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Objetivo: identificar a prevalência da Covid-19 e fatores associados entre servidores públicos do município de 
João Pessoa, Paraíba. Método: estudo transversal, analítico, realizado com 373 servidores de João Pessoa, Paraíba. 
Utilizou-se informações do portal de Vigilância em Saúde do estado sobre a evolução da Covid-19. A população 
do estudo foram os servidores públicos que realizaram o teste RT-PCR para a Covid-19 entre abril e junho de 2021. 
Realizou-se estatística descritiva e inferencial. Resultados: prevalência de Covid-19 foi de 19,8%; sexo feminino tem 
chances reduzidas para apresentar diagnóstico positivo da doença; anosmia esteve associada com o diagnóstico da 
referida infecção. Conclusão: disponibilidade de equipamentos de proteção individual, medidas para higienização 
das mãos, estímulo à vacinação e reorganização do espaço são algumas das estratégias para a garantia da segurança 
dos trabalhadores no ambiente de trabalho.

Descritores: COVID-19. Teste para COVID-19. Saúde Ocupacional. Saúde Pública. Prevenção de Doenças. 

Objective: to identify the prevalence of Covid-19 and associated factors among public workers in the city of João 
Pessoa, Paraíba. Method: cross-sectional, analytical study, conducted with 373 workers in João Pessoa, Paraíba. 
Information from the state’s Health Surveillance portal on the evolution of Covid-19 was used. The study population 
were public workers who performed the RT-PCR test for Covid-19 between April and June 2021. Descriptive and 
inferential statistics were performed. Results: prevalence of Covid-19 was 19.8%; female gender has reduced chances 
to present a positive diagnosis of the disease; anosmia was associated with the diagnosis of the referred infection. 
Conclusion: availability of personal protective equipment, measures for hand hygiene, stimulation of vaccination 
and reorganization of space are some of the strategies for ensuring the safety of workers in the work environment.
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Descriptors: COVID-19. COVID-19 Testing. Occupational Health. Public Health. Disease Prevention.

Objetivo: identificar la prevalencia de la Covid-19 y factores asociados entre servidores públicos del municipio de 
João Pessoa, Paraíba. Método: estudio transversal, analítico, realizado con 373 servidores de João Pessoa, Paraíba. 
Se utilizó información del portal de Vigilancia en Salud del estado sobre la evolución de Covid-19. La población del 
estudio fueron los funcionarios públicos que realizaron la prueba RT-PCR para Covid-19 entre abril y junio de 2021. 
Se realizó estadística descriptiva e inferencial. Resultados: prevalencia de Covid-19 fue de 19,8%; sexo femenino 
tiene probabilidades reducidas para presentar diagnóstico positivo de la enfermedad; anosmia estuvo asociada con 
el diagnóstico de dicha infección. Conclusión: disponibilidad de equipos de protección individual, medidas para 
higienización de las manos, estímulo a la vacunación y reorganización del espacio son algunas de las estrategias 
para la garantía de la seguridad de los trabajadores en el ambiente de trabajo.

Descriptores: COVID-19. Prueba de COVID-19. Salud Laboral. Salud Pública. Prevención de Enfermedades.

Introdução

A pandemia do novo Coronavírus,  

conhecida principalmente como Covid-19, foi  

decretada pela Organização Mundial da Saúde 

(OMS) em março de 2020. Em meados de feve-

reiro de 2022 foram notificados 434.154.739 e 

5.944.342 números de casos e de óbitos no mundo,  

respectivamente. O Brasil apresenta, aproxi-

madamente, 8% dos casos mundiais e 11% dos 

óbitos(1).

A transmissão do SARS-CoV-2 ocorre predo-

minantemente através de gotículas respiratórias 

expelidas durante a fala, tosse e espirros. Estudo 

revela que há um contágio considerável nas 

fases pré-sintomática ou sintomática inicial, visto 

que há um aumento significativo da carga viral 

no organismo dos indivíduos(2).

Os sintomas mais frequentes apresentados 

por indivíduos diagnosticados com a infecção 

pelo novo Coronavírus são febre e tosse, con-

comitantemente às alterações em exames de 

imagem do tórax. Ademais, a literatura evidencia 

registros de sintomas menos comuns, como 

dispneia, coriza, fadiga, cefaleia, mialgia, dor de 

garganta, diarreia, náuseas e vômitos(3).

O diagnóstico precoce é essencial para que 

haja a interrupção da cadeia de transmissão do 

vírus. Desta forma, o fornecimento e a realização 

de métodos diagnósticos para a Covid-19 é uma 

estratégia importante, pois permite um acompa-

nhamento eficiente da progressão de casos, com 

o isolamento dos indivíduos infectados, rastreio 

dos contactantes e, consequentemente, uma  

redução da curva epidêmica(4).

De acordo com as evidências científicas, o 

exame que possui maior acurácia (padrão ouro) 

para diagnóstico da Covid-19 é a detecção da 

sequência viral por reação em cadeia da poli-

merase com transcriptase reversa (RT-PCR), com 

amostra coletada por meio do swab nasal e  

faríngeo. Tal teste deve ser realizado na fase 

aguda da doença, nos primeiros sete dias após o 

início dos sintomas(5-6).

O uso de máscaras, a higiene das mãos e o 

distanciamento físico também se tornaram estra-

tégias não farmacológicas essenciais, para mitigar 

a transmissão viral na população, juntamente 

com a vacinação, principalmente dentro do local 

de trabalho. Salienta-se, então, que as condições 

de trabalho são fundamentais para evitar a disse-

minação do vírus dentro dos serviços(7).

É visto que as condições de trabalho dos pro-

fissionais de saúde ganharam destaque durante a 

pandemia, entretanto não foi possível visualizar 

a mesma preocupação com as outras categorias 

profissionais, como as da segurança e gestão. 

Desta forma, o trabalhador, não apenas pelas 

ações relativas à sua ocupação, mas também 

referente ao local de trabalho, possui um risco 

potencial de contaminação pelo vírus(8).

Estudo realizado na República Tcheca 

revelou que, ao analisar 732.202 casos de  

Covid-19, 64.587 (9,0%) foram classificados como 

doença de causa ocupacional. No que concerne 
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à prevalência entre as profissões, prevaleceram 

os trabalhadores de saúde, serviço social, admi-

nistração, segurança e bancários(9). Investigação 

na Itália com trabalhadores em geral (sem incluir 

os do setor da saúde) evidenciou que houve  

associação significativa entre os casos positivos 

e a profissão “policial”(10).

Tendo em vista o exposto, evidencia-se que 

as diversas profissões estão expostas ao novo 

coronavírus em seu ambiente de trabalho. Sendo 

assim, é necessário ampliar os estudos acerca 

do impacto da Covid-19 à saúde do trabalhador 

em diferentes contextos regionais. Portanto, o 

objetivo da presente pesquisa é identificar a 

prevalência da Covid-19 e fatores associados 

entre servidores públicos do município de João 

Pessoa, Paraíba.

Método

Estudo transversal, analítico, com abordagem 

quantitativa, realizado com servidores públicos 

do município de João Pessoa, no estado da  

Paraíba. Utilizou-se as informações do portal de 

Vigilância em Saúde do estado da Paraíba sobre 

os casos notificados de Covid-19(11). As informa-

ções foram coletadas no mês de julho de 2021.

A população do estudo foi composta pelos 

servidores públicos do estado que realizaram 

o teste RT-PCR para diagnóstico de Covid-19 

no período de abril a junho de 2021. Foram 

incluídos indivíduos de ambos os sexos, com 

idade igual ou superior a 18 anos, com vínculo 

de trabalho comprovado no estado e que reali-

zaram o teste supracitado. Foram excluídos os 

casos que possuíam resultados inconclusivos. A 

amostra final foi composta por 373 servidores 

públicos que realizaram o teste. 

Os dados foram organizados em planilha 

do Microsoft Excel e importados para o pro-

grama Statistical Package for the Social Sciences 

(SPSS), versão 20 para Windows, para realização 

de análises estatísticas descritivas e inferenciais. 

Foram excluídas as variáveis que estavam com 

informações incompletas (dados ignorados ou 

em branco) acima de 20%. Quanto às informa-

ções incompletas, considera-se um banco exce-

lente quando há menos de 5% de informações 

incompletas, bom de 5% a 10%, regular de 10% 

a 20%, ruim de 20% a 50% e muito ruim, mais 

de 50%(12).

A análise descritiva foi realizada por meio 

de frequências absolutas, relativas, média e des-

vio-padrão. A prevalência do diagnóstico de 

Covid-19, segundo positividade do RT-PCR, foi 

calculada considerando um intervalo de con-

fiança de 95% (IC95%). Considerou-se como 

variável dependente o diagnóstico positivo de 

Covid-19. As variáveis sociodemográficas (sexo 

e faixa etária) e as relacionadas à Covid-19 

(tempo do início dos sintomas e a realização do 

teste, presença de febre, tosse, dispneia, cefaleia, 

anosmia e ageusia) foram consideradas como 

variáveis independentes.

Para investigar a associação entre as variáveis, 

utilizou-se primeiramente o teste Qui-quadrado 

e o teste Exato de Fisher. Para estimar a razão 

de chances (Odds Ratio), as variáveis que apre-

sentaram valor de p<0,20 foram incluídas em um 

modelo de regressão logística. Considerou-se  

associações estatisticamente significantes as  

variáveis com valores de p≤0,05.

A pesquisa não foi submetida ao Comitê 

de Ética em Pesquisa (CEP), visto que foram  

utilizados dados secundários de domínio público, 

conforme disposto na Resolução n. 510/2016, do 

Conselho Nacional de Saúde (CNS)(13)..

Resultados

Participaram do estudo 373 servidores  

públicos do estado da Paraíba. A maioria do 

sexo masculino (200; 56,6%), na faixa etária de 

35 a 59 anos (213; 57,1%), com média de idade 

de 39,7 (DP=11,2). Quanto ao setor de atuação, 

a maioria era trabalhador da gestão (233; 62,5%). 

O sintoma da Covid-19 mais frequente foi  

cefaleia (194; 52,0%) (Tabela 1).
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Tabela 1 – Características sociodemográficas e clínicas dos trabalhadores. João Pessoa, Paraíba, Brasil 

– 2021. (N=373)

Variável n %
Sexo

Masculino 200 56,6
Feminino 173 43,4

Faixa etária
18-34 143 38,3
35-59 213 57,1
≥60  17 4,6

Ocupação
Trabalhador da saúde  34 9,1
Trabalhador da segurança 106 28,4
Trabalhador da gestão 233 62,5

Sintomas da Covid-19
Cefaleia 194 52,0
Dor de garganta 159 42,6
Febre 142 38,1
Mialgia 141 37,8
Tosse 137 36,7
Coriza 134 35,9

Fonte: elaboração própria.

A Tabela 2 apresenta a associação entre o 

diagnóstico de Covid-19 e as características  

sociodemográficas dos trabalhadores.

Tabela 2 – Associação entre o diagnóstico de Covid-19 e características sociodemográficas dos 

trabalhadores. João Pessoa, Paraíba, Brasil – 2021. (N=373)

 
Variáveis

 

Diagnóstico de COVID-19 

Não (n = 299)
n (%)

Sim (n=74)
n (%)

p-valor

Sexo 0,057

Masculino 153 (76,5) 47 (23,5)

Feminino 146 (84,4) 27 (15,6)

Faixa etária (anos) 0,606

18-34 116 (81,1) 27 (18,9)

35-59 168 (78,9) 45 (21,1)

≥60 15 (88,2) 2 (11,8)

Ocupação 0,166

Trabalhador da saúde 30 (88,2) 4 (11,8)

Trabalhador da segurança 89 (84,0) 17 (16,0)

Trabalhador da gestão 180 (77,3) 53 (22,7)

Fonte: elaboração própria.

A prevalência para diagnóstico da Covid-19, 

segundo positividade do RT-PCR, foi de 19,8% 

(IC 95%:15,4-24,2). Na associação entre o diag-

nóstico da Covid-19 e as características clínicas 

da infecção nos trabalhadores, a presença de  

alteração olfativa (anosmia) esteve associada 

com o diagnóstico dessa infecção (Tabela 3).
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Tabela 3 – Associação entre o diagnóstico de Covid-19 e características clínicas dos trabalhadores. João 

Pessoa, Paraíba, Brasil – 2021. (N=373)

 
Variáveis
 

Diagnóstico de COVID-19 

Não (n=299)
n (%)

Sim (n=74)
n (%)

p-valor

Tempo do início de sintomas e a realização do teste 0,535

Até 7 dias 266 (79) 69 (20,6)

8 ou mais dias 29 (85,3) 5 (14,7)

Assintomático  4 (100,0) -

Presença de febre 0,068

Sim 107 (75,4) 35 (24,6)

Não 192 (83,1) 39 (16,9)

Presença de dispneia 0,266

Sim 8 (66,7) 4 (33,3)

Não 291 (80,6) 70 (19,4)

Presença de tosse 0,825

Sim 109 (79,6) 28 (20,4)

Não 190 (80,5) 46 (19,5)

Presença de cefaleia 0,899

Sim 156 (80,4) 38 (19,6)

Não 143 (79,9) 36 (20,1)

Presença de alteração olfativa (anosmia) <0,001

Sim 9 (42,9) 12 (57,1)

Não 290 (82,4) 62 (17,6)

Presença de alteração gustativa (ageusia) 0,143

Sim 4 (57,1) 3 (43,9)
Não 295 (80,6) 71 (19,4)

Fonte: elaboração própria.

Nota: Sinal convencional utilizado:
        - Dado numérico igual a zero não resultante de arredondamento.

Na regressão logística, observou-se que  

servidores do sexo feminino têm chances  

reduzidas para apresentar diagnóstico positivo 

para a Covid-19, e aqueles que apresentaram 

alterações olfativas (anosmia) como sintoma têm 

aproximadamente sete vezes mais chances de 

apresentar diagnóstico da doença (Tabela 4).

Tabela 4 – Razões de chances para diagnóstico de Covid-19 entre os trabalhadores. João Pessoa, 

Paraíba, Brasil – 2021. (N=373)

Variáveis

Diagnóstico de COVID-19
Odds Ratio bruto

(Intervalo de 
Confiança 95%)

p-valor
Odds Ratio ajustado 

(Intervalo de Confiança 
95%)

p-valor

Sexo
Masculino 1 1
Feminino 0,60 (0,35-1,01) 0,058 0,56 (0,32-0,97) 0,040(1)

Presença de febre
Sim 0,62 (0,37-1,03) 0,069 0,60 (0,35-1,03) 0,066

(continua)
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Tabela 4 – Razões de chances para diagnóstico de Covid-19 entre os trabalhadores. João Pessoa, 

Paraíba, Brasil – 2021. (N=373)

Variáveis

Diagnóstico de COVID-19
Odds Ratio bruto

(Intervalo de 
Confiança 95%)

p-valor
Odds Ratio ajustado 

(Intervalo de Confiança 
95%)

p-valor

Não 1 1
Presença de alteração olfativa (anosmia)

Sim 6,23 (2,51-15,4) <0,001* 7,23 (2,85-18,3) <0,001(1)
Não 1 1

Fonte: Elaboração própria. 

(1) p≤0,05.

Discussão

A infecção por Covid-19 atingiu muitos 

trabalhadores no exercício da sua função.  

Devido à alta disseminação do vírus, diversas 

mudanças precisaram ser realizadas nos  

ambientes de trabalho, como: oferta adequada de  

Equipamentos de Proteção Individual (EPI), cons-

cientização para a adoção de medidas preventivas,  

intervenções para a segurança do trabalho e 

requerimento do cartão de vacina. Apesar das 

mudanças, a prevalência de Covid-19 entre os 

trabalhadores ainda é crescente(14).

O município de João Pessoa (capital 

da Paraíba) apresentou 179.465 casos po-

sitivos da doença, com uma incidência de 

21,7% e taxa de letalidade de 1,84%(11). Neste  

estudo, observou-se uma prevalência de 19,8%  

(IC 95%:15,4-24,2) para o diagnóstico de Covid-19 

entre os servidores públicos do município. Pes-

quisa realizada em Kosovo, país localizado no  

sudeste europeu, obteve prevalência de Covid-19  

em servidores municipais semelhante a este  

estudo(15). Resultado similar foi encontrado em 

oito instalações de serviços de administração 

pública em Genebra, Suíça(16). Tais investiga-

ções evidenciam a importância da construção e  

fortalecimento de políticas públicas de saúde 

direcionadas para os servidores, visto que tal  

população está altamente exposta ao contato 

com o público em geral. 

Observou-se que servidores públicos do sexo 

feminino apresentaram chances reduzidas para 

diagnóstico da infecção. Pesquisa revela que a 

susceptibilidade às infecções virais é reduzida 

no sexo feminino, devido aos hormônios sexuais 

que desempenham papel importante no desen-

volvimento da imunidade inata e adaptativa(17). 

Ademais, historicamente, os homens tendem 

a procurar com menor frequência os serviços 

de saúde, apenas em situações mais graves, o 

que impacta diretamente no prognóstico da 

doença(18).

Estudo com 47.184 cidadãos brasileiros 

evidenciou que indivíduos do sexo feminino 

apresentam maior adesão à medida preventiva 

de isolamento físico quando comparado com 

o sexo masculino(19). Corroborando este dado, 

pesquisa conduzida nos Estados Unidos da 

América (EUA) revelou que as mulheres tinham 

menores chances de receber diagnóstico posi-

tivo de Covid-19, assim como possuíam maior 

conhecimento acerca da doença pandêmica e  

adotavam com maior frequência comportamentos  

adequados para sua prevenção(20).

Em relação aos sintomas, os mais frequentes 

foram cefaleia, dor de garganta e febre. Inves-

tigação chinesa obteve que grande parte dos 

pacientes foram admitidos com febre(21). No 

Chile, pacientes ambulatoriais queixaram-se de 

cefaleia e dor de garganta(22). Apesar da maioria 

das manifestações clínicas serem respiratórias, é 

essencial a avaliação dos sintomas atípicos nos 

pacientes que procuram a assistência à saúde, 

proporcionando um conhecimento mais amplo 

acerca da Covid-19(23).

Neste estudo, a presença de anosmia esteve 

associada com o diagnóstico da infecção, em 

(conclusão)
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que servidores que apresentaram anosmia como 

sintoma, tiveram sete vezes mais chances de 

ter diagnóstico de Covid-19. Pesquisa mexicana 

também encontrou associação estatisticamente 

significativa entre a anosmia e o resultado po-

sitivo para tal doença. Ressalta-se que a preva-

lência desse sintoma ocorreu majoritariamente 

em indivíduos com IGM+, o que indica que a 

presença é relativamente maior na fase ativa da 

doença(24).

Nesse contexto, a literatura indica que a 

anosmia está relacionada com edema no bulbo 

olfatório bilateral, ocasionado pela infecção do 

novo coronavírus. Portanto, torna-se crucial que 

os profissionais de saúde identifiquem a pre-

sença desse sintoma na triagem, visto que as 

pesquisas demonstram que há forte associação 

com a Covid-19(25).

Como limitação do estudo, é importante 

considerar que foi realizado no contexto de 

uma única cidade, com um recorte temporal 

de três meses. No entanto, ressalta-se a sua 

importância, pois aborda uma temática essen-

cial em tempos pandêmicos, que é a saúde do  

trabalhador. Sendo assim, sugere-se que outras  

pesquisas sejam idealizadas e executadas em  

outras regiões do país, abrangendo uma amostra 

maior de trabalhadores, em contextos sociais 

distintos.

Conclusão

A prevalência de Covid-19 entre servidores 

públicos foi de 19,8%. Dentre os fatores asso-

ciados, observou-se que servidores públicos 

do sexo feminino têm chances reduzidas para 

apresentar diagnóstico positivo para a Covid-19 

e aqueles que relataram a anosmia como um 

dos sintomas, apresentaram maiores chances de 

apresentar resultado positivo para a infecção.

Considerando a exposição ao novo coro-

navírus durante o exercício laboral, torna-se  

fundamental a adoção e ampliação de estratégias  

seguras no ambiente de trabalho. Disponibi-

lidade de EPI, fácil acesso às medidas para a  

higienização das mãos e reorganização do  

espaço de trabalho são algumas das principais 

estratégias para a garantia da segurança desses 

trabalhadores em seu ambiente de trabalho.  

Ademais, a orientação e o estímulo para a  

vacinação também devem fazer parte de  

estratégias seguras para a retomada segura  

ao trabalho.
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