica. Os autores terdo acesso
as revisdes realizadas, antes da publicagao, para aprovagao.
Completado o processo de revisdes, serao elaborados os arquivos
eletrbnicos necessarios para a publicagao online. A RBSO adota o
sistema de publicagdo continua, no qual os manuscritos aprovados
sdo publicados online assim que completam o processo de revisdes
pré-publicagao e de elaboragao dos arquivos eletrénicos.

9.1 Backup eletrénico e preservagao de arquivos

Os artigos da RBSO que se encontram publicados na base SciELO séo
preservados pela Rede Brasileira de Servigos de Preservacao Digital —
Rede CARINIANA.

10. Contato com a Revista
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