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Resumo

Objetivo: Investigar as evidéncias de validade da Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-21) para
andlise da prevaléncia de sintomas de depressdo, ansiedade e estresse em uma amostra de trabalhadores
de enfermagem brasileiros.

Métodos: Estudo transversal, com amostragem nao-probabilistica. Participaram do estudo 4053
trabalhadores de enfermagem brasileiros. As propriedades psicométricas da DASS-21 foram avaliadas por
meio de andlise da validade baseada na estrutura interna (validade de construto fatorial, convergente e
discriminante; invaridncia do modelo fatorial; confiabilidade); validade baseada nas relagbes com medidas
externas (validade convergente positiva e negativa dos fatores depressdo, ansiedade e estresse com 0s
construtos prejuizo emocional, satisfagdo no trabalho e variaveis individuais e ocupacionais); validade baseada
no padrdo de resposta aos itens do instrumento (andlise da fungdo diferencial dos itens em subgrupos
distintos). A confiabilidade dos dados foi atestada por meio da estimagdo do coeficiente alfa ordinal e da
confiabilidade composta. A prevaléncia de sintomas de depressdo, ansiedade e estresse foi estimada a partir
das recomendagtes dos autores originais da DASS-21.

Resultados: Durante a validag&o da estrutura interna, a andlise fatorial confirmatéria revelou que o modelo
original da DASS-21 apresentou ajustamento adequado para a amostra e foi atestada a invariancia de medida
forte do modelo entre grupos distintos. A andlise baseada em medidas externas mostrou que os fatores
depressdo, ansiedade e estresse apresentaram correlagfes positivas e moderadas-fortes com o dominio
prejuizo emocional e correlagBes negativas € moderadas com o construto satisfagéo no trabalho. A andlise
do padrdo de repostas aos itens comprovou a uniformidade e a estabilidade do instrumento para a amostra.
Quanto aos sintomas, destaca-se a alta prevaléncia de niveis extremamente graves de depressao, ansiedade
¢ estresse entre 0s participantes.

Conclus@o: A DASS-21 apresentou adequada validade e confiabilidade para a avaliagdo de sintomas de
depressdo, ansiedade e estresse entre trabalhadores de enfermagem brasileiros.

Abstract

Objectives: To investigate the validity evidence of the Depression, Anxiety, and Stress Scale (DASS-21) and to
analyze the prevalence of depression, anxiety, and stress symptoms in a sample of Brazilian nursing workers.

Methods: This was a cross-sectional study with non-probability convenience sampling. A total of 4053 Brazilian
nursing workers participated in the study. The psychometric properties of DASS-21 were assessed by analysis of
the validity based on the internal structure (factorial, convergent, and discriminant construct validity, invariance of
the factorial model, and reliability); relationships with external measures (positive and negative convergent validity
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of the depression, anxiety, and stress factors with the emotional impairment, job satisfaction, and individual and occupational variables); and response process
of the items (analysis of the differential item functioning in distinct subgroups). Data reliability was certified by estimating the ordinal alpha coefficient and the
composite reliability. The prevalence of depression, anxiety, and stress symptoms was estimated based on recommendations from the original authors of DASS-21.

Results: During validation of the internal structure, the confirmatory factor analysis showed that the fit of the sample to the original DASS-21 model was
adequate and the strong measurement invariance of the model was confirmed in different groups. Analysis based on external measures showed that the
depression, anxiety, and stress factors had positive and moderate-strong correlations with the emotional impairment domain and negative and moderate
correlations with the job satisfaction construct. Analysis of the pattern of response to items confirmed the uniformity and stability of the instrument for the
sample. Regarding symptoms, the high prevalence of extremely severe levels of depression, anxiety, and stress was highlighted among participants.

Conclusion: DASS-21 presented adequate validity and reliability to assess depression, anxiety, and stress symptoms among Brazilian nursing workers.

Resumen

Objetivo: Investigar las evidencias de validez de la Depression, Anxiety and Stress Scale (DASS-21) para analizar la prevalencia de sintomas de depresion,
ansiedad y estrés en una muestra de trabajadores de enfermeria brasilefios.

Métodos: Estudio transversal con muestreo no probabilistico. Participaron en el estudio 4053 trabajadores de enfermeria brasilefios. Se evaluaron las
propiedades psicométricas de la DASS-21 mediante el andlisis de validez basada en le estructura interna (validez del constructo factorial, convergente y
discriminante; invarianza del modelo factorial; fiabilidad), validez basada en las relaciones con medidas externas (validez convergente positiva y negativa de
los factores depresion, ansiedad y estrés con los constructos dafio emocional, satisfaccion en el trabajo y variables individuales y laborales), validez basada
en el patron de respuesta a los items del instrumento (andlisis de la funcion diferencial de los items en subgrupos distintos). Se comprob¢ la fiabilidad de los
datos mediante la estimacion del coeficiente alfa ordinal y la fiabilidad compuesta. La prevalencia de sintomas de depresion, ansiedad y estrés se estimé a
partir de las recomendaciones de los autores originales de la DASS-21.

Resultados: Durante la validacion de la estructura interna, el andlisis factorial confirmatorio revel6 que el modelo original de la DASS-21 presentd un ajuste adecuado
para la muestra y se comprob la invarianza de medida fuerte del modelo entre grupos distintos. El analisis basado en las medidas externas mostré que los factores
depresion, ansiedad y estrés presentan correlaciones positivas y moderadas-fuertes con el dominio dafio emocional y correlaciones negativas y moderadas con el
constructo satisfaccion en el trabajo. El andlisis del patron de respuestas de los ftems comprobd la uniformidad y la estabilidad del instrumento para la muestra.
Respecto a los sintomas, se destaca la alta prevalencia de niveles extremadamente graves de depresion, ansiedad y estrés entre los participantes.

Conclusion: La DASS-21 presenté validez y fiabilidad adecuada para evaluar sintomas de depresion, ansiedad y estrés entre trabajadores de enfermeria brasilefios.

Introducao A precarizacio do contexto de trabalho em sat-
de foi consideravelmente agravada pela pandemia
As ultimas décadas tém revelado preocupagiao glo- da COVID-19, durante a qual os profissionais de
bal relacionada a elevada prevaléncia de transtornos ~ enfermagem enfrentaram mudangas significativas
psicoldgicos e mentais na populagio em geral, cend-  em suas préticas laborais, incluindo turnos extras,
rio agravado pela pandemia da COVID-19. Neste imprevisibilidade de hordrios, execugio de tarefas
contexto, a Organiza¢do Mundial da Satide (OMS) atipicas, realocacoes de setores e equipes.”’ Todos
indica a depressao como a doenga mental mais pre- estes fatores laborais e psicossociais geraram impac-
valente no mundo nos préximos anos." tos negativos sobre a satde fisica e mental destes tra-
Especificamente entre profissionais de satde e balhadores, destacando-se a ocorréncia de sintomas
enfermagem, é reconhecido que as caracteristicas de sofrimento psicoldgico, medo e ansiedade,"”
inerentes as suas atividades laborais e a0 ambiente de bem como manifestacoes psicofisiolégicas associa-
trabalho nas instituigoes de satide os tornam vulners- das A depressio e ao estresse pds-traumdtico."
veis a ocorréncia de problemas psicolégicos/mentais, No intuito de avaliar sintomas de depressao,
destacando-se a depressao, a ansiedade e o estresse. ansiedade e estresse, pesquisadores desenvolveram a
25 Neste sentido, evidéncias cientificas®® destacam Depression, Anxiety and Stress Scale — DASS-21,1?
diversos fatores relacionados a ocorréncia de distdr- instrumento construido a partir dos pressupostos
bios mentais entre trabalhadores de enfermagem, tais tedricos do Modelo Tripartido™ e cujos itens estao
como: sexo feminino,*>® presenca de doengas croni- divididos em dois fatores que caracterizam sintomas
cas,® baixa auto eficcia, auséncia de apoio social e especificos de depressio e de ansiedade e por um fa-
resiliéncia,®” falta de recursos no ambiente de traba-  tor que retine caracteristicas inespecificas e compar-
lho,” longas jornadas de trabalho, remuneragio ina- tilhadas dessas condicoes (estresse). De acordo com

dequada, falta de reconhecimento profissional.®>®®
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sentimentos de desesperanca, tristeza, inutilidade,
perda e sintomas de inibigao psicomotora, anedo-
nia, apatia, perda de apetite; a ansiedade é caracteri-
zada por hiperexcitagio fisioldgica, hipervigilancia,
percepcao de ameaga ou perigo, tensio muscular
e pela manifestagao de sintomas de medo, panico,
nervosismo, evitacio, instabilidade.’® Ambos com-
partilham sintomas de agitacio psicomotora, irrita-
bilidade, preocupagao, baixa concentra¢io, insonia,
fadiga e sentimentos de desamparo, inferioridade,
culpa e baixa autoestima.?

A DASS-21 tem sido amplamente utilizada
e ja foi validada em diferentes contextos e popula-
¢oes, "1 incluindo amostras de profissionais de sad-
de e enfermagem, especialmente durante a pandemia
da COVID-19.%1819 No Brasil, a DASS-21 foi adap-
tada e validada por Martins e colaboradores®” entre
estudantes universitarios. Contudo, no contexto bra-
sileiro, nao foram encontrados estudos de validacao
da DASS-21 entre trabalhadores de enfermagem.

Assim, este estudo teve como objetivos investi-
gar evidéncias de validade da DASS-21 para andlise
da prevaléncia de sintomas de depressao, ansiedade
e estresse em uma amostra de trabalhadores de en-
fermagem brasileiros.

Métodos

Estudo transversal, com amostragem nao-probabi-
listica. A coleta de dados ocorreu entre abril e julho
de 2022, utilizando-se um formuldrio eletrdnico
elaborado a partir da plataforma REDCap, envia-
do por e-mails aos enfermeiros, técnicos e auxilia-
res de enfermagem registrados no Conselho Federal
de Enfermagem (COFEN) pelo préprio COFEN.
Dos 779.337 e-mails enviados, 5979 profissionais
aceitaram participar e 4053 responderam comple-
tamente a0 formuldrio, compondo a amostra deste
estudo.

Critérios de inclusao: possuir experiéncia pro-
fissional minima de um ano; estar atuando na pro-
fissio no periodo de coleta de dados. Critério de
exclusio: foram excluidos os participantes que nio
responderam completamente aos instrumentos psi-
cométricos utilizados.

O instrumento de coleta de dados foi composto
por duas partes: 1) questoes relacionadas a caracte-
rizacdo individual e ocupacional dos participantes,
incluindo a realizagao de tratamento em satide men-
tal e avaliacio da satisfacao no trabalho na amostra
por meio da seguinte questao: Em uma escala de 1 a
10, assinale o quanto vocé estd satisfeito com seu tra-
balho na enfermagem, sendo 1 insatisfeito e 10 muito
satisfeito; 2) instrumentos Depression, Anxiety and
Stress Scale (DASS-21),1? composto por 21 itens
e trés fatores (depressdo, ansiedade e estresse), com
escala de resposta dos itens do tipo Likert de qua-
tro pontos (0 — nao se aplicou de maneira alguma
a 3 — aplicou-se muito ou na maioria do tempo);
escala de Prejuizo Emocional, dominio pertencente
ao Burnout Assessment Tool — BAT general version,*V
composta por cinco itens relacionados a sentimen-
tos de raiva e frustracio, irritabilidade, reacoes
exageradas e incapacidade de controlar as préprias
emocgoes e escala de resposta do tipo Likert de cinco
pontos, variando de 1 (nunca) a 5 (sempre).

As propriedades psicométricas da DASS-21 fo-
ram avaliadas por meio da anilise da validade basea-
da na estrutura interna, nas relagées com medidas
externas e no padrao de resposta aos itens do ins-
trumento.??

A andlise da estrutura interna compreendeu a
avaliacio da validade de construto fatorial, con-
vergente e discriminante; a invaridncia do modelo
fatorial; e a andlise da confiabilidade dos dados.
Ressalta-se a andlise inicial da sensibilidade psico-
métrica dos itens no intuito de confirmar a norma-
lidade dos dados por meio da estimagao dos valores
absolutos de assimetria e curtose (adequados se infe-
riores a trés e a sete, respectivamente). %

Para testar a validade de construto fatorial, uti-
lizou-se Analise Fatorial Confirmatéria (AFC), o
método de estimagio Weighted Least Squares Means
and Variances (WLSMV) e os seguintes indices de
qualidade de ajustamento: Comparative Fit Index
(CFI); Tucker-Lewis Index (TLI); Root Mean Square
Error of Approximation (RMSEA), com intervalo de
confianca de 90%; Standardized Root Mean Square
Residual (SRMR); pesos fatoriais (A). Foram consi-
derados adequados: CFI e TLI > 0,90; RMSEA <
0,10; SRMR < 0,08; A > 0,50.2>29
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A validade de construto convergente foi avalia-
da pela andlise da Variincia Extraida Média (VEM)
dos fatores (adequada se VEM > 0,50)?” e a valida-
de discriminante por meio da comparagio entre a
VEM dos fatores (adequada quando VEMi e VEM;
> pij2).?"

A invariincia fatorial do modelo foi confirma-
da por meio da andlise multigrupos, utilizando-se o
teste da diferenca do CFI (ACFI) entre os modelos
configuracional (MO0), métrico (M1) e escalar (M2),
sendo considerado adequado ACFI < 0,01.4% Assim,
a invaridncia do modelo foi testada entre grupos in-
dependentes (teste n=2024; validagao n=2029); se-
gundo sexo (masculino n=543; feminino n=3484);
entre individuos que referiram realizar tratamento
em saude mental (n=1076) e individuos que nega-
ram tratamento (n=2964).

A confiabilidade dos dados foi analisada por
meio do coeficiente alfa ordinal (o) e da confiabi-
lidade composta (CC) dos fatores (adequados se >
0,70).7

A validade externa foi estimada por meio da
andlise da validade convergente positiva e negati-
va entre os fatores da DASS-21, a escala Prejuizo
Emocional® e a varidvel satisfacio no trabalho.
Esperava-se que os sintomas de depressao, ansiedade
e estresse apresentassem associagoes positivas com o
construto prejuizo emocional e associagbes negati-
vas com a satisfagio no trabalho. Ainda, foram tes-
tadas correlagoes entre os dominios da DASS-21 e
as varidveis: sexo, idade, categoria profissional, tem-
po de atuagdo na enfermagem, carga hordria sema-
nal e duplo vinculo empregaticio.

Para avaliar o padrao de respostas aos itens da
DASS-21, foi realizada andlise da Funcao Diferencial
dos Itens (Differential Item Functioning — DIF) en-
tre dois grupos: individuos que realizaram trata-
mento em satide mental (grupo 1 - sim tratamento
mental; n=1076) e individuos que negaram trata-
mento (grupo 2 - ndo tratamento mental; n=2964),
utilizando-se os indices Information-Weighted Mean
Square (Infit), Unweighted Mean Square (Outfit) e
Partial-Credit Model (PCM), considerados indica-
tivos de adequagio valores de Infit e Outfit entre
0.5 e 1.5. O tamanho do efeito da DIF foi testado
por meio da avaliagio dos coeficientes pseudo R?

m Acta Paul Enferm. 2025; 38:eAPE0003261.

de McFadden e de Nagelkerke, considerados negli-
gencidveis valores inferiores a 0,13 e nio equivalen-
tes itens que apresentaram efeito total significativo
(p<0.01).2”

A andlise da DIF estd fundamentada na Teoria
de Resposta ao Item (TRI), a qual avalia nao so-
mente varidveis observdveis (itens), mas também
considera a existéncia de tragos latentes (aptidoes)
dos individuos quando estes respondem aos itens
de um instrumento psicométrico. A importincia
da andlise da DIF baseia-se na possibilidade de
identificagdo de itens que apresentam funciona-
mento diferencial entre grupos distintos; por este
motivo, esta andlise pode indicar se possiveis dis-
crepancias nas respostas de individuos pertencen-
tes a diferentes grupos estao associadas a forma
como o item opera o construto ou se estdo rela-
cionadas a fatores externos.®” Ainda, reconhece-
-se que a andlise da DIF permite confirmar (ou
refutar) a avaliacao da invaridncia do instrumen-
to entre grupos distintos.®"

As anilises estatisticas foram conduzidas uti-
lizando-se o programa R, com os pacotes lavaan,
SemTools, lordif e eRm.®?

A prevaléncia de sintomas na amostra foi
calculada por ponto e intervalo de confianca
de 95%, seguindo-se as recomendagoes dos au-
tores originais do instrumento. Assim, inicial-
mente, foram somadas as respostas dos partici-
pantes para cada fator; os escores obtidos foram
multiplicados por dois e, entdo, realizou-se a
classificacio de gravidade de cada participan-
te em: Depressio (>27=extremamente grave;
27-21=grave; 20-14=moderada; 13—-10=leve;
9—0=normal); Ansiedade (>19=extremamente
grave; 19—15=grave; 14—10=moderada; 9—8=leve;
7—0=normal); Estresse (>33=extremamente gra-
ve; 33—-26=grave; 25—19=moderado; 18—15=leve;
14—0=normal).!?

Este estudo foi aprovado por Comité
de Etica em Pesquisa 4.912.327 (CAAE
89678518.9.0000.5393). Foram seguidas as nor-
mas da Resoluciao n° 466/2012 do Conselho
Nacional de Satide® e da Lei Geral de Protecio de
Dados. Todos os participantes assinaram Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.
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Resultados

Dos 4053 participantes, observou-se o predominio
de mulheres (n=3484; 85,96%); média de idade
de 35,55 anos (DP=8,93); enfermeiros (n=1925;
47,49%) e técnicos de enfermagem (n=1904;
46,92%); trabalho na enfermagem entre um e dez
anos (n=2783; 68,68%); jornada de trabalho > 40
horas semanais (n=2916; 71,95%); sem duplo vin-
culo empregaticio (n=2677; 65,8%). Sobre o estado
geral de satide, 69,10% (n=2799) dos participantes
relataram possuir problemas psicolégicos/mentais;
no entanto, apenas 26,55% (n=1076) realizavam
tratamento em satide mental. Em relagio a origem
dos participantes, verificou-se que 3025 (74,64%)
na Regido Sudeste; 479 (11,82%) na Regiao Sul;
327 (8,07%) na Regido Nordeste; 118 (2,91%)
na Regiao Centro-Oeste; 88 (2,17%) residiam na
Regiao Norte. Em relagio a validade da estrutura
interna da DASS-21, a andlise inicial da sensibili-
dade psicométrica comprovou a distribui¢ao nor-
mal de todos os itens do instrumento (valores de
assimetria < 3 e de curtose < 7). A andlise fatorial
confirmatéria (AFC) e a andlise da confiabilidade
da DASS-21 em grupos distintos estd apresentada
na tabela 1.

Observou-se adequado ajustamento do modelo
original em subgrupos amostrais aleatérios (teste;
valida¢io) e discriminantes (feminino; masculino /
realizacdo ou nio de tratamento em satide mental).
Ressalta-se que a AFC do modelo original confirmou
a estrutura trifatorial com 21 itens; pesos fatoriais >
0,64; forte correlacao entre os fatores (r=0,84-0,89).

A validade de construto convergente mostrou-
-se adequada para todos os fatores (VEM=0,629-

0,697). Entretanto, nao foi atestada validade dis-
criminante entre os fatores (r*.0,716-0,808), fato
explicado pela alta correlagio entre eles. Ainda,
foram observados valores adequados de confiabili-
dade composta e o ordinal dos fatores, comprovan-
do a confiabilidade do instrumento para a amostra.
Apés a andlise fatorial confirmatéria, a andlise da
invaridncia do modelo original da DASS-21 atestou
invariincia de medida forte entre todos os grupos
observados: 1) teste (n=2024) e valida¢ao (n=2029):
M,=0,972; M = 0,972; M, = 0,974 (ACFI < 0,01);
2) feminino (n=3484) e masculino (n=543): M =
0,972; M, = 0,972; M, = 0,974 (ACFI < 0,01); 3)
trabalhadores que realizaram tratamento em satde
mental (n=1076) e trabalhadores que nao realiza-
ram tratamento (n=2964): M = 0,970; M, = 0,971;
M,=0,973 (ACFI< 0,01). Ressalta-se que o ajusta-
mento do modelo em cada grupo estd apresentado
na tabela 1.

Em rela¢io a validade baseada em medidas exter-
nas, nao foram atestadas correlacoes estatisticamen-
te signiﬁcativas entre 0s construtos depresséo, ansie-
dade e estresse e varidveis individuais (sexo; idade) e
ocupacionais (categoria profissional; tempo de tra-
balho na enfermagem; carga hordria semanal; duplo
vinculo empregaticio). Entretanto, foram observa-
das correlagoes positivas e moderadas-fortes entre o
dominio prejuizo emocional e os sintomas depressao
(r=0,740; p<0,001), ansiedade (r=0,695; p<0,001)
e estresse (r=0,793; p<0,001) e correlagoes negativas
e moderadas entre o construto satisfacio no traba-
lho e os sintomas depressio (r=-0,492; p<0,001),
ansiedade (r=-0,393; p<0,001) e estresse (r=-0,434;
p<0,001), confirmando os pressupostos iniciais do
estudo. Ressalta-se a realizagio de AFC da escala

Tabela 1. Andlise Fatorial Confirmatdria e Confiabilidade da DASS-21 em grupos distintos

Amostra n A TLI CFl RMSEA [1C90%] SRMR VEM CC o

DASS-21 total 4053 0,640-0,904 0,975 0,977 0,058 [0,057-0,060] 0,032 0,629-0,697 0,921-0,941 0,919-0,938
DASS MHSO 4053 0,639-0,905 0,967 0,971 0,079 [0,077-0,081] 0,036 0,629-0,697 0,921-0,941 0,919-0,938
DASS teste 2024 0,638-0,908 0,972 0,975 0,075 [0,072-0,078] 0,035 0,626-0,699 0,920-0,941 0,918-0,939
DASS validagao 2029 0,641-0,902 0,965 0,969 0,080 [0,078-0,083] 0,039 0,626-0,699 0,920-0,941 0,919-0,938
DASS feminino 3484 0,624-0,903 0,966 0,970 0,080 [0,078-0,082] 0,037 0,623-0,694 0,919-0,940 0,917-0,937
DASS masculino 543 0,709-0,924 0,981 0,983 0,065 [0,059-0,070] 0,033 0,671-0,726 0,934-0,948 0,930-0,946
DASS tratam sim 1076 0,614-0,880 0,958 0,963 0,082 [0,079-0,086] 0,045 0,606-0,667 0,914-0,933 0,908-0,928
DASS tratam néo 2964 0,624-0,902 0,967 0,971 0,076 [0,073-0,078] 0,037 0,608-0,687 0,915-0,938 0,911-0,936

DASS — Depression, Anxiety and Stress Scale; MHSO — modelo hierarquico de segunda ordem; 2. — pesos fatoriais; TLI — Tucker-Lewis index, CFl — comparative fit index, RMSEA — root mean square error of approximation; 190%
— intervalo de confianca 90%; SRMR —standardized root mean square residual; VEM — variancia extraida média; CC — confiabilidade composta; o — coeficiente alfa ordinal; DASS tratam sim — trabalhadores que realizaram

tratamento mental; DASS tratam ndo — trabalhadores que néo realizaram tratamento mental
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Prejuizo Emocional, sendo atestado adequado ajus-
tamento para a amostra (n=3571; A=0,782-0,900;
CFI=0,990; TLI=0,981; RMSEA[IC90%]=0,160
[0,148-0,172]; SRMR=0,027). Cabe destacar que,
embora o valor do RMSEA tenha sido superior a
0,10, reconhece-se a influéncia do tamanho amos-
tral alargado em relagio a escala (modelo unifato-
rial com cinco itens — baixos graus de liberdade).
Neste caso, o valor do SRMR comprova o adequado
ajustamento do modelo. Os resultados da andlise da
funcio diferencial dos itens da DASS-21 estao apre-
sentados na tabela 2, comprovando a validade basea-
da no padrio de resposta aos itens do instrumento.

Tabela 2. Andlise da Funcéo Diferencial dos ltens entre grupos
distintos (n=4040)

Funcéo Diferencial dos Itens

ttem Grupo 1 Grupo 2 DIF Pseudo R?

Infit OQuitfit Infit Outfit p-valor McFadden Nagelkerke
DASS1 1,114 1,138 1,197 1,330 0,101 0,000 0,001
DASS?2 1,405 1,501 1,413 1577 0,125 0,000 0,001
DASS3 1,047 1,183 1240 1,822 0,238 0,000 0,001
DASS4 1,198 1,208 1215 1314 0,066 0,001 0,001
DASS5 1,176 1,216 1,105 1,093 0,088 0,001 0,001

DASS6 1174 1,261 1,071 1,085 0,195 0,000 0,001
DASS7 1,169 1,197 1,122 1,100 0,001 0,002 0,002

DASS8 0,719 0699 0752 0,730 0,365 0,000 0,000
DASS9 0,788 0,771 0,857 0,830 0,000 0,003 0,003
DASS10 0,887 0,911 0,810 0,790 0,000 0,002 0,002
DASS11 0948 0952 0900 0,887 0,445 0,000 0,000
DASS12 079 0,738 0814 0815 0,793 0,000 0,000
DASS13 0,756 0,742 0,743 0,718 0,117 0,000 0,000
DASS14 1,070 1,088 0944 0927 0,068 0,001 0,001
DASS15 0783 0,733 0,781 0,683 0,020 0,001 0,001
DASS16 0810 0777 0,776 0,748 0,069 0,001 0,001
DASS17 0899 0902 085 0,830 0,000 0,002 0,002
DASS18 0871 0890 0866 0865 0,021 0,001 0,001
DASS19 0,967 0,948 1,009 0,997 0,980 0,000 0,000
DASS20 0863 0868 0928 0879 0,056 0,001 0,001
DASS21 0926 0899 0966 0,893 0,378 0,000 0,000

DIF — Funcéo Diferencial dos Itens; Grupo 1 — sim tratamento psicolégico/mental; Grupo 2 — ndo
tratamento psicoldgico/mental

Os resultados atestaram que 100% dos itens
apresentaram valores absolutos de Infit e Outfit
entre 0,5 e 1,5, comprovando adequagao ao PCM
em ambos os grupos (grupo 1 = individuos que rea-
lizaram tratamento psicolégico/mental; n=1076 /
grupo 2 = individuos que nao realizaram tratamen-
to; n=2964). Foi observado que os itens 7, 9, 10
e 17 apresentaram DIF (p<0,01), indicando a nao
equivaléncia das respostas entre os grupos. No en-
tanto, a andlise do tamanho do efeito da DIF entre

m Acta Paul Enferm. 2025; 38:eAPE0003261.

os grupos ndo foi significativa, jd que todos os itens
apresentaram valores de pseudo R? de McFadden e
de Nagerkelke inferiores a 0,13.

Quanto a prevaléncia de sintomas, a tabela 3
mostra a predominéncia de niveis normais de de-
pressio, ansiedade e estresse entre os participantes.
Entretanto, destaca-se a prevaléncia de niveis extre-
mamente graves dos sintomas de depressao e ansie-
dade na amostra. Na comparagao entre os sexos, os
resultados mostraram maior gravidade de sintomas
entre as mulheres, as quais apresentaram maior pre-
valéncia de niveis extremamente graves de depressao
e ansiedade em relacio aos homens.

Tabela 3. Prevaléncia de sintomas de depresso, ansiedade e
estresse entre os participantes

Sintomas DASS total DASS feminino me?s/::iﬁno
0, 0/ 0, 0,
n(%)[1C95%)] Nn(%)[1C95%] n(%) [1C95%]
Depressao
Normal 1467(36,20) 1240(35,59) 222(40,88)
[34,72-37,68]  [34,00-37,18] [36,75-45,02]
Leve 445(10,98) 387(11,11) 56(10,31)
[10,02-11,94]  [10,06-12,15]  [07,75-12,87]
Moderado 762(18,80) 644(18,48) 107(19,71)
[17,60-20,00]  [17,20-19,77]  [16,36-23,05]
Grave 468(11,55) 412(11,83) 55(10,13)
[10,56-12,53] [10,75-12,90]  [07,59-12,67]
Extremamente grave 911(22,48) 801(22,99) 103(18,97)
[21,19-23,76] [21,59-24,39]  [15,67-22,27]
Ansiedade
Normal 1443(35,60) 1197(34,36) 240(44,20)
[34,13-37,08] [32,78-35,93]  [40,02-48,38]
Leve 232(5,72) 202(5,80) 30(5,52) [03,60-
[05,01-06,44] [05,02-06,57] 07,45]
Moderado 735(18,13) 644(18,48) 84(15,47)
[16,95-19,32] [17,20-19,77]  [12,43-18,51]
Grave 433(10,68) 375(10,76) 53(9,76) [07,26-
[09,73-11,63] [09,73-11,79] 12,26]
Extremamente grave 1210(29,85) 1066(30,60) 136(25,05)
[28,45-31,26] [29,07-32,13]  [21,40-28,69]
Estresse
Normal 1664(41,06) 1400(40,18) 257(47,33)
[39,54-42,57] [38,56-41,81]  [43,13-41,53]
Leve 458(11,30) 388(11,14) 65(11,97)
[10,33-12,28] [10,09-18,18]  [09,24-14,70]
Moderado 677(16,70) 600(17,22) 72(13,26)
[15,56-17,85] [15,97-18,48]  [10,40-16,11]
Grave 739(18,23) 631(18,11) 101(18,60)
[17,04-19,42] [16,83-19,39]  [15,32-21,88]
Extremamente grave 515(12,71) 465(13,35) 48(8,84) [06,45-
[11,68-13,73] [12,22-14,48] 11,23

1C95% — Intervalo de confianca de 95%

Discussao

A avaliagdo das propriedades psicométricas da
DASS-21 entre trabalhadores de enfermagem brasi-
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leiros demonstrou adequada validade e confiabilida-
de do instrumento para o contexto estudado. Além
disso, apesar do predominio de niveis normais de
todos os sintomas na amostra, foi observada alta
prevaléncia de depressao, ansiedade e estresse entre
os participantes.

A anilise fatorial confirmatéria revelou o ade-
quado ajustamento do modelo original da DASS-
21 na amostra e confirmou a estrutura trifatorial de
21 itens, corroborando resultados de estudos rea-
lizados em diferentes contextos!*1%!”) e especifica-
mente entre profissionais de satide. 81

A anilise da validade convergente do mode-
lo original da DASS-21 mostrou-se adequada. No
entanto, devido a forte correlacio entre os fatores,
nao foi possivel atestar a validade discriminante do
modelo, reforcando resultados de estudos realiza-
dos no Brasil.“?” A invaridncia de medida forte do
modelo original também foi atestada em diferentes
subgrupos, confirmando a estabilidade da estrutura
fatorial na amostra e a capacidade do instrumento
em mensurar os sintomas de depressao, ansiedade e
estresse de forma homogénea em grupos distintos.

A anilise da validade baseada em medidas exter-
nas permitiu confirmar os pressupostos iniciais do
estudo, uma vez que foram encontradas correlacoes
positivas entre os sintomas de depressdo, ansieda-
de e estresse e o prejuizo emocional, indicando que
quanto maior a gravidade destes sintomas, maior o
prejuizo emocional do individuo. Por outro lado,
as correlagdes negativas entre as varigveis indicaram
que quanto maior a satisfagio no trabalho, menor
a gravidade dos sintomas de depressao, ansiedade e
estresse entre os participantes. Esses resultados con-
firmam pressupostos tedricos que associam positi-
vamente o desenvolvimento de sintomas de depres-
s30, ansiedade e estresse ao prejuizo emocional,3?"
especialmente entre trabalhadores de enfermagem,
que enfrentaram situagdes desafiadoras no contexto
da pandemia da COVID-19.6543)

Teoricamente, o prejuizo emocional refere-se
a uma redugdo da capacidade de regular processos
emocionais, manifestados por reagdes emocionais
intensas, sensagio de estar dominado pelas emo-
¢oes, sentimentos de raiva, frustragao e irritabilida-
de,®V os quais estao intimamente relacionados aos

pressupostos do Modelo Tripartido que consideram
que o prejuizo ou desgaste emocional contribui
efetivamente para o desenvolvimento de sintomas
de ansiedade e depressio."® De modo semelhante,
a associagdo positiva entre sintomas de depressio,
ansiedade e estresse e satisfacio no trabalho ¢ sus-
tentada pelo Modelo Tripartido, que relaciona a
afetividade positiva do individuo 2 satisfacio em
atividades sociais, incluindo o trabalho.®?

Corroborando estes achados, estudo com en-
fermeiros da Atengio Primdria a Satide identificou
correlacdo negativa entre satisfacao no trabalho e es-
tresse, destacando que a insatisfa¢io no trabalho au-
menta o risco de exaustao emocional.®® Resultados
semelhantes foram encontrados em estudo realizado
na fndia, que sugeriu que proﬁssionais estressados,
deprimidos ou ansiosos tendem a apresentar menor
satisfagdo no trabalho®” e em estudo que constatou
que o desenvolvimento de sintomas de depressio,
ansiedade e estresse estd associado a falta de reco-
nhecimento profissional e de satisfagio no trabalho
de enfermagem.®

O processo de avaliagio das propriedades psi-
cométricas da DASS-21 foi concluido por meio da
andlise da validade baseada no padrao de resposta
aos itens. Os resultados da andlise da funcio dife-
rencial dos itens (DIF) entre grupos distintos (indi-
viduos que relataram ter realizado tratamento psico-
légico/mental; individuos que negaram a realizagao
de tratamento) atestaram a uniformidade da DIF,
refor¢ando a invariincia do instrumento e compro-
varam a estabilidade do modelo na amostra, uma
vez que a andlise do tamanho de efeito entre os gru-
pos apresentou efeito negligencidvel.

Quanto aos sintomas, embora tenha sido ates-
tado o predominio de niveis normais entre os par-
ticipantes, destaca-se a prevaléncia de niveis graves
e extremamente graves de depressao e ansiedade na
amostra, sobretudo entre as mulheres, corroboran-

37,38)

do resultados de estudos internacionais' e reali-

3940 durante e apds a pandemia da

zados no Brasil
COVID-19 e evidenciando a ocorréncia de prejui-
zos psicoldégicos e mentais de trabalhadores de en-
fermagem brasileiros. Cabe destacar que a coleta de
dados deste estudo ocorreu entre os meses de abril a

julho de 2022, momento marcado por uma queda
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acentuada global do nimero de casos de COVID-19
e considerado pés-pandémico em muitos paises,
mas que continuou revelando o adoecimento fisico,
emocional e psicolégico dos profissionais de satude
e enfermagem em decorréncia da exposi¢io prolon-
gada as elevadas demandas sociais e ocupacionais
experienciadas durante a pandemia.®4”

Neste sentido, estudo que analisou a prevaléncia
de depressdo, ansiedade e estresse em enfermeiras
indianas corroboram os resultados deste estudo,
sendo atestado que 46,7% dos participantes apre-
sentaram niveis graves e extremamente graves de
ansiedade.®” Na Ardbia Saudita, estudo que avaliou
fatores associados a0 bem-estar psicolégico de en-
fermeiros durante a pandemia de COVID-19 iden-
tificou a prevaléncia de niveis moderados a graves
de depressao (46,1%), ansiedade (48,0%) e estresse
(48,4%) entre estes profissionais.”

Ainda sobre a prevaléncia de problemas men-
tais, relatério recente da Organizagdo Mundial da
Satde (OMS) revelou que, no ano de 2019, quase
um bilhao de pessoas no mundo viviam com algum
tipo de transtorno mental, sendo estes transtornos a
principal causa de incapacidade. Segundo o relat6-
rio, a depressao e a ansiedade aumentaram mais de
25% apenas no primeiro ano da pandemia, sendo
estimado que, nos préximos 20 anos, a depressio
deve se tornar a doenga mais comum do mundo,
afetando mais pessoas do que qualquer outro pro-
blema de satide.V

Contemplando a promogio da satde de traba-
lhadores de enfermagem e a melhoria da qualidade
do cuidado, resultados de revisoes sistemdticas que
investigaram o agravamento do sofrimento psico-
l6gico e emocional destes profissionais destacaram
a importancia do oferecimento especializado de
suporte psicolégico e emocional permanente e da
implementacio de agoes de melhoria dos ambientes
de trabalho nos servicos de satide.“!*?

Como limitagbes deste estudo, considera-se o
desenho transversal, que nio permite o estabeleci-
mento de efeitos de causalidade entre os sintomas
de depressdo, ansiedade e estresse e os fatores ocu-
pacionais e individuais associados ao adoecimento
mental dos trabalhadores de enfermagem; a inexis-
téncia de evidéncias de validagao baseadas na andlise

m Acta Paul Enferm. 2025; 38:eAPE0003261.

das respostas aos itens da DASS-21, impossibilitan-
do a comparacio dos resultados obtidos.

Portanto, reconhece-se a importincia da reali-
zagao de futuras pesquisas longitudinais que possi-
bilitem o estudo das relacoes de causa e efeito entre
varidveis envolvidas no adoecimento fisico e mental
de trabalhadores de enfermagem, visando a proposi-
¢do de intervengdes eficazes destinadas & promogio
da satide e o0 bem-estar destes profissionais.

Além disso, ressalta-se o cardter inovador de es-
tudos de valida¢io de instrumentos psicométricos
que utilizem técnicas robustas de andlise baseadas
no padrio de resposta aos itens, contribuindo para
o avango do conhecimento metodolégico relacio-
nado a avaliagio de construtos psicolégicos. Neste
aspecto, revela-se a originalidade e a relevincia desta
investigacao.

Conclusao

Os resultados desta investiga¢io confirmaram a va-
lidade e a confiabilidade da DASS-21 no contexto
estudado, a qual, embora nio represente uma fer-
ramenta diagndstica, permitiu a identificagio de
sintomas preditores do adoecimento mental de
trabalhadores de enfermagem. Além disso, a pre-
valéncia de sintomas de depressao, ansiedade e
estresse entre os participantes comprovou os im-
pactos da pandemia da COVID-19 sobre a satde
mental destes profissionais no Brasil. Neste con-
texto, torna-se fundamental a implementagio de
estratégias voltadas 4 mitigacdo de fatores indivi-
duais e ocupacionais relacionados ao adoecimento
dos profissionais de enfermagem pelos gestores dos
servicos de saude.
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