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RESUMO

A Covid-19 apresentou indmeros desafios, requerendo maior frequéncia de
comportamentos adaptativos. Visando identificar possiveis diferencas nos processos
adaptativos, este estudo foi conduzido. Participaram 255 adultos, 175 (68,60%) mulheres,
com idade média de 29,90 anos. Empregou-se medidas para avaliagdo do distresse, da
resiliéncia, do coping e da esperanca. As analises foram descritivas e de diferencas de
médias. Os resultados indicaram maior sofrimento e presenca de estratégias adaptativas no
grupo de mulheres e de pessoas que tiveram contato com a Covid-19 e que viveram o luto
em funcdo da doenca. Sugere-se outros delineamentos futuros para a compreensdo
aprofundada dos processos de sofrimento e de adaptacéo.

PALAVRAS CHAVES:

Covid-19; Angustia psicoldgica; Psicologia positiva; Adaptacéo psicoldgica; Resiliéncia.

ABTRACT

Covid-19 presented numerous challenges, requiring greater frequency of adaptive
behaviors. Aiming to identify possible differences in adaptative processes, this study was
conducted. A total of 255 adults participated, 175 (68.60%) women, with a mean age of
29.90 years. Measures were used to assess stress, resilience, coping, and hope. Descriptive
and mean difference analyses were performed. The results indicated greater distress and
presence of adaptive strategies in the group of women and people who had contact with
Covid-19 and who experienced grief as a result of the disease. Further future research
designs are suggested for in-depth understanding of grief and adaptive processes.
KEYWORDS:

Covid-19; Psychological distress; Positive psycholohy; Psychological adaptation;
Resilience.

RESUMEN

El Covid-19 presentd numerosos desafios, exigiendo una mayor frecuencia de
comportamientos adaptativos. Este estudio se realiz6 con el objetivo de identificar posibles
diferencias en los procesos adaptativos. Participaron 255 adultos, 175 (68,60%) mujeres,
con una media de 29,90 afios. Se utilizaron medidas para evaluar el estrés, la resiliencia, el
afrontamiento y la esperanza. Los andlisis fueron descriptivos y de diferencias de medias.
Los resultados indicaron un mayor sufrimiento y presencia de estrategias adaptativas en el
grupo de mujeres y de personas que tuvieron contacto con el Covid-19y que viven el duelo
en funcion de la enfermedad. Se sugieren otros disefios futuros para una comprension mas
profunda de los procesos de sufrimiento y adaptacion.

PALABRAS CLAVES:

Covid-19; Distrés psicolégico; Psicologia positiva; Adaptacion psicolégica; Resiliencia.

A pandemia decorrente da sindrome respiratéria causada pelo coronavirus, a SARS-

CoV-2, ou como popularmente é conhecida: Covid-19, tem apresentado desafios que impactam

diretamente diversas areas da vida humana (Bajwabh et al., 2020). Este virus foi, inicialmente,

identificado na China ao final de 2019, apresentando elevada capacidade de propagacéo, de

modo que a presenga da Covid-19 caracterizou-se como uma emergéncia sanitéria

internacional, que mais tarde passou do status de epidemia para pandemia (World Health

Organization [WHO], 2020). Sabe-se que em casos mais graves, o tratamento da Covid-19

requer um atendimento intensivo, sendo necessaria a utilizacdo de recursos avangados de
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suporte, como a ventilacdo mecanica, por exemplo (Duarte et al., 2020; Faro et al., 2020).

Em funcdo das caracteristicas de contagio da Covid-19, que ocorre por meio de contato com a
saliva, tosse, espirro ou com objetos contaminados pelo virus, foram empregadas, ao menos,
trés estratégias de enfrentamento, sendo elas: (a) o distanciamento social, (b) a quarentena e
(c) o isolamento social (WHO, 2020). A primeira estratégia (a) refere-se a uma acdo de
distanciamento espacial, para evitar aglomeracdes, reunides em grupos e lugares com muitas
pessoas; a segunda estratégia (b) trata da separacéo e da restricdo da circulacéo de pessoas que
foram expostas a individuos contaminados, observando se irdo apresentar sintomas; ja o tltimo
recurso (c) considera que a pessoa infectada pelo virus deve ficar isolada, sem contato com
outros individuos (Duarte et al., 2020; Faro et al., 2020; Moretti et al., 2020). Embora eficazes
para o enfrentamento da doenca, estudos tém apontado que a utilizacdo destas estratégias pode
estar associada ao agravamento de questfes de saide mental nos individuos (Crepaldi et al,
2020; Enumo & Linhares, 2020).

Segundo Lipp e Lipp (2020) e Zanon et al. (2020), durante o periodo pandémico 0s
individuos tém apresentado maior frequéncia de distresse psicologico, de dificuldades sociais
e emocionais em variados niveis e intensidade. Dentre as emoc¢fes mais frequentemente
observadas, destaca-se 0 medo de ser contaminado. Tal reacdo, por sua vez, eleva
potencialmente os niveis de estresse e ansiedade, mesmo em pessoas consideradas saudaveis
(Asmundson & Taylor, 2020; Schmidt et al., 2020). Quando tomados os individuos com
transtornos psicopatoldgicos ja existentes, a literatura tem indicado que estes tém seus sintomas
intensificados (Enumo & Linhares, 2020). Ainda nesta reflexdo, quando ponderados o0s
impactos emocionais em pacientes contaminados ou com suspeita de Covid-19, nota-se que
estes podem experimentar maior frequéncia de experiéncias negativas como emogoes

negativas, soliddo, insdnia, melancolia e raiva (Schmidt et al., 2020).
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Ainda no que se refere aos agravamentos decorrentes da presenca da Covid-19, é
importante ponderar que as estratégias de enfrentamento (distanciamento, quarentena e
isolamento) alteram diretamente as vivéncias de luto (Ingravallo, 2020). Conforme apontam
Crepaldi et al. (2020), ha impactos emocionais importantes tanto para o paciente agravado
quanto para seus familiares. As autoras afirmam que, para pacientes agravados, as vivéncias
de despedida, frequentemente experimentadas em casos terminais, nao séo possiveis em funcao
da necessidade de isolamento do paciente. Por sua vez, aos familiares, também, existem limites
para a experiéncia dos ritos de despedida, uma vez que ha impeditivos para a visita hospitalar
e alteracbes dos protocolos de veldrio e de sepultamento (Ministério da Saude, 2020).
Consequentemente, nota-se que existem impactos para o contexto familiar. Do ponto de vista
emocional, a literatura aponta que os familiares experimentam sentimento de culpa e de
tristeza, pois as condicdes de enfrentamento a Covid-19 ndo permitem que mantenham contato
com pessoas contaminadas ou com suspeita de infeccdo (Crepaldi et al., 2020).
Adicionalmente, quando ha 6bito do parente, tais sentimentos se intensificam (Pereira et al.,
2020).

As acles de enfrentamento a pandemia também trouxeram impactos para a rotina
familiar. Isto porque as indicacdes de fechamento de creches e escolas e a necessidade do
ensino e do trabalho remoto trazem modificacGes importantes para o convivio social, para o
estabelecimento de redes de suporte, e alteracdes nos papéis familiares (Zanini et al., 2021),
assim como implicam alteracGes relacionadas aos aspectos econdmicos e de acesso a Servicos
(Enumo et al., 2020). Diante destas questdes, pode-se notar que o cenario da pandemia da
Covid-19 contribuiu para o agravamento do sofrimento psicolégico, elevando a frequéncia de
sintomas de ansiedade, depressao e estresse nos individuos (Lipp & Lipp, 2020; Zanon et al.,

2020).
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Por outro lado, a exposicao dos individuos a eventos adversos também pode favorecer
a apresentacao de respostas adaptativas a fim de que os desafios assumam niveis suportaveis,
que sejam superados ou evitados (Noronha et al., 2020). Tradicionalmente, 0s construtos
relacionados ao enfrentamento positivo de situacdes adversas tém sido investigados junto aos
temas da psicologia positiva, como exemplo, pode-se citar a resiliéncia, 0 coping e a esperanca
(Bhattacharjee & Acharya, 2020; Reppold et al., 2019).

Tais construtos podem colaborar e atuar em processos de enfrentamento e de adaptacéo
positiva diante dos desafios apresentados pela pandemia atual. Isto porque a resiliéncia diz
respeito a capacidade de um individuo em apresentar adaptacdes bem-sucedidas diante de
condi¢cdes que ameacem seu desenvolvimento, suas funcdes e sua sobrevivéncia (Masten,
2021; Oliveira, 2021; Zanon et al., 2020). Embora ndo haja consenso sobre quais componentes
integram a resiliéncia (Oliveira & Nakano, 2018, 2019), ha evidéncias de que aspectos
relacionados a boa percepcao de si, a clareza de objetivos para o futuro, a boas competéncias
sociais, a boa rotina e aos bons recursos sociais como familia, amigos préximos e rede de
suporte social podem contribuir para a apresentacdo de comportamentos resilientes (Carvalho
etal., 2014).

Por sua vez, o coping, é um construto associado a processos de enfrentamento a
condicdes adversas, que é entendido como as a¢bes que emergem diante de eventos que causam
emoc0Oes negativas (Bhattacharjee & Acharya, 2020; Pandey et al., 2021). Essas acGes podem
ser divididas em duas categorias: as estratégias focadas na emocao e as focadas no problema.
A primeira trata-se de um esforco para regular o estado emocional, com o intuito de diminuir
0 estresse e sensacOes desconfortaveis, nesta categoria estdo agrupadas as estratégias evitativas,
pois 0 objetivo de se evitar uma situacdo €, muitas vezes, para ndo ter que enfrenta-la. Ja o
coping focado no problema refere-se ao meio de lidar com os problemas causadores de estresse

e de desconforto (Dullius et al., 2021; Meneses, 2021; Orfao et al., 2020; Savdia et al., 1996).
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Dentre os comportamentos de enfrentamento mais frequentes na literatura, pode-se citar o
confronto, o afastamento, a fuga e esquiva, o autocontrole, a aceitacdo de responsabilidades, a
resolucédo de problemas e a reavaliacdo positiva (Savoia et al., 1996).

Ainda sobre os construtos associados ao enfrentamento, cabe refletir sobre o papel da
esperanca. Isto porque a esperanca é entendida como um estado emocional positivo voltado ao
alcance de um objetivo, sendo composta por rotas e agenciamentos (Pacico et al., 2013). As
rotas dizem respeito aos caminhos utilizados para alcancar o objetivo, enquanto o
agenciamento refere-se a motivacao para perseguir tal meta (Gallagher et al., 2019; Pacico &
Bastianello, 2014; Zanon et al., 2020). Embora a esperanca seja entendida a partir destes trés
componentes (objetivo, rotas e agenciamento), a estrutura do construto tem sido
consistentemente unidimensional em diferentes pesquisas (Gallagher et al., 2019; Pacico &
Bastianello, 2014; Pacico et al., 2013).

A partir do exposto, considerando os impactos a salde mental decorrentes do
enfrentamento da pandemia (Asmundson & Taylor, 2020; Enumo & Linhares, 2020;
Ingravallo, 2020; Pandey et al., 2021; Zanini et al., 2020) e os possiveis aspectos de adaptacao
positiva que estejam atuando ao longo deste processo (Bhattacharjee & Acharya, 2020; Dullius
et al., 2021; Gallagher et al., 2019; Masten, 2021), é importante questionar se ha diferencas na
experiéncia de sofrimento psicoldgico entre grupos de pessoas que tiveram contato direto com
a Covid-19 ou que experimentaram o luto em funcdo da doenca, ou ainda, se ha diferencas
deste sofrimento entre homens e mulheres, considerando as alteracdes dos papéis, suporte
social e impacto na rotina de estudo e trabalho (Enumo et al., 2020; Zanini et al., 2020).
Semelhantemente, é importante arguir se ha diferencas nestes grupos quanto a apresentacao de

comportamentos de adaptacdo positiva.
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Diante destas questdes, cabe apontar que ha uma escassez de estudos que tenham como
objetivo verificar as possiveis diferencas nos processos de sofrimento e de adaptacéo positiva
relacionados a pandemia da Covid-19. Estudos dessa natureza podem contribuir para o
aprofundamento da compreensdo sobre 0s construtos psicologicos envolvidos no processo de
adaptacdo e, consequentemente, podem colaborar para o desenvolvimento de agdes que
auxiliem no enfrentamento de condi¢6es decorrentes da pandemia atual (Carvalho et al., 2014;
Santos & Wechsler, 2020). Desta forma, o presente estudo busca verificar possiveis diferencas
na experiéncia do sofrimento emocional e de processos de adaptacdo positiva comparando trés
agrupamentos: a) homens e mulheres, b) pessoas que tiveram contato direto com a Covid-19 e
pessoas que ndo tiveram contato direto com a doenca e ¢) pessoas que vivenciaram o luto
decorrente da Covid-19 e pessoas que ndo vivenciaram o luto neste periodo.

Método
Participantes

Colaboraram com esta investigacdo 255 participantes, sendo 175 (68,60%) do sexo
feminino e 80 (31,40%) do sexo masculino, com idades entre 18 e 71 anos (M = 29,90; DP =
11,30). Todos os participantes eram brasileiros e, em sua maioria, provenientes do estado de
Sdo Paulo (n = 193). Cabe informar que mesmo em menor nimero houve participantes de
outros estados: Parana (n = 11), Minas Gerais (n = 9), Rio Grande do Sul (n = 8), Rio de Janeiro
(n = 7), Santa Catarina (n = 5), Bahia (n = 4), Distrito Federal (n = 3), Ceara (n = 2), Mato
Grosso (n = 2), Acre (n = 1), Amazonas (n = 1), Espirito Santo (n = 1), Goias (n = 1), Para (n
=1), Paraiba (n = 1), Pernambuco (n = 1), Piaui (n = 1), Rio Grande do Norte (n = 1), Ronddnia
(n = 1), Sergipe (n = 1). Quanto a escolaridade, 37,25% dos participantes eram estudantes do
ensino superior (n = 95), 23,92% tinham concluido a pds-graduacdo (n = 61), 17,65%
concluiram o ensino superior, 11,37% tinham concluido o ensino médio, 7,06% estavam

ligados a programas de pds-graduacéo e 2,75% ndo haviam completado o ensino médio.
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Instrumentos

Foram utilizados os seguintes instrumentos:

Questionario sociodemografico: as questbes apresentadas tinham como objetivo
caracterizar a amostra de participantes (sexo, idade, unidade federativa, escolaridade),
adicionalmente, eram apresentadas duas questdes do tipo escolha forcada (sim e ndo) em que
o0 participante deveria indicar se ele(a) tinha recebido o diagndstico da Covid-19 ou alguém
proximo que residia com ele(a). Para a segunda questdo, o participante deveria indicar que
houve caso de 6bito em sua familia em funcao da Covid-19.

Depression, Anxiety and Stress Scale — DASS-21 (Apdstolo et al., 2006): a DASS-21
€ composta por trés sub-escalas do tipo Likert de 4 pontos de autorrelato. Cada subescala
compreende sete itens e visam medir os estados emocionais: depressao, ansiedade e estresse.
A confiabilidade do instrumento se revelou alta, sendo respectivamente: o = 0,90 para
depressao, o = 0,86 para ansiedade e o = 0,88 para o estresse.

Escala de Resiliéncia para Adultos — RSA (Carvalho et al., 2014): é composta por 33
itens, com uma escala do tipo Likert de sete pontos, em que cada item apresenta alternativas de
resposta com contetido negativo e positivo. Do ponto de vista da estrutura fatorial, a RSA
apresenta seis fatores com boa confiabilidade: percep¢do de si mesmo (o = 0,74), futuro
planejado (a = 0,72), competéncia social (a0 = 0,67), estilo estruturado (a0 = 0,51), coesdo
familiar (o = 0,75) e recursos sociais (o = 0,73).

Inventario de Estratégias de Coping de Folkman e Lazarus (Savoia et al., 1996):
composto por 66 itens, englobando acGes e pensamentos utilizados pelas pessoas para lidar
com demandas externas ou internas de algum evento estressor especifico. Quanto a estrutura
fatorial, a escala é composta por oito fatores: confronto, afastamento, autocontrole, suporte
social, aceitacdo de responsabilidade, fuga-esquiva, resolugédo de problemas e reavaliacdo

positiva. O instrumento foi avaliado quanto a sua consisténcia interna, cujos valores de r
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variaram entre 0,42 e 0,68.

Escala de Esperanca Disposicional (Pacico & Bastianello, 2014): é um instrumento de
autorrelato, composto por 12 afirmagdes que devem ser respondidas em formato Likert
variando entre 1 (totalmente falso) e 5 (totalmente verdadeiro). Possui estrutura
unidimensional, com boa confiabilidade (a = 0,79).

Procedimentos

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com Seres
Humanos do Centro Universitario Salesiano do Estado de Séo Paulo (CAAE
39532820.6.0000.5695). Foi elaborado um formulario on-line, que ficou disponivel no periodo
de 16 de novembro de 2020 a 7 de janeiro de 2021 para recebimento de respostas. Importante
informar que nesse formulario se encontrava, também, o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). O link do formulario foi amplamente divulgado por e-mail e por meio das
redes sociais. O tempo estimado para o preenchimento completo do formulario foi de 30
minutos.

Anélise dos Dados

Inicialmente foram realizadas estatisticas descritivas a fim de compreender a
composicdo da amostra. Apés estas acdes, com o suporte do pacote estatistico JASP 0.15
(JASP Team, 2021), empregou-se a andlise de diferencas de médias (Teste T de Student).
Também, avaliou-se o tamanho do efeito das diferencas por meio do d de Cohen. Os valores
foram interpretados a partir das orientacGes de Espirito-Santo e Daniel (2015) nas quais 0s
valores até 0,19 sdo entendidos como de efeito insignificante, entre 0,20 e 0,49 como de efeito
pequeno, entre 0,50 e 0,79 como de efeito médio, entre 0,80 e 1,29 como de efeito grande e

acima de 1,30 como de efeito muito grande.
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Resultados

Dentre o total de participantes, 54,90% (n = 140) informaram que tiveram contato direto
com o virus, isto é, foram infectados pela Covid-19 ou uma pessoa de sua casa foi infectada.
Por sua vez, 14,50% (n = 37) informaram que perderam pessoas de suas familias em
decorréncia da Covid-19.

Os resultados (ver Tabela 1) apontaram que as médias para as medidas de depressao,
ansiedade e estresse foram maiores para o grupo de mulheres em comparacdo aos homens.
Quanto as medidas de resiliéncia, nota-se maiores médias para o grupo de mulheres em
comparacdo aos homens nos fatores competéncia social, coesdo familiar e recursos sociais.
Para os fatores relacionados ao enfrentamento, sdo observadas médias mais elevadas para o
grupo de mulheres nos seguintes fatores: confronto, suporte social, aceitacdo de
responsabilidade, fuga-esquiva e reavaliacdo positiva. Assim como, observa-se média mais
elevada para o grupo de mulheres para a medida de esperanca. Por outro lado, o grupo de
homens apresentou maior média, em comparacdo as mulheres, para o fator autocontrole.

Para as medidas de depressdo, ansiedade e estresse, foram observadas médias mais
elevadas para o grupo que teve contato direto com a doenca, em comparacao aqueles que nao
tiveram. Quanto as medidas de resiliéncia, somente o fator percepcdo de si mesmo apresentou
diferenca entre os grupos, tendo média mais alta o grupo que néo teve contato direto com a
Covid-19. Ja para as medidas de enfrentamento, foi possivel observar médias mais elevadas
para 0 grupo gue nao teve contato direto com a doenca nos fatores: confronto, suporte social,
aceitacdo de responsabilidade, fuga-esquiva e reavaliacdo positiva. Por sua vez, o0 grupo que
teve contato direto com a doenca apresentou média mais elevada para a medida de esperanga.
Ainda nesta questdo, 0 grupo que ndo experimentou a morte de um ente querido apresentou
média mais elevada em comparacdo ao grupo que experimentou tal evento para a medida de

depressdo. Quanto aos fatores de resiliéncia, o grupo que vivenciou o luto em fungéo da Covid-
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19 apresentou meédias mais elevadas para os fatores: percepcao de si mesmo, futuro planejado,
coesdo familiar e recursos sociais. Ainda, este mesmo grupo apresentou médias mais elevadas
para 0s seguintes fatores de enfrentamento: resolucéo de problemas e reavaliacéo positiva. Ao
passo que 0 grupo que ndo experimentou tal evento teve média mais elevada para o fator
aceitacdo de responsabilidade. Ainda, cabe informar, que o grupo que experimentou o luto em
funcdo da Covid-19 apresentou média mais elevada para a medida de esperanca. O
detalhamento destas informacdes pode ser observado na Tabela 1.

Os resultados da analise das diferencas de médias em funcdo da variavel sexo apontou
para a presenca de diferencas significativamente superiores para as participantes do sexo
feminino em comparagdo ao sexo masculino: para ansiedade (t = 3,89; df =253; p<0,01;d =
0,52), estresse (t = 3,64; df =253; p <0,01; d = 0,49), competéncia social (t = 3,87; df = 253;
p<0,01; d=0,52), estilo estruturado (t =218; df =253; p <0,05; d = 0,29), coesao familiar (t
=2,95; df =253; p<0,01; d = 0,39), recursos sociais (t =2,51; df =253; p<0,01; d =0,33),
suporte social (t=4,42; df =253; p <0,01; d = 0,59), aceitacao de responsabilidade (t = 2,03;
df=253;p <0,05; d=0,27), fuga-esquiva (t =2,01; df =253; p <0,05; d = 0,27) e reavaliacao
positiva (t = 3,33; df = 253; p < 0,01; d = 0,45). Cabe destacar que o tamanho de efeito das
diferencas variou entre pequeno e médio. Também, para o grupo de mulheres, se observou
diferenca de média significativa com tamanho de efeito pequeno para esperanca (t = 2,45; df =
253; p <0,01; d = 0,33), quando comparada ao grupo de homens. Ainda, destaca-se que nao

foram observadas outras diferencas significativas para a variavel sexo.
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Tabela 1
Média E Desvio-Padrdo para as Medidas Avaliadas Considerando Sexo, Contato Direto com

a Covid-19 e Experiéncia de Luto Decorrente da Covid-19

) Obito em fungio da
Sexo Contato com a Covid-19
Covid-19

Fatores Mulheres Homens Nao Sim Néo Sim
(n=175) (n=80) (n =115) (n = 140) (n=218) (n=37)
M DP M DP M DP M DP M DP M DP

Depressao! 792 098 552 107 584 125 706 0,70 726 044 6,18 1,36
Ansiedade! 6,14 086 330 097 331 113 612 063 481 046 463 1,23
Estresse! 1055 090 6,63 103 689 120 1032 067 896 042 823 130

Percepcéo de si
, 28,86 0,62 28,34 0,71 29,89 0,82 2731 046 27,65 029 2955 0,90
mesmo

Futuro
. 22,63 050 22,33 057 22,71 066 2224 0,37 21,83 0,23 2313 0,72
planejado?

Competéncia
) 33,17 0,78 2992 0,89 31,39 1,03 31,14 057 3159 0,37 3150 1,12
social?
Estilo
2199 051 21,75 058 21,77 068 21,97 0,38 21,92 0,24 2182 0,74
estruturado?
Coesdo familiar? 32,95 0,91 31,13 1,03 32,35 1,20 31,73 0,67 31,95 043 32,13 1,31

Recursos sociais?® 41,58 0,87 39,35 0,99 40,13 1,15 40,80 0,64 39,70 0,41 41,20 1,25

Confronto® 723 061 582 069 593 080 713 045 644 028 6,62 0,87
Afastamento® 973 062 906 072 908 084 971 047 943 030 0936 092
Autocontrole® 8,18 043 848 049 85 057 810 032 817 020 849 0,62

Suporte social® 10,11 o065 830 0,74 828 086 1013 048 9,07 031 934 0,93
Aceitacdo de

. 11,82 0,72 997 084 10,71 0,98 11,08 054 11,04 0,35 10,75 1,06
responsabilidade®
Fuga-esquiva® 425 0,27 293 031 307 036 410 0,20 393 0,12 325 0,39

Resolugdo de
692 046 655 052 68 061 662 034 635 021 7,12 0,66

problemas®
Reavaliacéo
. 15,06 0,90 1354 1,03 13,78 1,20 14,82 0,67 14,02 042 1458 1,30
positiva3
Esperanca* 46,24 5,64 4438 554 4514 598 46,08 537 4531 566 47,73 5,26

Nota. 1 = Fatores da DASS-21. 2= Fatores da RSA. 2 = Fatores do Inventario de Estratégias de

Coping de Folkman e Lazarus. 4= Escala de Esperanca Disposicional.
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A analise de médias, considerando o contato direto com a Covid-19, por sua vez,
apresentou diferencgas significativas para: ansiedade (t = 2,22; df = 253; p < 0,05; d = 0,28),
estresse (t =2,50; df =253; p<0,01; d = 0,31), suporte social (t =2,58; df = 253; p <0,01; d
=0,32) e fuga-esquiva (t = 3,22; df = 253; p <0,01; d = 0,40), com médias superiores para o
grupo que experimentou o contato direto com a doenca. E importante informar que os tamanhos
de efeito foram considerados pequenos. Também, cabe destacar que ndo foram identificadas
diferencas significativas para as demais variaveis. Por fim, os resultados referentes a presenca
ou a auséncia do luto decorrente da Covid-19 apontaram presenca de diferenca significativa de
média somente para a medida de esperanga (t=2,42; df=253;p <0,01; d=0,43) com tamanho
de efeito pequeno, sendo estatisticamente superior para 0 grupo que experimentou o luto.

Discusséo

A partir do cenério de enfrentamento a pandemia da Covid-19, o presente estudo buscou
compreender as possiveis diferencas na vivéncia do sofrimento psicoldgico e de apresentacao
de comportamentos adaptativos entre grupos de homens e mulheres que tiveram contato direto
com a Covid-19 e que experimentaram o luto em funcdo da doenca (Asmundson & Taylor,
2020; Dullius et al., 2021; Enumo & Linhares, 2020; Gallagher et al., 2019; Ingravallo, 2020;
Masten, 2021; Pandey et al., 2021; Zanini et al., 2020). Inicialmente, os dados descritivos
apontaram para maior sofrimento experimentado por mulheres e para participantes que tiveram
contato direto com a Covid-19. Quando tomados os resultados das andlises de diferencas de
médias, foi possivel identificar a presenca de maior ansiedade e estresse estatisticamente
significativa nas participantes do sexo feminino. Este dado € coerente com o0s estudos
realizados quanto a diferencas de experiéncia de sofrimento mental entre homens e mulheres

(Lipp & Lipp, 2020; Zanini et al., 2021).
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Segundo Kinrys e Wygant (2005) e Faro et al. (2020), as mulheres s&o um grupo que
experimentam com maior intensidade sintomas associados & ansiedade e ao estresse. E possivel
que estas vulnerabilidades sejam explicadas em funcdo dos papéis sociais que historicamente
recaem sobre o sexo feminino (Ferreira et al., 2020; Schmidt et al., 2020). Quando tomadas as
politicas de enfrentamento a Covid-19, como o fechamento de creches e escolas, a necessidade
do trabalho remoto e da escolarizacdo no contexto familiar, é possivel hipotetizar que tais
limitacGes promoveram desafios significativos ao puablico feminino, agravando as experiéncias
de sofrimento emocional decorrentes do isolamento social e das incertezas econémicas e de
saude (Duarte et al., 2020; Faro et al., 2020; Pereira et al., 2020; Zanini et al., 2020; Zanon et
al., 2020).

Tais justificativas ainda se sustentam em funcdo dos resultados obtidos junto as
medidas de enfrentamento. Isto porque as participantes do sexo feminino obtiveram médias
significativamente superiores nos fatores: competéncia social, estilo estruturado, coesao
familiar e recursos sociais, que compdem a medida de resiliéncia, e nos fatores: suporte social,
aceitacdo de responsabilidade, fuga-esquiva e reavaliacao positiva, componentes da medida de
coping. Estes dominios das escalas apontam para competéncias de adaptacao positiva a partir
de recursos sociais, foco na qualidade das interaces familiares, busca de proposito e busca por
estratégias de sobrevivéncia (Carvalho et al., 2014; Savoéia et al., 1996). Assim, estas
competéncias apontam para as estratégias de enfrentamento utilizadas pela amostra frente as
condicdes sociais impostas pela pandemia.

Ainda no que diz respeito as diferencas entre o grupo de mulheres e homens, notou-se
diferenca significativa para a medida de esperanca, 0 que contraria as expectativas para
influéncia do sexo nas médias dos participantes, que conforme apresentado na literatura
(Barros-Oliveira, 2010; Pacico & Bastianello, 2014) ndo sdo esperadas. Entretanto, cabe

ponderar que a esperanca, conforme apresentado anteriormente, é um construto composto por
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trés elementos: os objetivos (sdo metas ou alvos realistas selecionados pelos individuos), as
rotas (sdo os caminhos delineados pelos individuos para alcancarem seus objetivos) e as
agéncias (séo aspectos motivacionais que engajardo o individuo nas a¢des para o alcance dos
objetivos) (Pacico et al., 2013). Diante destes componentes e achados, pode-se hipotetizar que
as habilidades de competéncia social, estilo estruturado, busca por coeséo familiar e recursos
sociais, aceitacdo de responsabilidades, estratégias de fuga-esquiva e reavaliacdo positiva
possam atuar como rotas para o alcance de um objetivo como o enfrentamento das adversidades
decorrentes deste momento pandémico para as mulheres.

Quanto ao segundo grupo de comparacoes, isto €, pessoas que tiveram contato direto
com a doenca ou nao tiveram. A literatura tem apontado que pessoas que tiveram contato direto
com a Covid-19, tém maior risco de experimentar sofrimento psicolégico, com maior
frequéncia de sintomas de estresse e de ansiedade (Enumo & Linhares, 2020; Lipp & Lipp,
2020; Zanon et al., 2020). Concordando com esses achados, os resultados apontaram para
médias mais elevadas e significativas em ansiedade e estresse para o0 grupo de participantes
que relatou ter experimentado contato direto com a doenca.

Quanto as estratégias adaptativas, 0 mesmo grupo, isto &, de pessoas com contato direto
com a Covid-19, apresentou maior suporte social e comportamentos de fuga-esquiva. A
presenca destes padroes também condiz com as orientacGes de enfrentamento da doenca que
envolvem acBes de distanciamento, isolamento e quarenta (Duarte et al., 2020; Faro et al.,
2020). Para que a pessoa consiga realizar adequadamente as orientacdes de isolamento, é
necessario que haja apoio de familiares e pessoas préximas (suporte social), assim como,
estratégias de diminuicao do contagio (fuga-esquiva), por exemplo (Moretti et al., 2020; Zanon

etal., 2020).
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Por fim, quando comparados os resultados quanto ao sofrimento e a estratégias de
enfrentamento presentes nos grupos gque experimentaram ou nédo o luto em funcéo da Covid-
19, notou-se que somente os dados sobre a esperanca disposicional apresentaram diferencas
significativas, a favor do grupo que vivenciou o luto. Conforme apontado por Crepaldi et al.
(2020), os rituais de luto, ou rituais de despedida, tendem a atuar como processos de
organizacdo e de resolucdo, isto é, de enfrentamento, que sdo proprios a vivéncia do luto.
Ainda, segundo Noronha et al. (2020), as condi¢des adversas e 0s desafios experimentados em
funcdo da pandemia favoreceram que processos de reavaliacdo, identificacdo e de
ressignificacdo das dinamicas da vida pudessem ocorrer. Assim, considerando 0S processos
cognitivos envolvidos na expressao da esperanca, ou seja, a selecdo de objetivos e a avaliacdo
de rotas e caminhos possiveis para o alcance das metas, é possivel hipotetizar que os individuos
que experimentaram o luto em funcdo da Covid-19 possam ter ativado rotas e metas como
estratégia de elaboracdo e enfrentamento do momento que viviam (Barros-Oliveira, 2010;
Gallagher et al., 2019; Pacico & Bastianello, 2014; Pacico et al., 2013).

Ainda gue os resultados deste estudo apontem para o envolvimento destes construtos
no processo de sofrimento e superacdo dos desafios decorrentes da pandemia da Covid-19, é
necessario ter cautela ao generalizar os dados. Isto porque, embora a amostra de participantes
seja de diferentes estados brasileiros, ha predominéancia de participantes da Regido Sudeste, de
modo que podem nao ser representativos de toda a populacdo. Adicionalmente, cabe ponderar
que, ainda que as diferencas de médias identificadas sejam significativas, os tamanhos de efeito
sdo interpretados como pequenos e médios (Espirito-Santo & Daniel, 2015). Assim, outros
estudos devem ser conduzidos, ndo apenas ampliando a amostra, mas sobretudo incluindo
outras variaveis como caracteristicas de personalidade, forcas de carater, otimismo (Noronha
et al., 2020). Também sugere-se que estudos futuros empreguem outros tipos de analises como

a analise de redes e a modelagem de equacdes estruturais, a fim de acrescentar compreensdes
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sobre as relagcfes entre os construtos e o enfrentamento de situacdes adversas.
Consideracoes Finais

A pandemia da Covid-19 trouxe inimeros desafios a sociedade, a ciéncia e ao modo de
viver. Diante destas condigdes € necessario que estudos sejam realizados a fim de favorecer a
compreensdo sobre os processos de sofrimento e de adaptacdo experimentados pelos
individuos. Os resultados do presente estudo sugerem maior fragilidade ao sofrimento
emocional no grupo feminino e de pessoas que tiveram contato direto com a doenca. Também
aponta para maior busca por respostas de adaptacdo positiva para esses grupos. E importante
destacar que os dados foram coletados num momento anterior a0 emprego das vacinas, de
modo gue outros estudos que incluam esta variavel (estar ou ndo vacinado) no processo de

enfrentamento sejam conduzidos a fim de aprofundar os achados apresentados.
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