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RESUMO

Introducdo: A presente pesquisa é referente as condi¢cfes de trabalho, desafiose
reflexos causados pelo novo coronavirus (SARS-Cov-2). O novo coronavirus é
uma espécie de virus chamado cientificamente de Sars-CoV, que provoca uma
infeccdo respiratoria aguda potencialmente grave, de elevada transmissibilidade e
de distribuicdo global. O aparecimento da doenca acarretou em pandemia
popularmente conhecida como pandemia da covid-19, transformou a vida das
pessoas e dos trabalhadores, principalmente da area da saude, assim, esta
pesquisa estuda este movimento, com especial atencdo para a categoria de
Enfermagem. Objetivos: Analisar as condi¢bes de trabalho da enfermagem no
enfrentamento da covid-19. Conhecer as condi¢cdes de trabalho da enfermagemno
exercicio da profissdo em tempos da pandemia da covid-19. Identificar as
modalidades de contratacdo e relagbes estabelecidas entre empregador e
profissional da enfermagem em tempos da pandemia da covid-19. Método: A
pesquisa se constitui em estudo bibliografico, documental de natureza qualitativa.
Ao todo foram utilizados 12 artigos, Oldissertacdo, 45 revistas cientificas, 01 livro
e 20 buscas em sites de dominio publico relacionados a temética proposta pelo
estudo. A dissertacdo parti de uma abordagem sobre o inicio da histéria da
Enfermagem, o aparecimento do novo coronavirus e traz emseus capitulos a Saude
Publica no Brasil e os acontecimentos no Sistema Unico de Satde nos Gltimos
anos, assim como as novas modalidades de trabalho nostempos atuais, situacées
dos profissionais frente a pandemia causada pelo novo coronavirus, reacfes
governamentais na época frente a pandemia, leis e medidas provisorias, saude do
trabalhador, neoliberalismo, precarizagédo do trabalho e parte da situacédo no Brasil
em periodo da estabilizacdo da pandemia. Resultados: A pandemia da covid-19
trouxe a visibilidade das condi¢Ges precarias de trabalho, das novas modalidades
de contratacdo além da vulnerabilidade dos trabalhadores de Enfermagem que
exercem suas fungdes enfrentando a inseguranca ao lidar com o surgimento de
doencas inesperadas. Considerac¢des: O periodo da pandemia da covid-19 deixou
marcas tragicas no mundo inteiro, declarando também a dura realidade de uma
batalha da categoriade trabalhadores da saude, em destaque a de Enfermagem.
As condi¢bes de trabalho da Enfermagem na pandemia da covid-19 aqui

explicitada, expos a



exaustao e o sofrimento desses profissionais. Essas questdes requerem grandes
observacbes acerca da desigualdade e inseguranca entre a classe trabalhadora
gue exerce papel fundamental, prestando assisténcia para garantir o bem-estardas
pessoas acometidas por enfermidades, tornando necessario e oportuno a
reivindicagdo por implementacgdes de Politicas Publicas na defesa de segurangado
trabalhador e a unido da classe pela defesa igualitaria de protecao social.

Palavras-chave: Enfermagem; Pandemia da Covid-19; Capitalismo; Precarizacéo
do Trabalho.



ABSTRACT

Introduction: This research concerns working conditions, challenges and
consequences caused by the new coronavirus (SARS-Cov-2). The new coronavirus
is a species of virus scientifically called Sars-CoV, which causes a potentially
serious acute respiratory infection, highly transmissible and globally distributed. The
appearance of the disease resulted in a pandemic popularly known as the Covid-19
pandemic, transforming the lives of people and workers, especially in the health
sector, thus, this research studies this movement, with special attention to the
Nursing category. Objectives: To analyze nursing working conditions in the fight
against Covid-19. Know the working conditions of nursing professionals in times of
the Covid-19 pandemic. Identify the hiring modalities and relationships established
between employer and nursing professional in times of the covid-19 pandemic.
Method: The research consists of a bibliographic, documentary study of a
qualitative nature. In total, 12 articles, 01 dissertation, 45 scientific journals, 01 book
and 20 searches on public domain websites related to the theme proposed by the
study were used. The dissertation starts with an approach to the beginning of the
history of Nursing, the appearanceof the new coronavirus and brings in its chapters
Public Health in Brazil and the events in the Unified Health System in recent years,
as well as new work modalities in recent times. current situations, situations of
professionals in the face of the pandemic caused by the new coronavirus,
government reactions at the time in the face of the pandemic, laws and provisional
measures, worker health, neoliberalism, precariousness of work and part of the
situation in Brazil during the period of stabilization of the pandemic. Results: The
Covid-19 pandemic brought visibility to precarious working conditions, new hiring
modalities in addition to the vulnerability of nursing workers who carry out their
duties facing insecurity when dealing with the emergence of unexpected illnesses.
Considerations: The period of the covid-19 pandemic left tragic marks throughout
the world, also declaring the harsh reality of a battle for the category of health
workers, especially Nursing. The working conditions of Nursing during the Covid-19
pandemic, explained here, exposed the exhaustion and suffering of these
professionals. These issues require great observations about inequality and
insecurity among the working class, which plays a fundamental role, providing

assistance to guarantee the well-being of people affected by illnesses, making it



necessary and opportune to demand the implementation of Public Policies in the
defense of worker safety. and the union of the class for the equaldefense of social

protection.

Key words: Nursing; Covid-19 pandemic; Capitalism; Precarious Work.
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1 INTRODUCAO

A fase histérica da enfermagem teve inicio a partir da criacdo do Sistema Nightingale
de ensino, na escola de treinamento do Hospital S&o Thomas em Londres, em 1860
e se desenvolveu ao longo dos tempos com as praticas de saude no decorrer da sua
histéria. Aos poucos, ganhou espaco no mercado de trabalho pelo desenvolvimento
da assisténcia aos individuos, familias e comunidade. Tornou-se uma categoria de
trabalhadores que atuam prestando cuidados na prevencdo, recuperacao e
reabilitacdo das pessoas acometidas poralgum tipo de agravamento relacionado a

saude.

Esses profissionais de salde sdo regulamentados no Brasil pelos 6rgdos do
Conselho Federal de Enfermagem e Conselhos Regionais de Enfermagem. Os
referidos 6rgdos sdo responsaveis por normatizar e fiscalizar o exercicio da
profissdo da categoria de enfermagem, zelando pela qualidade dos servicos

prestados e pelo cumprimento da lei do Exercicio Profissional de Enfermagem.

Contudo, a categoria trabalha enfrentando desafios ao longo da profissao, alémde
serem uma grande forca de trabalho em concentracdo na area da saude, a classe
trabalhadora vem lutando por melhorias nas condicbes de trabalho, reducédo de
carga horaria na jornada de trabalho, seguranca social e salario igualitario. Essa luta
percorre por mais de 30 anos na histéria da Enfermagem.

As condic¢des de trabalho s&o definidas como um conjunto de recursos que auxiliam
no desenvolvimento das atividades a serem cumpridas, dentre essas, estdo as
condicdes da estrutura fisica, materiais, equipamentos permanentes e de insumos
adequados, o0 descanso e a alimentacado para que as atividades laborais possam ser

aplicadas de forma satisfatéria com eficiéncia e eficacia.

Com o aparecimento do novo SARS-CoV-2, no ano de 2019 na China, virus
causador da Sindrome Respiratoria Aguda, surge a necessidade global do
enfrentamento dos profissionais de saude na batalha para vencer o novo, o
desconhecido, o0 virus invisivel que disseminou rapidamente e matou

assustadoramente milhares de pessoas no mundo inteiro.

Em 30 de janeiro de 2020, a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) declarou que o

surto do novo coronavirus constituia em Emergéncia de Saude Publica de
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Importancia Internacional (ESPII), sendo este o mais alto nivel de alerta da
Organizagao.

ApOs o primeiro caso confirmado no Brasil, as massas da classe trabalhadora de
profissionais de salude comecaram a atuar em imediata assisténcia direta e indireta,
fosse por meio de home office e/ou presencial. Desses profissionais de saude,

destaca-se nesse estudo os profissionais da classe de Enfermagem.

Vale ressaltar, que a classe nao pode ser considerada homogénea, pois se diferem
por género, raca, classe social e consequentemente por grau de escolaridade, assim
como o acesso das diferentes oportunidades de inser¢cdo nomercado de trabalho para
desempenhar suas atribuicdes, visto que nas ofertas de trabalho ha diferentes tipos

de contratacdes e ainda salarios variados.

Com a emergéncia na saude causada pela pandemia da covid-19, as oportunidades
de emprego na area de saude comecaram a se modificar. As contratacdes passaram
a ser emergenciais e a exaustao fisica e psiquica diantea explosédo da disseminacéo
do novo coronavirus foram se intensificando para atender a demanda de pessoas
acometidas pelo virus, o que proporcionou, disparadamente, internacdes e mortes,

principalmente entre os anos de 2020 e 2021.

Dentre os profissionais de saude da linha de frente, o presente estudo tem o objetivo
de abordar as reais condi¢des de trabalho da categoria de Enfermagemantes e apos
a disseminacao do novo coronavirus. Com o aparecimento da pandemia da covid-
19, ficou mais evidente a vulnerabilidade no contexto da profissdo de Enfermagem e

ao mesmo tempo a importancia desses profissionaisna assisténcia a saude.

Portanto, buscou-se reunir dados/informacées com o proposito de responder ao

seguinte problema de pesquisa.
2 PROBLEMA DE PESQUISA:

Como tem sido a seguranca e as condi¢cOes de trabalho da categoria deEnfermagem

no exercicio da profissao no enfrentamento da pandemia da covid-19?

3 JUSTIFICATIVA:

O tema abordado justifica-se pelo momento historico que a pandemia da covid- 19
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trouxe ao mundo, fazendo grandes transformacdes na vida das pessoas e em

destaque, no exercicio da profissdo de Enfermagem.

Entre os profissionais de saude, os de Enfermagem séo protagonistas desse estudo,
sendo esses trabalhadores uma das classes em atuacao na linha de frente na luta

contra 0 hovo coronavirus.

Entende-se que uma pesquisa faz parte do aprofundamento de conhecimentos e
dentro dessa perspectiva, a pesquisa sobre condi¢cbes de trabalho da Enfermagem
na pandemia da covid-19 é de fundamental importancia de forma a aprimorar 0s
conhecimentos da realidade no exercicio da profissdo, assim como esclarecer
alguns acontecimentos na vida do trabalhador da categoria de Enfermagem frente a

uma enfermidade disseminada mundialmente.

Para o Programa de Mestrado, entende-se que a pesquisa possibilita a reflexao
sobre as ocorréncias que vem acontecendo ao longo dos anos, no que tange o
Sistema Unico de Saude (SUS) e nas Politicas Publicas de Satide favorecendo,
entdo, melhor entendimento sobre o que esta sendo desenvolvido e modificado no

decorrer dos anos.

A pesquisa também viabiliza descobertas por meio da busca por dados fidedignos,
gue mostram parte da dura realidade da categoria de Enfermagem frente ao medo e
ao inesperado, contribuindo para um entendimento melhor sobre os tipos de
condicdes de trabalho em que os profissionais foram inseridosno auge da catastrofe

mundial do novo coronavirus.

Para a sociedade, acredita-se que a pesquisa viabiliza uma compreensao mais
precisa sobre o que, na verdade, tinha ficado em evidéncia no alto indice da
pandemia da covid-19 acerca da situacdo dos profissionais de saude frente ao virus
invisivel, que levou a oObito milhares de pessoas, oportunizando assim, a clareza
dos fatos que transcorreram com a classe trabalhadora que atua para assegurar a

manutencao da saude da populacao.

Destaca-se que, em resposta ao problema apresentado, tem-se a seguir: 0 objetivo

geral e os objetivos especificos desta pesquisa.

4 OBJETIVOS
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4.1 OBJETIVO GERAL:

e Analisar as condic¢des de trabalho da Enfermagem no enfrentamento da
covid-19.

4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS:

e Realizar estudo bibliografico sobre trabalho, trabalho na sociedade
capitalista; morfologia do trabalho; pandemia da covid-19; legislac&o
trabalhista no Brasil; Estado; trabalho em tempos contemporaneos;

Enfermagem.

e Conhecer as condi¢cdes de trabalho da Enfermagem no exercicio da
profissdo em tempos da pandemia da covid-19;

¢ I|dentificar as modalidades de contratacéo e relacdes estabelecidas entre
empregador e profissional da Enfermagem em tempos da pandemia da
covid-19.

5 METODO

Esta pesquisa pretende analisar o objetivo proposto dentro da perspectiva critico
Marxista, que compreende as recentes transformacdes societarias no cerne do
desenvolvimento da sociedade capitalista. Assim, compreende-se que 0sS
procedimentos metodoldgicos necessarios para o desenvolvimento da pesquisa se

constituem em estudo bibliografico e documental de natureza quali- quantitativa.

A pesquisa foi realizada com embasamento em artigos cientificos, teses, periddicos
e fonte de dados em sites nacionais acerca das Politicas Publicas, Politica de
Saude, pandemia da covid-19, saude do trabalhador e precarizacdo do trabalho

durante o pico da pandemia.

Para conhecer as condi¢gbes de trabalho da Enfermagem, as (novas) requisi¢oes,
desafios, perdas e/ou ganhos de direitos efetuou-se um estudo bibliografico por

meio de artigos cientificos do ano 2019 a 2023.

Para identificar as modalidades no mercado de trabalho e suas complexidades na
pandemia do novo coronavirus, realizou-se um levantamento bibliografico e busca

em sites que disponibilizam publicacbes eletrbnicas de conhecimento publico.
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Tendo como exemplo o Instituto de Pesquisa Econdomica Aplicada (IPEA), o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) e o site de Cadastro Geral de
Empregados e Desempregados (CAGED) se tornando instrumentos fundamentais

para a pesquisa.

6 RESULTADOS ESPERADOS

Almeja-se que a referente pesquisa possa contribuir de forma significativa em
Politicas Publicas de Saude por meio de uma analise sobre a situacdo dos
trabalhadores da categoria de enfermagem, que atuam na linha de frente dos
diversos tipos de doenca. Acredita-se que a pesquisa seja um instrumento para
desencadear o interesse sobre planejamento e estratégias de seguranca no
combate de novas endemias e pandemias, que posteriormente podem surgir
afetando de forma catastréfica a populacdo em massa e ainda proporcione uma
reflexdo sobre as condi¢des de trabalho dos profissionais de salude e da categoria

de Enfermagem.
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CAPITULO 1
1.1 SAUDE PUBLICA NO BRASIL

A época do Brasil colbénia foi marcada por meio de bens naturais como a agricultura,
algodao, acucar e até mesmo o0 minério, que despertaram o interesseda populacdo de
maior recurso financeiro manter o cidaddo saudavel na continuidade do trabalho a
ser realizado para sustentar a lucratividade, nesse periodo, as colénias tinham que

nutrir a producdo em grande escala.

Os interesses lucrativos ndao modificavam, a mao de obra barata era de grande
interesse para quem mantinha poder de capital. Assim, o trabalhador era mantidonas
correntes e serviddo até os fins de suas forcas sem valorizacdo e protecdo de
beneficio. Com o passar do tempo, a evolucdo industrial se estendeu e novosolhares
e perspectivas relacionados ao trabalhador foram se fortalecendo, conforme relata

Lima,

[...] com a independéncia do Brasil ou ato de cesséo de direito familiar,surge
0 nhosso império que, em suas Ultimas décadas de sua existéncia, se
despertara para as novas tecnologias (uso do aco, energia elétrica,
combustiveis derivados do petréleo, a invengdo do motor a explosdo, da
locomotiva a vapor e a producdo de produtos quimicos) advindas e
difundidas pela Segunda Revolucdo Industrial (1860 — 1900). Ja nos idos
dos anos 80 do século XIX, o numero de estabelecimentos fabrisde tecidos
no Brasil chegava a 44, essas jA empregavam 3.000 operérios. Tivemos
ainda, no dltimo ano da Monarquia mais de 636 estabelecimentos
industriais, totalizando 54.169 operarios (LIMA, 2021, p. 3).

Em 1923, a luta trabalhista ganha um grande triunfo em favor dos trabalhadores,a Lei
Eloy Chaves que consolida a Previdéncia Social, caixa de Aposentadoria e Penstes
para protecdo dos trabalhadores. Uma forma dos trabalhadores usufruirem de
garantia caso fosse necessario por motivo de doenca, incapacidade ou morte de

algum familiar. Lima informa que,

Neste mesmo percurso, 0 Decreto n°4.682, de 24 de janeiro de 1923, que
institui uma caixa de aposentadoria e pensdes para osempregados de cada
empresa de estrada de ferro do pais. Chamada de Lei Eloy Chaves
(deputado federal por S&o Paulo, autor do projeto), esta lei inaugura a
Previdéncia Social em nivel nacional e estava formalmente consubstanciada
a uma gestdo em que o operario tinha ciéncia dos valores deduzidos para a
caixa de assisténcia, comotambém, nos termos do art. 41, participava do
conselho administrativojunto com os representantes da empresa, resultando
em uma maior participacdo e controle. Além disso, impulsionou outras
legislacGes de protecdo futura para o trabalhador, como a criacdo do
Departamento Nacional do Trabalho que ja tinha previsdo no seu proprio
texto, art. 32da lei (LIMA, 2021, p. 4)
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Com a extincado da Republica Velha e ascensao de Getulio Vargas, as novas formas
de legislacéo social ganham mais espaco no Brasil. A Era Vargas foi marcada pela
institucionalizacdo do Ministério da Educacédo e Saude Publica, Previdéncia Social,

Saude Ocupacional, criacdo de Aposentadorias e Pensdes.

Dessa forma, essas referidas conquistas foram importantes para a protecdo social
na época. Em 1953, aconteceu a criacdo do Ministério da Saude que ficou

responsavel pela formulagdo e Coordenacao da Politica Nacional de Saude.

Nesse sentido, ainda na era de Getulio Vargas, o primeiro Ministério foi denominado
Ministério dos Negocios da Educacao e Saude Publica. Em 1953 foi definido como
Ministério da Saude, que incorporou o Departamento Nacionalde Endemias Rurais
com o proposito de executar atividades de combate a endemias existentes no Brasil.

Oliveira relata que:

[...] O MS foi criado em 53, durante a Republica Populista ou 42 Republica,
guando acabara de passar a Era Vargas, apds formulagdo da Constituicao
de 1946 e redemocratizagdo. Denota-se que inicialmente o modelo de
assisténcia a Saude nao tinha um carater universal, pois estava baseado no
sistema previdenciario, quando tinha o direito a salde apenas os
trabalhadores de carteira assinada. Neste periodo a problematica se
desenvolveria e ja culminava com a busca pela universalizagao e iniciativas
de integralizacdo (CARVALHO, 2019,p. 165).

Mediante as desigualdades sociais, sanitaristas da época desenvolviam planos e
adequacdes para os servicos de saude publica, resultando entdo, na formulacdo de
Politica Nacional de Saude.

Assim, o surgimento de Politicas Publicas em Saude pode ser considerado comoum
vasto ganho de direito em saude. O sistema € compreendido como interacfes de
diversas instituicbes com um mesmo proposito, sendo esse resumidamente,

desenvolvimento de atividades de promocao, protecéo e recuperacdo a saude.

Os sistemas abrangem trés niveis de governo: federal, estadual e municipal definido
de tripartite. O sistema Unico de Salde esta vinculado em uma padronizacéo de
organizacdo com propostas de um modelo de salude a nivel nacional com
direcionamento nas diretrizes e nos principios.

A Constituicdo Federal de 1988, em seu artigo 196, trouxe como definicdo que a
Saude € um Direito de Todos e Dever do Estado, para que isso se concretizasse, foi
criado o SUS, um Sistema Unico de Saude que tem por finalidade proporcionar

atendimento integral com participacdo popular, respeitando o0s principios de
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universalidade, integralidade e igualdade.

O SUS é considerado o maior Sistema de Saude do mundo e atende as
necessidades de milhdes de pessoas, esse sistema teve leis que se destacarampela

sua importancia.

Uma das leis marcantes no Brasil deve ser comentada como uma lei deconquistas
para a populacéo brasileira, a lei N° 8.080 de 19 de setembro de 1990, que dispde
sobre as condicbes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da saude, a

organizagéo e o funcionamento dos servigos.

A lei 8.080 consiste em principios e diretrizes que visam a organizacdo do sistema
de saude e asseguram acesso universal e igualitario nas acgbes, garantindo

atendimento nos diferentes niveis de ateng&o do Sistema Unico de Saude.

Considerando resultado da luta pela democratizacdo dos servicos em saude, a lei de
N° 8.142 foi criada com objetivo de proporcionar participacdo comunitaria com
espacos de atuagio na comunidade, na gestdo do Sistema Unico de Salde com
formulacédo e acompanhamento das politicas do sistema.

Na mesma constituicdo, o artigo 198 dispde sobre descentralizacdo, ou seja, um
processo de transferéncia de responsabilidades de acordo com a constituicdo em
embasamento no SUS e competéncias especificas relacionadas a Unido, Estado,
Distrito Federal e Municipios.

7

O sistema também fortaleceu a atencdo bésica, que € considerada a porta de
entrada do usuario, ampliando a¢es de prevencao e doencas, com investimentoem
pesquisas, equipamentos e insumos como medicacao e vacinas. Desenvolveu ainda
tecnologias como instrumentos de gestdo, que auxiliam em monitoramento e
avaliacdo de acOes desenvolvidas, estendeu o numero de profissionais de saude,

assim como promoveu controle social como a atuacao de Conselhos.

A sociedade brasileira tem com o SUS servigcos disponibilizados de baixa, médiae
alta complexidade, assisténcia farmacéutica, programas de saude com o objetivo
de controlar e até mesmo erradicar as doencgas, como o programa de imunizacoes,
por exemplo, programa de saude da mulher, satde da crianca, do idoso dentre

outros programas que auxiliam no controle da prevencao dedoencgas e promogao
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da saude.
1.2 O RETROCESSO DO SISTEMA UNICO DE SAUDE

Em 19 de setembro de 2022, o SUS completou trinta anos de existéncia na vidados
brasileiros, e aos poucos 0 que se percebe € o desmonte que deteriora

gradativamente um sistema de grande importancia na sociedade brasileira.

Sera citado posteriormente, exemplos de leis e medidas provisorias que modificaram
a rotina financeira. O sistema sofreu impacto, principalmente, relacionado a cortes e
congelamentos na saude publica, que afetam diretamente sua finalidade. Mendes

destaca que:

[...] recentemente, os brasileiros e as brasileiras foram comunicados sobre a
perda de R$ 9,7 bilhdes no financiamento do SUS, acumuladonos ultimos
dois anos de 2018 e 2019 (SANTOS; FUNCIA, 2019), em plena vigéncia da
Emenda Constitucional n® 95/2016 que congelou o gasto publico por 20
anos. Entende-se, assim, que o0 ja conhecido sistema de saulde
subfinanciado, ha trés décadas (MENDES;CARNUT, 2018), desloca-se para
uma nova trajetéria, a de um “desfinanciamento” (MENDES, 2020, p.11).

Em contrapartida, as doencas estdo se expandindo cada vez mais e
consequentemente a procura pelos sistemas de saude, seja na Atencado Primaria,
Secundaria e Terciaria tendem a aumentar a demanda. Com o aparecimento da
pandemia, o desfecho ndo poderia ser outro a ndo ser o estrangulamento do
Sistema Unico de Saude. Osaki ressalta que:
[...] a atual evolugédo epidemiolégica brasileira tem recebido a denominacéo
de tripla carga de doencas e traz enorme preocupacdo porque envolve, ao
mesmo tempo, uma perspectiva de evolugcdo das doengas infecciosas em
conjunto com o crescimento das doengas crbnicas, acrescido ainda do forte

incremento de doencas e mortes por causas externas exemplificadas por
acidentes de transito e violéncia (OSAKI, 2019, p. 9).

Com a disseminacédo do novo coronavirus, presencia-se uma devastacdo da saude
em pouco tempo. Associada a tragédia emergencial, o desmonte do SUS com
subfinanciamento junto ao enfrentamento da pandemia da covid-19 ganhou

repercussao. Assim,

[...] os recursos cronicamente insuficientes destinados ao SUS, diminuidos
ainda mais para o enfrentamento dessa grave crise sanitaria, no contexto de
uma crise econ6mica global de longa depressdo que atinge o mundo,
incluindo o Brasil (Roberts, 2016), motivam indignacdo em praticamente
toda a sociedade brasileira, com a O6bvia excecdo dos apoiadores
incondicionais do governo federal e de sua politica ultraliberal. E necessario
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gue a saude das brasileiras e brasileiros seja tratada com o devido respeito
gue seres humanos merecem, dignos de uma vida que deve ser valorizada
e posta acima dos lucros crescentes de capitalistas, cuja concentracdo da
rigueza global ndo para de aumentar, em escala planetaria (BOSQUAT,
2021, p. 22-23).

Apesar de os desafios, os profissionais de saude se colocaram firmes arriscandosuas
vidas. Em contrapartida, aconteceram os cortes de gastos que consequentemente
dificultaram o enfrentamento da pandemia e trouxeram a inseguranca na saude do

trabalhador de saude.

1.3 A NOVA MODALIDADE DE TRABALHO

Junto com o novo coronavirus, o surgimento do desemprego se destacou de
imediato, o medo da contaminagcdo e da morte causou o fechamento de portas do
mercado de trabalho. Algumas pessoas tiveram a oportunidade de optar pelasnovas
modalidades de trabalho que apareciam, assim o0s novos modelos ganhavam o

nome de trabalho flexivel, trabalho remoto e home office. Antunes relata que:

[...] especialmente nos servigos, os trabalhos tornam-se cada vez mais
individualizados, invisibilizados. A pandemia vem intensificando funcdes
como o home office, o teletrabalho e etc., dificultando acdes coletivas, a
organizacdo e a resisténcia sindical, de tal modo que esses experimentos
ampliem ainda mais seu potencial de expansdo nos servicos
mercadorizados (ANTUNES, 2021, p.18).
Ressalta-se ainda que, na tentativa de se proteger, alguns profissionais de saude
puderam trabalhar na modalidade home office e desenvolver suas atribuicbes
isoladamente na época da pandemia. Essa modalidade néo foi uma opcédo e simuma
imposicdo em momento de tragédia causada pelo novo coronavirus, fazendo com

gue as pessoas se distanciassem do meio ambiente em que estavam inseridas.

A nova modalidade de trabalho, que cresceu disparadamente, modificou a rotina
inesperada acarretando transformagdes imediatas na vida de muitos trabalhadores,
por um lado a flexibilidade do trabalho remoto é vista como um fator positivo; por
outro, a readaptacao, a ndo convivéncia com os colegas de trabalho, a mistura entre
trabalho e familia no mesmo ambiente, a falta de mobilidade, a ndo participacéao
social dentre outros séo fatores que acredita-se que podem ser observados e
analisados cautelosamente. Veiga destaca que:

[...] o modo interdependéncia tem como foco as rela¢fes interpessoais e as

interacBes sentimentais.Com a recomendacdo de isolamento social feita
pela Organizacdo Mundial da Saude (OMS), milhGes de pessoas deixaram
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de interagir socialmente com seus familiares e amigos, a fim de evitar a
propagacdo do novo coronavirus, e como produto desse isolamento, um
déficit nas relacdes interpessoais foi gerado, 0 que pode afetar a salde
mental e fisica dos individuos (VEIGA, 2022, p. 5).

Em contrapartida, a categoria de enfermagem atua em diferentes setores para suprir
as demandas necessérias, pois a area é abrangente. A Enfermagem se expande em
diversos setores nas secretarias de saude, tendo como exemplos, a vigilancia em
saude, vigilancia de controle de doencas transmissiveis, vigilancia sanitaria,
vigilancia da saude do trabalhador, vigilancia epidemiolédgica, atencdo primaria a
saude que desempenha papel importante nas ac¢bes de saude individuais,
familiares e coletivas, assim como atencdo secundaria e terciaria que presta

assisténcia na média e alta complexidade.

Os desempenhos da prestacdo de servicos envolvem promogao, prevencao,
protecdo, diagnéstico, tratamento, reabilitacdo, reducdo de danos e cuidados

paliativos por meio de praticas de cuidado integrado e gestdo qualificada.

Os gestores desses setores atuam geralmente em secretarias de saude, grandeparte
sdo do sexo feminino. Na época da pandemia da covid-19, parte desses
trabalhadores trabalharam de modo remoto, como no acompanhamento dos dados
de notificacdo que disparavam diariamente com a explosdo do novo coronavirus,
coordenacao de programas e vigilancia em saude, um trabalho diferenciado com

distanciamento social. Destaca-se assim que:

[...] tudo se mistura, vida intima e publica. Se antes essa mistura era
constatada e sentida, com a pandemia se trata de uma total invasdo, na
medida em que o trabalho invadiu o que ainda havia de intimo. Trabalhar
em home office, exigiu que montassemos estruturas de trabalho remoto que
necessariamente ndo tinhamos, além de nos expor e deixar disponiveis 0
tempo todo. Somos invadidas por cAmerase contatos constantes, onde néo
existe mais um tempo dentro e um tempo fora. Criticas que faziamos ao
teletrabalho e trabalho remoto emnossos estudos e pesquisas, agora fazem
parte da nossa rotina. Andamos pela casa com o celular na m&o, uma
ferramenta indispenséavel, que Deleuze (1992, p. 224) nomina, de forma
muito perspicaz, de “coleira eletrbnica”. A experiéncia de subjetividade e
corporalidade dessas novas formas de comunicacdo modifica a relacdo
entre individuo e coletivo, e potencializa o capitalismo e seus meios de
exploragdo, como o utilitarismo dos equipamentos, internet, luz custeadas
pelo préprio sujeito (CASTRO, 2020, p. 48-49).

Parte desses trabalhadores tiveram que arcar com custos préprios os meios de

trabalho em distanciamento social como exemplo: internet e telefone. Torna-se
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fundamental refletir sobre as consequéncias dessa nova modalidade, analisando as

contradi¢des, limites e potencialidades, portanto é:
[...] importante destacar também que essa nova realidade podera ficar para
valer. O trabalho talvez n&o retorne a sua integralidade, transformando-se
em um modelo hibrido mesmo depois da pandemia. Ocorrera a
reestruturagcdo dos espacos de trabalho, eliminando-se o0s postos e
ampliando-os para espacos de reunides em especial, uma vez que o trabalho
remoto € menos custoso para as empresas. Para além dos ganhos de
produtividade, muitos empregadores passaram a avaliar beneficios
adicionais relacionados ao regime de trabalho a distancia, como a reducao
de custos fixos (que contemplam, porexemplo, aluguel e manutencéo da
estrutura fisica) e adicionais de remuneracdo dos (as) trabalhadores (as),

tais como auxilio alimentacdo, transporte e adicionais de insalubridade e
periculosidade (OLIVAR, 2022, p. 243).

Vale ressaltar que no momento avassalador da pandemia, um dos meios de
protecdo decorreu com a nova modalidade de trabalho. Entretanto, de acordo com
um dos estudos realizados pela Organizagao Internacional do trabalho em 2021, a
porcentagem de trabalhadores por escolaridade exercendo as funcdes em home
office, teve destaque chamando a atencédo no que se refere o grau de escolaridade
dos trabalhadores, pessoas com curso superior completo foram as que em maior
proporcao tiveram a chance de trabalhar isoladamente, o que demonstra a
desigualdade e a importancia de investimentos na area da educagado em um pais.

Muitas novidades surgiram no momento do pico da pandemia, do moderno modelo
de trabalho a exposicdo da contaminacdo. A falta de equipamentos de protecéo, o
excesso de trabalho, a falta do descanso, o sofrimento psiquico, a pressdo de
gestores para suprir a demanda, o sentimento de incertezas, o luto pelos familiares e
amigos, o isolamento da familia e o desespero de presenciar a cada dia o
desemprego subir sem ter opcdo de protecdo segura para mantero sustento era

desesperador.

Vale ressaltar sobre a satude dos trabalhadores dentro desse contexto, sendo essa
categoria essencial pelo ato de auxiliar na reabilitacdo e recuperagdao dos que

necessitam de saude.

Por conseguinte, torna-se contraditério a exposicdo dos trabalhadores que
desenvolvem suas atribuicbes para salvar vidas atuando desprotegidos como
constatou-se em época sombria da dissemina¢gdo do novo coronavirus, que causou

sequelas graves e levou milhares de pessoas a 6bito. Silva destaca que:
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[...] para os trabalhadores da salde o estresse e a pressdo de lidar com o
oficio, acrescido do risco de adoecer, provocam severos problemas de
salude mental, aumentando o “turnover” (alta rotatividade de funcionarios em
uma empresa) e a “Sindrome de Burnout” (estado de tensdo emocional e
estresse crbnico provocado por condicdes de trabalho desgastantes)
(PEGO; PEGO, 2016). Ainda,s&o responsaveis por gerar graves problemas
como ansiedade e depressao (OMS/OPAS, 2020). Desta forma, a saude
destes trabalhadores necessita que, em seu ambiente laboral, sejam
adotadasmedidas prevencionistas ndo apenas aos aspectos bioldgicos mas
também, que sejam adotados fatores de prevengdo para os aspectos
psiquicos e sociais (SILVA, 2022, p. 236).

Essas observacdes nos remetem a alguns pontos importantes, gerando assim uma
reflexdo sobre as politicas publicas. Destaca-se que as condi¢cdes de trabalho
englobam: condi¢cdes da estrutura fisica, materiais, equipamentos permanentes e
de insumos adequados, o descanso e a alimentacéo para que asatividades laborais
possam ser aplicadas, estas devem ser de forma satisfatoria com eficiéncia e

eficacia o que ficou, no entanto, a desejar no auge da pandemiada covid-19.

O Conselho Regional de Enfermagem do Estado de Sdo Paulo — Brasil apresentou
em 2020 através de dados, que 72,5% dos profissionais de enfermagem utilizaram
equipamentos por periodo maior que o preconizado pela Comissédo de Controle de
Infeccdo Hospitalar e Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, 60,6% fizeram
utilizacdo de equipamentos de qualidade inferior, com gramatura menor, por
exemplo, 35,6% tiveram que improvisar com outros tipos de materiais, 29%
atuaram sem a disponibilizacdo desses EPIs e 18% tiveram que fazer revezamento
da utilizacdo dos equipamentos entre os membros da equipe. Isso mostra a
desprotecdo dos trabalhadores frente ao risco de adoecimento e morte na
Pandemia da Covid-19.

Segundo Andrade (2019, p. 128),

[...] o processo de trabalho de enfermagem pode ser compreendido em
diferentes subprocessos — cuidar, administrar/gerenciar, pesquisar e ensinar
— em que cada qual dispde de seus préprios elementos e coabitam em
diferentes situa¢des. No &dmbito gerencial, os instrumentos de trabalho do
enfermeiro abarcam os recursos humanos e a organizacdo do trabalho,
sendo executados por diferentes ferramentas: planejamento,
dimensionamento, recrutamento e selecdo, educagdo continuada,
superviséo, avaliacdo, entre outras acdes. O processo gerencial abrange,
ainda, outros recursos, como osmateriais, as instalacdes, os equipamentos
e a forca de trabalho, gerando condi¢cdes para a realizacdo do cuidado

integral.

Mediante o exposto, é observavel o quanto o modelo Capitalista se acirra em meio

a pandemia. Esse modelo € entendido como de um sistema econdmico quetem como
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objetivo visar o lucro e acumular riguezas, manipulando de forma exacerbada a
forca de trabalho e com isso modificando cada vez mais as condi¢cdes que fazem
parte das garantias de sobrevivéncia humana. Neto ressalta que:
[...] primeiro, o capital busca a intensificagdo do trabalho, para ampliar a
exploracdo da forca de trabalho e incrementar as taxas de mais-valia.
Segundo, opera-se no plano da realizacdo da mais-valia absoluta,
decorrendo o aumento do tempo de trabalho excedente. Terceiro, tem-se a
reducdo do consumo do trabalhador para além do seu limite normal, de

modo que o fundo de consumo do trabalhador se converte em fundo de
acumulacéo de capital (NETO, 2021, p. 87).

Essa situacdo acentuada existe ha bastante tempo, basta aprofundar-se,
historicamente, nos estudos das décadas anteriores para identificar a época emque

0s escravos eram a forca de trabalho que enriquecia a burguesia.

Alguns eram trocados por mercadorias, épocas em que os feudos e proprietarios
detinham terras, no intuito de introduzir inovagdes industriais para garantir a
economia agraria, sem se importar com 0S recursos naturais e o impacto da
biodiversidade. Destaca-se ainda que, 0 maior objetivo era a obtencdo de lucros
cada vez mais decorrentes do trabalho dos proletariados. Pochmann explica que:
[...] neste inicio da terceira década do século XXI, o rearranjo no interior da
classe dominante iniciado ha quatro décadas segue possivel com a prevaléncia
do receituario neoliberal. Pela regressdo imposta ao mundo do labor, a
constatagdo que se generaliza ndo encontra-se limites apenas na
deterioragdo das condi¢8es de vida e trabalho, mastambém na auséncia de
horizonte viavel a sustentar qualquer projeto nacional de desenvolvimento.
Apenas a reprodugéo dosubdesenvolvimento, cada vez mais dependente do
exterior; 0 que torna a transi¢cdo neoliberal para a sociedade de servi¢os a

prépria regressdo brutal do mundo do trabalho no Brasil (POCHMANN,
2020, p. 49).

De acordo com estudos em Economia Politica, pode-se dizer que o Capitalismo
atende aos interesses materiais, que envolve diretamente grupos e classes sociais
aos quais possuem 0s mesmos objetivos. Assim, a Economia Politica baseada em
estudos pode ser entendida como o estudo das relacdes sociais de producao,

circulacao e distribuicdo de bens para atender as necessidades humanas.

Vale ressaltar um pouco sobre os modelos representaveis de Economia, como: a
Classica, a Politica e a Marxista. Estudos apontam a Economia Classica como a
economia direcionada ao pensamento do lucro, do dinheiro, do capital, do salario,

do mercado e da propriedade privada.



29

Com a chegada da pandemia covid-19, o Brasil passou por momentos predatorios
no que se refere a economia. Atualmente, no século XXI, ocorre umasemelhanca do
antepassado com algumas transformacdes, as revolucdes e a era do crescimento
da industria e da tecnologia estdo cada vez mais crescentese a busca pelo lucro
cada vez mais evidente, independentemente das situacdes acerca das
consequéncias, transparecendo cada vez mais a imersdo no modelo capitalista.

Nesse sentido, Vergara afirma que:

[...] a SARS-COV-2 evidenciou de maneira espantosamente vivaz, a logica
capitalista que privilegia 0 mercado em detrimento das vidas. O“mantra” da
morte foi a campanha publicitaria difundida pela cidade italiana “Milao nao
pode parar’, resultando em um dos mais tragicos acontecimentos da
pandemia na Europa, até entdo. Mas o funebre desfecho na Italia, n&o
frustrou o governo brasileiro em aderir, ainda no més de margo,
reproduzindo o lema tétrico veiculado em sua verséobrasileira, ao “O Brasil
nao pode parar!”.Promovendo publicagdes nasredes sociais e incentivando
jovens a deixarem a quarentena e voltarem ao trabalho, o presidente
demonstrou-se comprometido com a agenda da morte, justificada pela
alegacdo de cenario de “terra arrasada” em uma eventual economia poés-
pandémica, contribuindo para o genocidio de milhares de brasileiros. A fé
inabalavel no neoliberalismo demonstrada pelo ministro da economia, 0
Chicago boy Paulo Guedes, pdde ser resumida, em cada um por si e 0
mercado regrando a todos, inclusive o préprio Estado, que s6 deve existir
para servi-lo. No “mundo das fantasias distopicas” deificado por Guedes,
nao h& oportunidade para as filhas das trabalhadoras domésticas visitarem
o0 Walt Disney World. O ministro parece ter em mente Unica eexclusivamente
a obsesséo pela reducdo da divida publica, custe o que custar, desfazendo-
se do que resta de patriménio publico e do que mais for preciso, para
aplacar o “apetite faminto do mercado financeiro”, fazendo minguar grande
parte do orcamento das familias brasileiras endividadas, e agora a mercé
do novo virus (VERGARA, 2022, p. 55).

Ainda neste contexto, destaca-se que enguanto uma parte da populagéo ficara em
extrema vulnerabilidade frente ao virus da covid-19; outra parte conseguia se
beneficiar com o desastre mundial, ganhando com a produtividade por meio de
insumos consumidos excessivamente, principalmente os de protecdo para
prevencdo da doenga, como: as industrias farmacéuticas, a biotecnologia, a
tecnologia avancada dentre outros. Segundo Paiva:
[...] o cenéario de pandemia traz consigo a busca desenfreada e irracional
por tratamentos pela populacdo, o que fez que a venda de medicamentos
falsificados e dos ditos “promissores” aumentasse consideravelmentel3.
Um estudo realizado nos trés primeiros meses de 2020 pela consultoria
IQVIA, a pedido dos conselhos regionais de farméacia, demonstrou aumento
nas vendas de medicamentos que foram relacionados a cura, a prevengao

ou ao alivio dos sintomas da Covid-19 em relacdo ao mesmo periodo de
2019 (PAIVA, 2020, p. 03).

Na pandemia do novo coronavirus a lucratividade ganhou espaco, mesmo diante o
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sofrimento e detrimento da vida dos seres humanos, pois parte da alta cupulada
sociedade buscou promover a oportunidade de crescimento ascendente commeios
de trabalho uberizado, intermitente e com utilizacdo de vendas de produtos e
equipamentos vistos como necessarios na epoca de transtorno global. Carnut relata

que:

[...] parte do empresariado bilionario, a exemplo de Jorge Neval Moll Filho
(da Rede D’Or, com US$ 11,3 bilhdes); Dulce Pugliese de Godoy Bueno
(Amil, com US$ 6 bilhSes); Pedro de Godoy Bueno (Dasa, com US$ 3
bilhdes); Maurizio Billi (Eurofarma, com US$ 1,4 bilh&o), aproveitou-se da
situacdo de terra arrasada no SUS para lucrar com a demanda que foi
drenada para o0 seu setor. O caso mais expoente desse avango dos
negoécios da saude com a crise sanitaria foi do Grupo Hapvida, que teve
um crescimento de 62,7% da receita liquida, chegando a R$ 2,1 bilhdes
durante a pandemia do coronavirus. A Hapvida fez, ainda, uma série de
empreendimentos recentes, como a compra do grupo S&o Francisco, maior
operadora desaude do Brasil Candido Pinheiro Koren de Lima, do Hapvida
(US$ 3,7 bilhdes); Jorge Pinheiro Koren de Lima, do Hapvida (US$ 1,8
bilhao) e Candido Pinheiro Koren de Lima Junior (US$ 1,8 bilhdo)séo seus
sécios,29 alguns deles ligados ao grupo Coalizdo Saude (CARNUT, 2022,
p.08).

A fragilidade financeira atingiu grande parte da populagcdo no pico da pandemia
covid-19, em contrapartida ocorreu amplo desenvolvimento do capital pelas
grandes e poderosas empresas que conseguiram vantagens aumentando os lucros

com a crise sanitaria que atingia o mundo inteiro.

A despeito dos avancos do capitalismo, destaca-se que este se expandiu com a
chegada do novo coronavirus, contribuindo para o aumento da desigualdade, cujas
disparidades ficaram expostas de forma a colaborar na modificacdo dos padrbes

econdmicos da sociedade, pois segundo Alves:

[...] temos caracterizado a nova morfologia do trabalho no Brasil comosendo
constituida pela “nova precariedade salarial” (0 que alguns denominam
“uberizacdo do trabalho”), que diz respeito, ndo apenas a reestruturacao
dos locais de trabalho das organiza¢c@es privadas e publicas, mas ao novo
perfil do mercado de trabalho, caracterizado pela cronificacdo da crise do
emprego e pela disseminacdo do trabalhoprecario por meio de plataformas
informacionais. Ao lado da pobreza extrema da velha informalidade, emerge
a nova pobreza urbana das “classes médias” proletarizadas. A “nova
informalidade” convive, lado a lado, com a velha informalidade e com a
massa invisivel de pessoasvivendo na pobreza extrema. Mais uma vez, com
a consolidacdo da “modernizagdo catastrofica” (o estagio terminal da
“‘modernizagdo conservadora”) no Brasil, temos a reproducéo do arcaico no
interior domovimento do moderno: o novo capitalismo flexivel. Na verdade, o
sentido da “dependéncia”, que Caio Prado Jr. salientou como sendo o
“sentido da colonizag&o” (Prado Jr., 1987), opera hum patamar superior, a
refuncionalizagdo do “atraso” a partir do salto do “novo” - que colapsa,
imerso em suas contradicdes estruturais. O Brasil ndo é um mero
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“ornitorrinco” (Oliveira, 2003) - mas um ornitorrinco envelhecido (ALVES,
2021, p.113).

Assim, a busca pelo lucro, consequentemente oportunizou a precariedade do
trabalho executado pelos profissionais de saude, que ficaram expostos sem
protecéo individual e coletiva no que tange as condi¢cdes de trabalho na pandemia
da covid-19, tanto nos aspectos de estrutura fisica quanto aos equipamentos

necessarios de trabalho, assim como nas modalidades de contratacéo.
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CAPITULO 2

Neste Capitulo serda exposto parte dos acontecimentos que afetaram os
profissionais de saude, em especial, os da enfermagem na época de altas ondasda
disseminac@o pelo novo coronavirus. Acontecimentos esses que propiciaram a
desumanizacao a situacao da classe trabalhadora de saude pela intensificacdo da

sobrecarga laboral, fisica e emocional.

2.1 PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM NA PANDEMIA

Antecedente a pandemia causada pelo novo coronavirus, era sabido pelos seres
humanos presenciar a morte por agravo do adoecimento, ou, morte por acidentes,
por arma branca e de fogo, e por outros tipos de perdas. Mesmo diante desses
cenarios, é de conhecimento que nao é facil para ninguém conviver com a perda de
ente querido e de pessoas proximas, no entanto com apandemia da covid-19, o
desaparecimento das pessoas pelo 6bito causado pelonovo coronavirus era visto

como se fosse um tanel escuro sem saida. Souza relata que:

[...], mas nada chama mais a atengdo do que o caso dos trabalhadores da
saude, paradoxalmente, justamente aqueles responsaveis por combater, de
frente, o virus, cuidando dos individuos infectados. Os hospitais, Brasil
afora, tém sofrido com o aumento da ocupacéo de leitos, falta de EPIs e
outros insumos hospitalares. Conformou-se um contexto de enorme
penosidade para os trabalhadores, em especial nos hospitais de campanha,
a exemplo do caso do Rio de Janeiro: “enfermeiros e técnicos de
enfermagem que trabalham no Hospital deCampanha do Maracand, na Zona
Norte do Rio de Janeiro, denunciam que foram colocados para dormir no
ch&o. [...] os colchBes no chdo com os profissionais da saude descansando”
Em outra situagdo, uma trabalhadora denuncia: “acabamos usando fralda
pra [sic] poder aguentar. Ndo somos sexo fragil, aguentamos muito mais do
gue os homens em varias coisas, inclusive muitos homens também estao
trabalhando de fralda” (SOUZA, 2020, p. 8).

Destaca-se ainda a observancia do Parecer Técnico n® 128/2020, que dispbe sobre
as orientacfes ao trabalho/atuacdo dos trabalhadores e trabalhadoras, no ambito
dos servicos de saude, durante a Emergéncia em Saude Publica de Importancia
Nacional em decorréncia da doenca por coronavirus — COVID-19. Oparecer técnico
comtempla medidas para protecéo e saude fisica e mental, incluindo a utilizagédo de
Equipamentos de Protecéo Individual Adequados (BRASIL, 2020).

Assim, 0s equipamentos devem estar disponiveis pelos servicos para serem
utilizados pelos profissionais responsaveis pela assisténcia de saude aos

acometidos pelo novo coronavirus, seja em casos suspeitos ou confirmados,
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tornando-se obrigatdrio o uso do gorro, do 6culos de protecdo ou protetor facial, as
mascaras cirdrgicas e as mascaras com eficacia minima de filtracdo de 95% de
particulas de até 0,3u (tipo N95, N99, N100, PFF2 ou PFF3) sempre que um
profissional da saude fosse realizar procedimentos geradores de aerossois como:
intubacdo ou aspiragdo traqueal, ventilagdo n&o invasiva, ressuscitagdo
cardiopulmonar, ventilagdo manual antes da intubacgao, indugéo de escarro, coletas
de amostras nasotraqueais e broncoscopiasaventais. Assim, destaca- se que 0 uso
de luvas, aventais impermeaveis de manga comprida de qualidade e de tamanho
adequado sdo uma recomendacdo de protecdo a saude dos trabalhadores no
atendimento da covid-19 e sindromes gripais.

Ressalta-se ainda que, muitos profissionais de saude ndo foram protegidos,
conforme as recomendac¢fes enquanto a disseminacdo estava sem controle. Além
da precarizacdo do trabalho, muitos se afastaram; outros foram remanejados e

modificacdes foram ocorrendo nas equipes de saude.

De acordo com o Conselho Regional de Enfermagem em Séo Paulo (2020), coma
Pandemia da Covid-19, a composicdo de equipe de trabalhadores da enfermagem
sofreu mudangas com 55,4% de afastamento, 41,1% foram remanejados, 23,4%
contratados, 19% n&o houve mudancas, 6 foram demitidos e 5,7% equipe
desfalcada. Isso traz uma reflexdo sobre a fragilidade que pode ocorrer com o
trabalho desenvolvido para cuidar de vidas. O afastamento dos profissionais pelo
medo, a rotatividade desses profissionais seja por contratacdoou demisséo e equipe
incompleta podem fragmentar o processo de trabalho.

Torna-se valido refletir sobre a saude mental dessa categoria diante da situacdode
perdas e do desgaste fisico/psiquico em meio as condi¢cdes de trabalho ofertadas
no ambiente profissional, que podem proporcionar uma vasta mistura de

sentimentos a ponto de desenvolver adoecimento grave.

Pesquisa da Fundacdo Getulio Vargas de 2020 apontou que 77% dos
trabalhadores tiveram medo, 62% ansiedade e estresse, 53% cansaco, 39%
afeto/empatia, 25% distanciamento/frieza, 25% desesperanca, 17% raiva, 17%

esperanca, 11% reconhecimento, 9% indiferenca, 6% tristeza.
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Um dos resultados dessas situagcdes nao poderia ser diferente do que o
esgotamento e o distlrbio emocional com aparecimento de sintomas de exaustédo
extrema e estresse nos profissionais de saude, em destague os de enfermagem,

conforme destaca Ribeiro:

[...] a OMS observou que durante o colapso da salde causada pela
pandemia, os profissionais da enfermagem apresentaram altos niveis de
ansiedade, adicionados ao risco de contagio, provocaram Severos
problemas de saude mental e fisica, resultando no aumento de casos da
Sindrome de Burnout, além de gerar ansiedade, depressdo e estresse.
Segundo o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), no Brasil, o
ndmero de profissionais afastados no més de abril de 2020, aumentou
660%, saltando de 158 para 1.203, enfermeiros que se ausentaram dos
seus postos de trabalho (RIBEIRO, 2020, p. 8).

FIGURA 1: INFORMASUS

Alto risco de contaminagio Perda de contato com suas Longas horas
de COVID-19 no redes de apoio como sobrecarga de trabakho.
ambiente de trabalho. amigos e famllia.
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Falta de EPk e precaria ‘ ’ Dificuldade para
infraestrutura de estabelecer medidas
atendimento. de autocuidado.

ﬂ INFORMASUS
UFSCAR

Fonte: INFORMASUS (2020).

O desencadeamento da sindrome de uma das doengas por cansago excessivo
fisico e mental é conhecido como a Sindrome de Burnout conforme citado
anteriormente. Essa sindrome foi desencadeada com mais frequéncia pelos
profissionais de saude na época do novo coronavirus. Para Bastos:

[...] a enfermagem é a profissdo mais afetada por causa do estresse, pelo
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convivio que o enfermeiro tem com cliente no dmbito do processoda dor,
sofrimento e morte. Ou por causa de situagBes que sado repul- sivas e triste
por quem estar executando. A sindrome de burnout é cau-sada pelo estresse
cronico no trabalho, que causa dano fisico, mental e a negatividade no
trabalhador. Os profissionais de enfermagem rela-tam que por conta da
enorme carga de trabalho, instabilidade, déficit de materiais e a baixa
remuneracao acabam adquirindo a sindrome (BASTOS, 2021, p. 2).

A Sindrome de Burnout € reconhecida como doenga ocupacional, sua inclusdo na
Classificacao Internacional de Doencas (CID) ocorreu em 1° de janeiro de 2022.
Esta € causada pelo excesso de trabalho, pressdo de responsabilidades
constantes, enfrentamento a situagdes dificeis, incluindo a sensacdo de

incapacidades. Freire acrescenta ainda que:

[...] @ Sindrome de Burnout segundo o Ministério da Saude como Sindrome
do Esgotamento psicossocial que surge como resposta aos estressores
interpessoais cronicos diante das situagfes relacionado ao ambiente de
trabalho. Essa sindrome é a expressdo de um processo continuo, com
sentimentos de inadequacdo em relacdo ao trabalho e de falta de recursos
para enfrenta-lo. As causas do desgaste fisico e emocional localizam-se
com mais frequéncia no ambiente profissional,em relacdo ao ambiente extra
profissional, destacando-se o excesso de afazeres, a falta de controle para
estabelecer prioridades, a remuneracdo e o reconhecimento insuficientes, a
competitividade e a falta de solidariedade entre os pares e de equidade por
parte dos colegas e da organizacdo (FREIRE, 2022, p. 2).

Ressalta-se ainda que o0s sinais e 0s sintomas envolvem nervosismo, aparecimento
de problemas fisicos como cansaco excessivo, tonturas e sofrimentos psicoldgicos,
trazendo sentimentos de incapacidades, podendo desenvolver, até mesmo, uma

depressao.

Deve ser levado em consideracao para que ndo ocorra o agravamento do quadro, o
tratamento medicamentoso com ansioliticos, antidepressivos e também o
acompanhamento psicolégico. Ressalta-se ainda que, a adeséo as recomendacdes

dos especialistas séo essenciais para retomada da vida ativa. Souza relata que:

[...] durante a pandemia da COVID-19, médicos, enfermeiros, técnicos de
enfermagem e demais profissionais de saude apresentaram taxaselevadas
de ins6Onia, ansiedade e depressédo. O estresse é um estadode tensédo que
causa ruptura no equilibrio interno do organismo, sendo identificado
mediante uma série de sinais e sintomas psicossomaticos tais como:
taquicardia, gastrite, alteracbes cardiovasculares, insbnia e outros. A
dimenséo da exaustdo emaocional representa o componente basico individual
do estresse na SB. Longas jornadas de trabalho, estresse emocional,
esgotamento fisico e mental ligado ao trabalho e violéncia psicolégica
estdo diretamente ligado ao risco de desenvolvimento da SM (SOUZA,
2021, p. 11-12).

Enquanto o coronavirus arrastava pessoas para a morte, profissionais de saude

tentavam socorrer a todo custo os contaminados e adoecidos pelo virus que
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disseminava diariamente. Assim com:

[...] a chegada da pandemia, comportou-se como um ramo recém- aberto de
servigo, precipitando-se progressivamente e freneticamente sobre os velhos
ramos da producdo ampliada de mercado. Repentinamente, exigiu-se
grandes massas de forca de trabalho, sendo a principal delas a de
enfermagem, que se nao disponivel para rapidamente estar alocada nos
pontos de trabalho, traria uma grande quebra nesta escala de producéo e
servico (BACKES, 2021, p. 3).

A corrida era contra o tempo, pois o virus se disseminava rapidamente, mortes e
sequelas aconteciam disparadamente, enquanto iSso, governantes e gestores
precisavam cada vez mais de uma forca de trabalho para tentar minimizar a
situacao catastrofica. Pesquisa da FIOCRUZ em 2021 apresentou numero de casos
e Obitos no Brasil entre fevereiro de 2020 a janeiro de 2022 com picos de

instabilidade e 6bitos em alta entre janeiro e junho principalmente em 2021.

Mediante a emergéncia e a calamidade publica instaurada, as grandes massas de
trabalhadores da salude entraram em campo, mas ndo como em um campo de
futebol, onde tem goleiro para defender, jogadores e artilheiros que marcam mais
gols, os profissionais de saude se inseriram em um campo minado pelo virus letal
sem seguranca e protecdo da propria vida, afinal quem estava defendendo e

protegendo essa categoria de trabalhadores?

Pesquisa da Fiocruz no periodo de dezembro de 2020 a abril de 2021 apresentou
transtornos consideraveis mentais, sendo que algumas dessas variaveis atingiram
massivamente os profissionais de saude no referido periodo, o estresse foi o fator

em maior escala, seguido da ansiedade e depressao.

Em 2020, o Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), disponibilizou um canalde
atendimento on-line para auxiliar os profissionais de enfermagem, que estavam

emocionalmente abalados pela pandemia da covid-19.

Destaca-se que, um quantitativo de 2.533 profissionais de todo o pais buscou
atendimento psicoldgico no programa “Enfermagem Solidaria” do 6rgéo, que funcionavade
forma gratuita durante 24 horas. Isso equivale a uma média de 130 pessoas
atendidas diariamente neste periodo de 2020. Toescher informa ainda que:
[...] em marco de 2020, foi disponibilizado pelo Conselho Federal de
Enfermagem (Cofen), um canal de atendimento ininterrupto, conduzido por

enfermeiros especialistas em salde mental, destinados a todos os
profissionais de Enfermagem que necessitarem de ajuda emocional nesse
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periodo de crise. O atendimento é fornecido através de um chat on-line
(disponivel no site do Cofen e no hotsite Juntos Contra coronavirus)
(TOESCHER, 2020, p.4).

A Fiocruz em 2022 também revelou em uma de suas pesquisas feitas no MS e DF,
a situacao da Saude Mental dos Profissionais de Saude na pandemia da covid-19 e
0 acompanhamento psicolégico e psiquidtrico antes e durante a pandemia. O
resultado foi o de 196 atendimentos antes da pandemia e 309 atendimentos
durante a pandemia, um aumento preocupante na saude mental dos trabalhadores

da linha de frente que estavam literalmente afetados e abalados.

O Ministério da Saude fez sua contribuicdo da forma que foi possivel,
disponibilizando o teleSUS, servico de tele atendimento pré-clinico e o telePisi

como suporte psicologico para a populacao.

Além dos profissionais de saude, o mundo inteiro clamava pela esperanca da
sobrevivéncia dos infectados que procuravam os servicos de saude no intuito de
conseguir escapar das sequelas e da morte causada pelo coronavirus, o que nem

sempre acontecia. Backes ainda ressalta que:

[...] com a disseminagdo da Covid-19, os servicos de saude ficaram
sobrecarregados e os profissionais estdo lidando diariamente com
estressores ainda maiores e enfrentam o aumento intenso de riscos asua
prépria saude como pouco antes visto na ciéncia da enfermagem moderna.
Embora as pesquisas sobre os efeitos da pandemia na saude e no bem-
estar da equipe de enfermagem ainda sejam esparsas, em resumo, 0S
estudos existentes trazem como fatores contribuintes ao esgotamento
profissional, o medo da infeccdo para sie para familiares e amigos, o medo
dos efeitos relativamente desconhecidos da doenca, os niveis de estresse
relacionado ao trabalho e a carga horaria de trabalho extremamente longa,
exigindo maior tempo beira-leito por aumento da complexidade, a falta de
EPI adequado e a constante tensédo de informar familiares que n&do poderéo
estar junto aos pacientes dentro dos servi¢cos, assim como, dar suporte
emocional a estes pacientes em isolamento (BACKES, 2021, p. 4-5).

Dessa maneira, com uma grande demanda de pessoas contaminadas pelo
coronavirus, profissionais de saude atendiam em quaisquer locais que eram
improvisados, muitos deles sem estrutura, mas mesmo sem seguranca para prestar
atendimento adequado, ficaram frente ao virus em um combate sem saber quem
venceria, visto que até mesmo 0s equipamentos de seguranca eraminadequados e

por vezes também faltava. Ferreira informa que:

[...] o déficit de EPI é mundial, onde o mercado de véarios paises disputa
equipamentos de protecao individual e respiradores. Porém, a situacaotorna-
se mais dramatica e aguda quando o déficit dos EPIs antecede asituacao de
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crise e, diante da dificuldade no acesso e uso de EPIs adequados,
contribuem para o aumento a exposicdo ao coronavirus entre o0s
trabalhadores, concorrendo também com a elevada carga de trabalho,
prolongamento de jornadas laborais, trabalho em turnos, dificuldade para
pausas € repousos e O carente salario pago, causam impactos
gradativamente no desempenho laboral, inclusive nacapacidade de atender
as demandas adequadamente existentes e causando mais acidente de
trabalho e aumentando a exposicdo ocupacional ao agente infeccioso
(FERREIRA, 2022, p. 733).

Além da falta dos EPIs, o esgotamento do trabalho era tanto que ficou nitido nas
redes sociais e nos jornais, e mesmo dentro desse contexto de tragédia, o Governo
promulgou Medidas Provisérias, dentre elas, relacionadas aos direitos dos

trabalhadores trocados por um tipo de negociacéao entre empregador e empregado.

Neste contexto, a Medida Provisoria 936 de 01/04/2020 trouxe algumas previsdes

~

relativas a possibilidade da suspensdo do contrato de trabalho e das garantias

dadas aos trabalhadores, cujo vinculo fosse suspenso. Bitencourt adverte que:

[...] embora a legislacdo brasileira garanta o direito & saude, nos ultimos
anos, o investimento nas &areas de salde e educacgédo sofre com os impactos da
Emenda Constitucional n° 95, que prevé o congelamento dos gastos do SUS
e, portanto, configura um retrocesso na garantia dos direitos. Segundo os
dados do Conselho Nacional de Saude de (CNS), a proposta de
congelamento de gastos, nos vinte anos, implica na possivel retirada de até
434 bilhdes de reais somente do SUS. Tal politica afeta diretamente a
manutencdo dos servicos da Estratégia da Saude da Familia (ESF), dos
servicos de urgéncia e emergéncia, dos cuidados a Aids, cancer etc. De
acordo com essa reflexdo, percebemos que a garantia de direito a salde
publica fica fragilizada com a reducdo expressiva dos investimentos nos
servicos de salde. Consequentemente, a populacdo brasileira é impactada,
assim como as condi¢cdes de trabalho dessas profissionais, com o menor
investimento advindo de tal reforma fiscal (BITENCOURT, 2021,p. 1014).

O inimigo invisivel que causou a pandemia da covid-19 demonstrou para 0 mundo o
guanto a saude é fundamental para a vida humana. O preocupante € que
profissionais de saude que fizeram juramento em suas formacg@es para salvar vidas,
cumpriram seu juramento, mas ficaram expostos aos riscos ocupacionais e pior
ainda, a beira da morte sem opcado de minima protecdo vivenciada pela falta de

planejamento ao enfrentamento de uma pandemia. Soares explica que:

[...] o fato € que, em virtude dos riscos ocupacionais e das condi¢des
inadequadas no contexto laboral, muitos trabalhadores de enfermagem vém ao
longo dos anos adoecendo, fisico e mentalmente. H4, por exemplo, entre
esses trabalhadores, relatos de irritabilidade, estresse, alteracdo do sono,
obesidade, hipertensdo, gastrite, alteracdo do fluxo menstrual, ansiedade
patoldgica, doencas osteomusculares, sindrome de Burnout, sindrome da
serviddo voluntaria, entre outras alteracfes que possuem nexo com a
configuracdo do trabalho em salde, pautada em politicas econémicas
neoliberais (SOARES, 2020, p.4).
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Com a propagacdo do virus, a populacdo inteira vivenciou a explosdo da
contaminacdo com uma intensa velocidade acompanhada de alto indice de
internacdes e de Obitos, que atingia diversas classes sociais de forma
avassaladora. Destaca-se que, até tendas para testagem em massa e atendimento
foram montadas em diversos locais no pais, dentre eles estavam: ginasios, navios,
hospitais de campanha, unidade movel dentre outros foram as opgbes no
enfrentamento da pandemia da covid-19.

Assim, a testagem para deteccdo da doenca foi a opcdo de possibilidade de se
adquirir uma dimensao da propagacdo do virus, era imprescindivel acompanhar a
cadeia de transmissdo da doenca, detectar pacientes assintomaticos e identificar a
transmissdo do virus fosse por areas geograficas, sexo, faixa etaria e outros

parametros que auxiliassem no planejamento de controle da doenca.

Assim, a agéncia do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica divulgou por meio
do site que 28,6 milhdes de pessoas fizeram algum teste para covid-19 até
novembro / 2020.

Os testes disponibilizados no Brasil sdo os soroldgicos rapidos, que proporcionam
resultados em 20 minutos e servem como deteccédo do virus, estessao realizados a
partir de um furo no dedo. Outro teste € chamado de teste molecular, o RT-PCR,
que pesquisa a presenca do Acido Ribonucleico (RNA) viral, material genético do
virus SARS-CoV-2, e que dura cerca de duas horas para ser executado em
estrutura de laboratério. Esses exames foram realizados por meio de SWAB com
amostra de secrecdo de nariz e garganta. Existem também os testes Elisa e Clia,
gue avaliam a presenca de anticorpos, mas necessitam de uma estrutura de
laboratério, e duram cerca de quatro horas. Destaca-se ainda que, 0s testes

disponiveis sado registrados pela AgénciaNacional de Vigilancia sanitaria.

Além dos testes, a corrida contra o tempo era desesperadora. Destaca-se agbesque
eram utilizadas como: atendimento pelo tele SUS, tele atendimento, telemedicina,
enfim, houve a necessidade da criacdo imediata de estratégias que pudessem suprir

a emergéncia em saude publica.

Muitos profissionais sofreram com a perda do colega de profissdo, que lutou no

enfrentamento da covid-19; além das mortes de amigos, vizinhos e pacientes que
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superlotavam e imploravam pela vida nos sistemas de saude. Lima relata que:

[...] segundo nota do COFEN e o Conselho Internacional de Enfermagem
(ICN) o Brasil na data de 28 de maio de 2020, foi o pais que mais morreu
enfermeiros, afirmam que 157 enfermeiros morreram nimero esse maior que
nos Estados Unidos e Reino Unido, na data havia 5,5 mil casos confirmados
na categoria. Apresentam resultados trazendo um relato do medo que o
enfermeiro tem dos avangos da carreira, a cobranca da carga horaria o
desgaste fisico e psicoldgico que sofrem esse profissional. A inseguranca,
a vulnerabilidade, impoténcia e a falta de condi¢6es adequadas de trabalho,
em especial para o enfrentamento da pandemia de Covid-19 e procuram
acoes e reflexdes no contexto que se encontram. Apontam o medo do
desconhecido e a gravidade da exposicdo sofrida pelo enfermeiro, tanto da
Pandemia com um virus até entdo desconhecido quanto a Sindrome de
Burnout que afeta alguém que esta em linha de frente, e com exaustao
devido a alta carga horariasemanal do mesmo (LIMA, 2022, p. 1760).

Parte da classe de trabalhadores de enfermagem, junto com os demais
profissionais de saude, atuaram em altas jornadas de trabalho na pandemia em
exposicdo aos casos da doenca e agravamento para que suas assisténcias se
tornassem vitais na recuperacdo e reabilitacdo dos pacientes. Com 0 novo
coronavirus, vidas foram levadas e muitos profissionais foram acometidos,

adoecidos e alguns morreram, pois:

[...] por condi¢cBes de trabalho, compreendemos as situacdes relativas aos
meios fisicos e materiais para a realizacédo das atividades, como o0s insumos
e maquindrios. Desse modo, é por meio das condi¢Bes detrabalho que sdo
analisadas as inser¢cdes no mercado de trabalho (contratacdes, estabilidade
na carreira, bem como riscos a salde e a seguranga no cotidiano
profissional). E, com a precariedade das condi¢gbes de trabalho, o
adoecimento profissional é uma realidade em diversas é&reas, cabendo a
gestao do trabalho proporcionar meios dignos e seguros a todos (as) os (as)
trabalhadores (as) para a garantia da saude, particularmente no contexto
pandémico, em que o risco de contaminacgdo pelo novo coronavirus é um
dos desafios para os profissionais de salde e da gestdo do trabalho
(VEDOVATO, 2021, p.2).

A plataforma do observatorio de Enfermagem foi criada pelo Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), como ferramenta de base de informac¢des de casos de

covid-19 entre profissionais de enfermagem.

Os dados do gréfico a seguir, de novembro de 2022, mostram assustadoramente833
vidas perdidas de profissionais da classe de trabalhadores de enfermagem no
Brasil, que enfrentaram a pandemia da covid-19 para salvar vidas. Um quantitativo
de 7.559 trabalhadores em quarentena, 318 profissionais internadose um total de
1.151 casos confirmados de profissionais da enfermagem, que se contaminaram

com o novo coronavirus conforme apontam os gréaficos a seguir:
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GRAFICO 1: Profissionais de Sautde Infectados, casos reportados, 6bitos e

letalidade desde o inicio da Pandemia a novembro de 2022.
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GRAFICO 2: Numero de casos e 6bitos de profissionais de enfermagem entre um

periodo de 2020 a julho de 2022 e média movel de casos e 6bitos por sexo.
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Fonte: COFEN (2022).

No grafico acima, observa-se que o maior nimero de Obitos compreende o
acometimento relacionado ao publico feminino. Isso mostra a predominancia do
sexo feminino no exercicio da profissdo. Esta representativo também a média
movel de casos até a data de 18/10/2022 e a média mével de Obitos até
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04/02/2022.

GRAFICO 3: Porcentagem por casos de covid em Regifes e Faixa Etéaria.
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GRAFICO 4: Regides que ocuparam maiores lugares nos casosdiagnosticados e
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Neste gréfico, trés regibes ocuparam maiores lugares nos casos diagnosticados
confirmados da Covid-19 infelizmente falecidos, sao eles: Amapa, Mato Grossodo

Sul e Roraima com porcentagem acima de 90%.

Em situagdo da pandemia da covid-19 faltaram para os profissionais de saude,
gue trabalham em prol da preservacdo da vida, protocolos seguros. Os
profissionais de saude em meio as turbuléncias causadas pelo coronavirus tinham

dificuldade para trabalhar por falta de fluxos de direcionamento na assisténcia.

O Conselho Regional de Enfermagem de Sao Paulo identificou diante as
inspecdes, fiscalizagbes e dendncias recebidas pelo 6rgdo em abril de 2020,
situagdes que dificultaram o atendimento da classe de enfermagem em época da
Pandemia da Covid-19. As denuncias apontaram que 51% dos trabalhadores de

enfermagem ficaram em falta de acesso aos Equipamentos de Protecao Individual,
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19% néao tiveram capacitagdo para atuar frente a Pandemia, 15% denunciaram a
falta de fluxos de atendimentos e 15% relataram a sobrecarga detrabalho.

Os protocolos de saude séo diretrizes documentadas que padronizam agées com
recomendacdes de condutas que auxiliam na prevencdo, recuperacdo e
reabilitacdo da saude. O Brasil encontrava-se sem direcéo, faltaram protocolos,
fluxogramas, assim como direcionamento nos atendimentos da doenca, Conforme

relata Antunes:

[...] estamos, portanto, a beira de um colapso social profundo, sendo o
capitalismo, em sua variante ultraneoliberal, ainda mais corrosivo. E as
empresas e suas burguesias vao tentar impor, uma vez mais, o que sempre
fizeram: para recuperar seus niveis de lucro e acumula¢&o, vao transferir todo o
Onus da crise para a classe trabalhadora. Por conta disso, os desafios que
teremos pela frente serdo de grande monta, se quisermos combater e
confrontar toda a toxidade e letalidade do sistema de metabolismo
antissocial do capital (ANTUNES, 2021, p.115).

Ademais, muito se ouve que a populacdo esta doente, porém € preciso analisarqual
populacdo estd sendo mencionada. E importante ressaltar, que doenca é
caracterizada como auséncia de saude, esta pode ser perceptivel ou ndo, ainda se
caracteriza como estado que atinge o individuo, provocando disturbios fisicos e
mentais. A doenca pode ser causada por fatores exdgenos - externos do ambiente,

ou enddgenos - internos do préprio organismo. Miranda alerta que:

[...] embora medidas preventivas sejam tomadas, os profissionais de saude
vivenciam situacdes sem precedentes, tendo que tomar decisbes dificeis
gue podem ocasionar agravos psicolégicos a longo prazo, causados por
danos morais. Assim, € vital que os governantes e gestores reconhegam o
valor desses profissionais e os tratem com humanidade, garantindo sua

seguranca e satde (MIRANDA, 2020, p. 5).

Assim, a saude é definida como um estado de completo bem-estar fisico, mentale
social, e ndo apenas como a auséncia de doenca ou enfermidade. Levando em
conta, que na pandemia da covid-19, profissionais de saude nao puderam estar em
seu estado de bem-estar fisico, mental e social, ressalta-se a importancia de se

fazer uma analise sobre qual populagéo esta doente, conformedestaca Soares:

[...] € certo que o avango da Covid-19 no pais e no mundo impde novos e
grandes desafios aos gestores publicos e aos trabalhadores da salde,
dentre estes os profissionais de enfermagem. Mas, € certo também que
deixard em maior evidéncia as fragilidades dos servicos de salde, bem
como o sofrimento desses profissionais, que inseridos em um contexto de
precarizacdo do trabalho tém a cada dia menos protecdo e mais
adoecimento (SOARES, 2020, p. 4).
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Dentre as realidades vivenciadas, com tantas incertezas, principalmente apos o
aparecimento do novo coronavirus, acredita-se que se faz necessério repensar no
conceito de saude e nas consequéncias dos agravos desta na populacdo em

massa.

2.2 APANDEMIA E A FALTA DE DIRECAO GOVERNAMENTAL

Em meio as incertezas, o pais aguardava e acompanhava os meios jornalisticos
sobre o posicionamento das autoridades federativas. O primeiro Ministro da Saude
na gestao do Presidente Jair Bolsonaro, atuante na época, Luiz HenriqueMandetta,
profissional em medicina, se pronunciou a favor do isolamento social o que
acarretou em certo conflito com o posicionamento do Presidente da Republica.

Fabbri ressalta que:

[...] contrariando as orientagfes do Ministério da Saude e da Organizacéo
Mundial da Saude (OMS), o presidente decidiu fazer caminhadas por areas
periféricas do Distrito Federal, além de se posicionar contrariamente ao
isolamento, usando para isso pronunciamento oficial, no radio e na TV.
Esses fatos fizeram com que Mandetta fosse colocado no conflito entre
obedecer e desobedecer, afagar as decisées do mandatario ou abafar a
gravidade da situacdo da pandemia (como estava sendo feito pelo
presidente), ser protagonista das acdes de conten¢cdo ou antagonista do
posicionamento de Bolsonaro (FABBRI, 2020, p. 183).

Enquanto a disseminag¢do do virus avancava, o poder executivo negligenciava a
crise sanitaria sendo contra as medidas restritivas. Em pouco tempo, a pasta da

Saude comandada pelo Ministro passou por modificacées.

Destaca-se que o Brasil teve a frente do Ministério da Saude, Luiz Henrique
Mandetta, que foi dispensado no més de abril de 2020; em seguida Nelson Teich,
formado em medicina, nomeado por Bolsonaro. Nelson assumiu o cargo, mas
ficou por pouco tempo, devido as divergéncias com as condutas do Presidente.
Mais uma nomeagao surgiu em meio ao caos, a de Eduardo Pazzuelo, general de
divisdo do Exército Brasileiro, que seguiu com o comando da pasta ministerialsendo
conveniente com todas as orientacfes do Presidente, uma gestdo marcada pelo
colapso da saude no pais, pelo desabastecimento de oxigénio em Manaus, que

sucedeu em mortes por asfixia e falta de vagas de leitos em UTIs.

A populacdo acompanhou, pelos telejornais e redes sociais, 0 desespero das
vitimas e familiares, alguns tentavam adquirir oxigénio por conta prépria na

esperanca de salvar vidas. Médicos tiveram que decidir, em meio ao caos, quem
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receberia oxigénio de acordo com as chances de sobrevivéncia, um verdadeiro

tinel sem luz. Moura informa que:

[...] o primeiro ministro a “cair” foi Luiz Henrigue Mandetta, que deixou a
funcdo em 16 de abril de 2020. Sua queda se deu porque ele era a favor do
isolamento social, ndo convergindo com o posicionamento dopresidente da
Republica, que defendeu vorazmente o fim do isolamento social, como se o
virus fosse apenas uma “gripezinha”. Depois, a segunda queda no
ministério foi de seu sucessor, Nelson Teich, que pediu demissdo em 15 de
maio de 2020, apés 29 dias no cargo. O pedido de demissao foi feito porque
o presidente do Brasil queria estabelecer mudancas urgentes no protocolo
do uso da cloroquina (CQ) no tratamento da COVID-19, o que o entao
ministro era contra, uma vez que tanto a cloroquina (CQ) quanto a
hidroxicloroquina (HCQ) ndo possuem eficacia cientifica comprovada para o
tratamento do novo coronavirus e, a depender do caso, o remédio
apresenta efeitos colaterais danosos (SOUZA, 2021, p. 13- 14).

Assim, parte da populacdo se confundia sem direcionamento Unico, porque seres
humanos de todas as racas e classes continuavam se contaminando. Emmeio a
situacdo de emergéncia, acontecia a0 mesmo tempo, 0s pronunciamentos do
Presidente nas redes sociais e na midia a favor do uso de medicamentos
denominados como cloroquina e hidroxicloroquina como a solucdo para o
problema. Muitas pessoas e gestores do pais inteiro fizeram a corrida pela busca
do medicamento. Alguns Estados pelo Brasil até fizeram o chamado “kit covid”,
gue na verdade ndo possuia eficAcia comprovada pela ciéncia no combate ao
novo coronavirus. Melo destaca que:
[...] durante a pandemia de covid-19, o padrdo de consumo de
medicamentos no Brasil chamou a atencéo. Estava no centro dessa questao
0 denominado “tratamento precoce” ou “kit-covid”: uma combinacdo de
medicamentos sem evidéncias cientificas conclusivas para o uso com essa
finalidade, que inclui a hidroxicloroquina ou cloroquina, associada a
azitromicina, a ivermectina e a nitazoxanida, além dos suplementos de zinco
e das vitaminas C e D. A prescricdo eo uso desses medicamentos off-label
para tratar ou prevenir a COVID- 19 recebeu contornos de grande
credibilidade, quando o “tratamento precoce” e o “kit-covid” foram
divulgados e o seu uso incentivado amplamente nas midias sociais
(WhatsApp, Facebook e Instagram) por profissionais médicos 5,10,
autoridades publicas 11 e nas paginasoficiais de Internet de Secretarias de

Saude 12,13,14,15, Ministério da Saude e Governo Federal do Brasil
(MELO, 2021, p. 2).

O que se sabe sobre as medicacbes é que sdo medicamentos para serem
utilizados no tratamento da malaria, no combate ao plasmodium vivax, malariaee
plasmodium falciparum, parasitas da doenca, o lUdpus eritematoso, a artrite

reumatoide, em doencgas autoimune.
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Enquanto o uso do medicamento estava em debate, alguns profissionais da saude
alertavam para os efeitos colaterais e 0s riscos que poderia ocasionar naspessoas

gue fizessem o uso da medicacdo sem avaliacao aprofundada.

Outros concordavam em utilizar o medicamento para suposto tratamento da covid-
19. O Brasil estava sem diregdo, nem mesmo os profissionais da linha de frente
sabiam ao certo o que fazer, enquanto isso, milhbes de pessoas se

contaminavam, eram internadas e muitas morriam.
2.3 LEIS/ MEDIDAS PROVISORIAS NA PANDEMIA

A emergéncia em salde publica no Brasil ocasionada pela chegada do novo
coronavirus, proporcionou conflitos e dificuldades na sociedade com grandes
impactos socioecondmicos. Com tal situacdo, medidas provisorias e leis foram

utilizadas para o enfrentamento da pandemia da covid-19.

As medidas provisérias sao editadas pelo Presidente da Republica e utilizadas
como um instrumento de forga da lei quando entende-se que existe uma urgéncia
e/ou emergéncia em um pais, e sdo validas independente da tramitacdo no
Congresso, mas precisam ser aprovadas pela Camara e Senado para serem
convertidas em lei ordinaria. O prazo de vigéncia € de 60 dias, sendo este
prorrogéavel pelo mesmo periodo, caso ndo tenha sido feita toda a votagdo em 45

dias contados desde sua publicagéo.

Algumas das medidas provisérias e leis, aplicadas na época da pandemia da
covid-19, afetaram diretamente a garantia de direitos dos trabalhadores em pleno

meio obscuro pela busca do sustento. Vale ressaltar parte dessas medidasa sequir:

A Medida Provisoria 936, de 01/04/2020, traz algumas previsdes relativas a
possibilidade da suspensdo do contrato de trabalho e das garantias dadas aos
trabalhadores, cujo vinculo seja suspenso ou ainda ocorra a reducéo da jornadade

trabalho e consequentemente do salario.

A Medida Proviséria 927, de 22 de marco de 2020, foi aplicada durante o estadode
calamidade publica na pandemia da covid-19, dispondo de acordos individuais

entre empregador e empregado como garantia de vinculo empregaticio.

A lei 14.020, de 06 de julho de 2020, dispds sobre medidas complementares para

enfrentamento do estado de calamidade publica reconhecido pelo Decreto


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/portaria/DLG6-2020.htm
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Legislativo n° 6, de 20 de mar¢o de 2020, e da emergéncia de saude publica de

importancia internacional decorrente do coronavirus, de que trata a Lei n° 13.979,
de 6 de fevereiro de 2020; altera as Leis n os 8.213, de 24 de julho de 1991,
10.101, de 19 de dezembro de 2000, 12.546, de 14 de dezembro de

2011, 10.865, de 30 de abril de 2004, e 8.177, de 1° de marco de 1991; e da

outras providéncias, como preservacdo de emprego com continuidade de

atividades laborais e empresariais na situacdo da pandemia, reducéo da jornadade

trabalho e salario, suspensdo da contratacdo de trabalho dentre outras. Santos

ressalta que:

[...] parte desses profissionais da salde ndo tém vinculo estatutario, nem
mesmo sdo mantidos pelo regime de Consolidacdo da Leis do Trabalho
(CLT) que regulamenta as rela¢Bes funcionais desde 1943, legislacéo
sancionada pelo entdo presidente da Republica Getulio Vargas (BRASIL,
1943). O exercicio de suas fungBes € mantido por meio de contratos
temporérios. Ambas as categorias citadas como exemplo, magistério e
enfermagem, sdo majoritariamente compostas por mulheres pertencentes
as populacdes pobres, ampliando o debate para as questbes de classe e
género (SANTOS, 2020, p. 60).

Com a pandemia da covid-19, foi escancarada as reais condi¢cdes de trabalho dos

profissionais de saude em todo o Brasil, mesmo frente a doencas desconhecidas,

pois:

[...] profissionais da area de Saude, médicos, enfermeiros, técnicos e
auxiliares de enfermagem e fisioterapeutas sdo os principais atoresatuando
diretamente na assisténcia e no combate a pandemia. Sobre esses
profissionais, a Fundagdo Oswaldo Cruz (Fiocruz) publicou em junho, em
parceria com 0s Conselhos Federal de Enfermagem e Federal de Medicina,
a pesquisa nacional Condi¢des de Trabalho dos Profissionais de Saude no
Contexto da Covid-19 no Brasil. De acordo com Boletim Epidemioldgico
Especial n° 22 do Ministério da Saude, atéjulho, haviam sido registrados 180
mil casos de Covid-19 em profissionais de saude de todo o pais, com 163
Obitos (LEONEL, 2020). Na atual precariedade das condicdes do pais
para enfrentar a Covid-19, esses profissionais tém sido submetidos a
condicdes de trabalho inadmissiveis, conforme pesquisa realizada pelo
Sindicatodos Servidores Municipais de S&o Paulo, o Sindesp, e que oferece
umpanorama do dia a dia daqueles que estédo lutando na linha de frente a
Covid-19. O Intercept teve acesso com exclusividade a pesquisa realizada
com 627 servidores municipais de Sao Paulo e mostra como esses
trabalhadores correm sério risco para atender a populagdo e manter seus
salarios (BUFREM, 2020, p. 107).

Os artigos cientificos apontam ainda o risco da contaminacao para os profissionais

de saude como consequéncia em parte, por meio da precariedade no ambito do

trabalho.


http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/portaria/DLG6-2020.htm
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2.4 SAUDE DO TRABALHADOR

A Politica Nacional de Seguranca e Saude do Trabalhador tem propdsito de
promover a melhoria da qualidade de vida do trabalhador por meio de
seguimentos de diretrizes e estratégias com continuidade de desenvolvimento de

atencdo integral a saude do trabalhador na perspectiva de integracéo intersetorial.

Apés a criacdo do SUS, em 1980, o avanc¢o na construcao de politicas publicasfoi
fator importante para a saude dos trabalhadores, assim direitos trabalhistas foram
destaque na nova Constituicdo. O artigo 196 pressupde que a saude € umdireito de
todos e dever do Estado, visando a reducdo de risco e agravos com acesso
universal e igualitério as acdes e servicos para promogao, protecdo e recuperacao.
Freire informa que:
[...] o dever do Estado em prover universalmente a salde através de um
sistema Unico que atuasse através de uma rede integrada eregionalizada,
garantindo mecanismos de participacdo da comunidade foram aspectos
relevantes aprovados pelo texto constitucional. Outrossim, foram
incorporadas formas de a sociedade poder interferir nas politicas de forma
legitima, como por exemplo, as conferéncias e os conselhos de salde ou
ainda através de instancias como comissdes intergestores e todos os niveis
de governo. Para So6nia Fleury, o movimento que propulsou a Reforma

Sanitaria brasileira requestava ohorizonte de um novo patamar civilizatério
(CARVALHO, 2020, p. 823-824).

Destaca-se que, a saude do trabalhador no SUS ganhou espaco por meio das
lutas sociais e politicas, passou a ser definida a partir de acfes individuais e
coletivas. Levando em consideracdo a vigilancia dos ambientes, processos e
atividades de trabalho, intervencdo de fatores determinantes, acfes de

planejamento e avaliagdo, conhecimento técnico e saberes.

Eventos importantes voltados a Saude do Trabalhador foram integrados para
reforcar a seguranca dos profissionais de saude, como Semana de Saude do
Trabalhador, assim como a criacdo de movimentos com comissdes, por exemploa
Comisséo Intersindical de trabalhadores, Comisséo Interna de Prevencdo de
Acidentes, inclusive a exigéncia de profissional médico nas empresas, dentre
outras situagBes que auxiliam na preservacdo e reabilitacdo da saude do

trabalhador.

Para o MS, a saude do trabalhador € considerada como um conjunto deatividades
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do campo da saude coletiva que se destina por meio de acbes de vigilancia
epidemioldgica, vigilancia sanitaria, promocdo e protecdo da saude dos
trabalhadores, visando assim a recuperacao e a reabilitacdo da saude submetidos

aos riscos e agravos advindos das condi¢cfes de trabalho.

2.5 PRECARIZACAO DO TRABALHO NO BRASIL

Para compreender melhor sobre as situacfes obscuras acerca do trabalho,

acredita-se que é necessario discorrer um pouco sobre o Neoliberalismo.

Estudos bibliograficos apontam que o Neoliberalismo € fruto das préaticas de
politicas econbémicas, que vantajosamente proporcionam bem-estar e liberdadeaos
empreendedores, para que estes consigam se estruturar com direitos a

propriedades privadas de forma livre no mercado de trabalho.

O Estado tem papel de garantir, estruturalmente, a infraestrutura para o bom
funcionamento e a integridade da circulacao de bens, garantindo a organizacédoe o
controle social. Colares destaca que:
[...] referente a composicdo do Estado, a literatura apresenta quatro
elementos baésicos: populacdo, territério, soberania e governo, ambos
indispenséaveis ao pleno funcionamento de sua atuagéo. Sistematicamente,
formado por grupos de pessoas que, convivendo entre si, buscam metas em
comum (direitos). O Estado elege objetivos de carater fundamental que

deverdo ser efetivados pelos 6rgdos governamentais, constituindo o
conjunto de politicas (COLARES, 2021, p.483-484).

O Neoliberalismo € uma doutrina socioecondmica que possui uma vasta defesa
pela cobranca de impostos e pela privatizacdo dos servicos privados e publicos.
Essa doutrina neoliberal defende a menor participacdo possivel do Estado dentroda
economia, preferencialmente nos setores privados, retirando assim o bem social e

consequentemente trazendo a desigualdade social.

O processo de Neoliberalismo envolve divisdes do trabalho e das relagbes sociais
entre outros fatores que abalam a forma de soberania do Estado, modificando
assim a forma do Estado conduzir a economia. Seus principios envolvem além das
privatizacdes, a livre circulagdo de empresas multinacionais, assim como o

favorecimento de atividades econdmicas internas.

No pensamento voltado e centrado no Neoliberalismo, a participacao efetiva do
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Estado limita acbes comerciais, que provavelmente venham a prejudicar a

liberdade de transicdo econdmica.

Para o Neoliberalismo, direitos trabalhistas, aumento de salarios e atuacdo de
sindicatos séo fatores que ameacam a economia dos neoliberais pelo fato de o

aumento de custo, pela mao de obra dentre outros fatores.

No Brasil, na década de 1990, houve um crescimento por produtos importados no
mercado brasileiro, desde entdo houve um crescimento de oferta e algumas
mercadorias tiveram queda de custos, ocorreu assim a diminuicdo da inflagdo, na

época, por determinado tempo.

Com esses acontecimentos, 0s investimentos externos passaram a crescer, assim
como a privatizacdo de empresas estatais, um processo que acelerou naépoca de
abertura econémica, mas que também trouxe o fechamento e a faléncia daqueles
gue ndo conseguiram acompanhar as novas regras do mercado de trabalho, com
isso, multinacionais compraram ou se associaram a essas empresas de modo a
participar diretamente da economia brasileira.Hettewer informa que:
[...] apés a adesdo governamental brasileira ao Consenso de Washington
com Fernando Collor de Melo, apeado do poder pela vontade popular em
1992, o Brasil iniciou a era FHC (1995-2002). No periodo, o capital externo,
ao invés de criar novas empresas, “‘comprava’ as existentes. Sem
acrescentar praticamente nada a capacidade produtiva instalada no pais,
podia ampliar suas remessas. Isso ocorreu com 1.100 empresas privadas
brasileiras, que entre 1995 e 2000 foram compradas por multinacionais.
Icones da nossa capacidade empresarial, como Metal Leve, Cofap, Arisco,

Lacta, Arno, Bom Preco, Freios Varga, Café do Ponto, Banco Real,
mudaram de bandeira nacional (HETTEWER, 2019, p. 05).

O pais, entdo, ndo conseguira melhorar a distribuicdo de renda por meio da
industrializacdo e das modificagdes que aconteceram, com isso a degradacao no
ambito do trabalho manteve-se em crescimento. Torna-se de facil entendimento
gue, as transformagdes ocorridas na época trouxeram impacto destrutivo para a
classe de trabalhadores, consequentemente propiciando o crescimento do modelo

Capitalista no pais.

As novas modificagcbes do mundo da indUstria dispararam, as multinacionais e
transnacionais instaladas no Brasil no mercado de trabalho foram modificando as

estruturas organizacionais, tornando o mercado de trabalho cada vez mais
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competitivo.

Com as inovagfes na industria, as novas maquinas e ferramentas consideradas
tecnoldégicas ocuparam espaco dos individuos. Esse também foi um dos motivos
gue alterou a questdo da empregabilidade no Brasil, pois:
[...] segundo Marx (1867), na manufatura o homem usava as ferramentas,
mas com a criacdo das maquinas, as ferramentas passam a ser apenas um
mecanismo, um instrumento que possibilita melhoria da producéo. A forca
motriz para utilizar as ferramentas varia conforme o tamanho e a
guantidade de processos que ela realiza e como ‘homem €& um

instrumento muito imperfeito para a producdo de um movimento continuo e
uniforme”, ele é passivel de substituicdo (OLIVEIRA, 2021, p. 212).

Com o processo da Globalizacéo e transformacgdes, a economia foi modificando,em
seguimento disso, os meios de producdo e comércio tiveram sua estrutura
alterada e o meio de trabalho sofreu mudancas, visto que o sistema Capitalista
visa expandir cada vez mais os lucros, com isso 0 processo de terceirizacdo de
servicos ganhou espaco, tornando o trabalho cada vez mais precarizado, ja que

tratava-se de um sistema de contratacdo temporaria.

Segundo Druck (2019, p. 299),

[...] ter a liberdade de contratar trabalhadores autbnomos, usar o trabalho
intermitente, transformando o empregado num “empreendedor de si
mesmo”, por tempo parcial, por teletrabalho, bem como todas as formas
precarias de trabalho com nuances e vulnerabilidades intencionalmente
ocultadas pela  nova legislacéo, permite aos empresarios
desresponsabilizar-se pelos custos de direitos do trabalho. E exatamente
iSSO 0 que ja acontece com a terceirizagao.

Das transformacdes no mundo do trabalho, pode-se mencionar, que a categoriade
trabalhadores no Brasil vem passando por muitas situacbes que pode-se
considerar um meio de lucrar por meio dos proprios trabalhadores, tanto por
beneficios quanto pelos programas que surgiram em décadas anteriores

propiciando pouquissima vantagem direcionado ao trabalhador.

De acordo com Rosa (2019, p. 4),

[...] o capital percebeu que é possivel conseguir ainda mais lucros, a partir
da desestruturacdo do trabalho; ora, em vez de contratar o empregado e dar
a ele o posto de trabalho com seus devidos direitos,viu-se a possibilidade de
simplesmente contratar e posteriormente, mediante acordos coletivos, com
amplo poder sobre a lei, propor novos modelos e tendéncias de trabalho,
sendo: por jornadas, por projetos, flexibilizado e, pelo que a situacdo nos
leva a visualizar, podendo chegar a precarizagdo do bem-estar do
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trabalhador. Assim, as organizacdes terdo ampla liberdade para negociarem
com seus empregados o que bem quiserem, ja que os acordos coletivos
ainda terdo prevaléncia até mesmo em cima das conven¢des, com
participacdo dos sindicatos. Isso conforme “Art. 620. As condigbes
estabelecidas em acordo coletivo de trabalho sempre prevalecerdo sobre as
estipuladas em convencéo coletiva de trabalho.

As transformagfes como desregulamentacao dos direitos trabalhistas, surgimento
de diferentes modalidades de trabalho, como a terceirizacéo, flexibilizacdo, apoio
de acordos entre empregador e empregado como citado anteriormente, dentre
outros fatores, como alteracdo nas leis e medidas provisorias trazem incertezas na
seguridade social. Segundo Oliveira:
[...] nos ultimos anos, temos presenciado a “pauta das reformas” ser
conduzida para uma desregulamentagdo e diminuicao das areas de agéo e
responsabilidades do Estado. Ou seja, a reforma politica, que ja foi um dia

pauta dos movimentos sociais, hoje se traduz em reformas neoliberais que,
sustentadas no mito do Estado Grande e Ineficiente, tem representando

retrocessos graves na prote¢do social. E necessario combater tais mitos,
apresentando outros diagndsticos, tais como o da sociologia da acéo
publica (Lascoumes & Le Galés, 2012; Silva, 2018ab), que pde em questdo
ndo o tamanho do Estado, mas a forma de organizacao deste. A resisténcia
do presente também se da em uma disputa de discursos e a luta contra o
autoritarismo parece estar profundamente atrelada a revelagcdo da
perversidade dos projetos neoliberais e dos perigos da crenca sobre a auto

regulacdo (m&o invisivel) do mercado (OLIVEIRA, 2019, p. 28).

Portanto, percebe-se que as politicas publicas vém passando por grandes
modificacdes, novas formas de trabalho com menos direitos trabalhistas e novas
morfologias de trabalho com condicdo de vulnerabilidade social em grande

crescimento no setor de servigos e com a falsa impresséo de mais oportunidades.

As leis, que anteriormente eram a favor da protecdo do trabalhador, foram
desregulamentadas e o poder capitalista cada vez mais abrangente e visivel de

forma a dificultar a igualdade social e impossibilitar alguns direitos humanos.

A crise causada pelo novo coronavirus auxiliou na aceleracdo da desprotecédo ao
trabalhador, destaca-se que o desemprego aumentou e novas formas de buscar
uma fonte de renda foram aparecendo como: o trabalho informal e intermitente.

Abreu destaca que:

[...] a precarizagdo das condi¢BGes de vida e trabalho, a atribuicdo de um
valor superior ao valor real no &mbito dos servicos e a dependénciacada vez
maior do trabalhador com relacdo ao mercado, segundo Mota (2017, p. 10-11)
sdo tendéncias do capitalismo contempordneo. A mercantilizacdo e
privatizacéo dos bens e servigos considerados publicos obriga o trabalhador
a suprir tanto suas necessidades basicas quanto se responsabilizar pela
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sua reproducdo social. Dessa forma, o trabalhador passa a ser o Unico
responsavel pela sua sobrevivéncia, ficando o Estado como gestor das
politicas de excecédo - politicas de transferéncias de renda - e transferindo
para as Organizacbes Nao-Governamentais (ONGs), fundacdes e
associacfes o papel “caridoso” do enfrentamento da pobreza (ABREU,
2021, p.182).

O excesso de trabalho e as condi¢cbes de trabalho dos profissionais de saude foram
visualizadas e ganharam destaque na midia internacionalmente, pois para suprir a
imensa demanda na assisténcia de pessoas contaminadas pela covid- 19, a classe
trabalhadora teve que se desdobrar com excesso de carga horaria trabalhada, uma
vasta exploracdo de trabalho. Segundo Abreu:
[...] fica patente que a crise econdmica acirrou as desigualdades postas, no
entanto a pandemia também escancara a precarizacdo das condicdes de
trabalho e de vida da classe trabalhadora. Pensar a classe que vive do

trabalho e como ela se organiza requer reconhecer que existe uma
divergéncia entre o direito legal e sua efetivagdo (ABREU, 2021, p.182).

Considerando que a enfermagem é uma profissdo que exige conhecimento técnico
e cientifico para o desenvolvimento de acfes, é preciso ter um olhar voltado a
atencdo humanizada desses profissionais, pois sdo seres humanos que para
enfrentar um inimigo que ataca a saude, a integridade fisica e psiquicadeve ser

preservada. Backes ressalta que:

[...] o valor social da enfermagem ganhou certa atengdo para além das
conviccdes da classe, formuladas durante este periodo diante decondicdes
materiais concretas vivenciadas no trabalho e na vida. Em grande medida,
os valores sociais decorrem dos valores econdémicos, porém, foi neste
momento de crise da salde coletiva, que as contradi¢cdes da correlacdo
negativa de fatores trabalhistas que convivem com a extrema
responsabilidade exigida do exercicio da enfermagem, se mostraram
geradoras de formulagBes criticas sociais, com maiores espagos de
discussd@o e repercussdo na midia, porém com nenhum evidente impacto
impeditivo para continuidade de vinculos empregaticios fragilizados, baixos
salarios e uma carga horaria extremamente elevada de trabalho (BACKES,
2021, p.4).

Diante do contexto das situa¢cfes descritas baseadas em estudos, observa-se que
a categoria de enfermagem é uma das profissdes da saude no Brasil que passam
por situacbes complexas de biosseguranca e emprego. Essas questdes ficaram
visivelmente mais clara com o surgimento e o alastramento da contaminacdo da
pandemia da covid-19 e em conjunto, as modificagbes perversas no que diz
respeito a seguranca e protecdo da saude. Backes ressaltaque:

[...] se este conhecido cenario, onde a forca de trabalho de enfermagem se

desenvolve e se mantém em condi¢des abaixo do seuvalor ja existia, agora
em reacdo a crise pandémica, se torna imprescindivel o olhar sobre a saude



54

ocupacional, nas suas dimensdes psicossociais, fisicas e ergonémicas. O
adoecimento no trabalho também pode ser caracterizado como a sindrome
de Burnout, fendmeno atribuido aos ambientes de trabalho altamente
estressantes, refletindo em um esgotamento pessoal e diminuicdo da
realizacdo profissional, que pode resultar em um cuidado de enfermagem
ineficaz capaz de ocasionar iatrogenias (BACKES, 2021, p.4).

Mesmo com leis que estabeleciam organizacdo, o que se presenciou na pandemia
da covid-19 foram as disparidades no contexto social. O novo coronavirus foi
disseminado atingindo as pessoas de todas as classes e racas, porém mesmo
com superlotacdo na rede publica e privada, faltaram vagas de leitos nas UTls, e a
situacao era destacada na midia como o colapso na saude.

De acordo com a FIOCRUZ, observatério Covid-19 em 2021 acontecia na épocaum
grande alerta, um crescimento da ocupacdo nos leitos de Unidade de Terapia
Intensiva em todo o Pais, momento tenebroso e de terror no Sistema Unico de
Saude. Entre mar¢o de 2021 a junho do mesmo ano a situacao era critica alertade

colapso na saude.

Ressalta-se ainda que, profissionais da linha de frente vivenciaram um periodo de
ondas de estabilizacdo e o retorno repentino do virus com vpresenca de variantes
entre os anos de 2020 a 2022 o que trazia maior inseguranca para a continuidade
do trabalho e da rotina de vida.

Na pandemia da covid-19 também ocorreu a falta de acesso aos servicos
necessarios, a diferenca de tratamento entre classes, dentre outras situacées que
apontam a desigualdade social e a falta de planejamento no enfrentamento de
situacdes tragicas na saude, sendo observavel por meio do acompanhamento na

midia e dos artigos cientificos publicados.

Costa afirma que:

[...] é possivel destacar alguns fatores relativos & falta de acesso a
internagcdes no SUS: demora para se organizar para enfrentamento da
pandemia; leitos de hospitais de campanha que ndo sairam do papel; atraso
na liberagc&o de recursos financeiros; e o fator mais decisivo que poderia ter
mudado completamente o panorama da pandemia no Brasil: a falta de
integracdo para regulacdo de leitos publicos e privados e fila Gnica para
atendimento a casos graves de covid-19 (COSTA, 2021, p. 238).

Em épocas de instabilidade da pandemia da covid-19 viu-se profissionais de
saude em situacbes desfavoraveis, diariamente, por meio das noticias

jornalisticas, tanto na atencao primaria quanto na secundaria e terciaria, condi¢cdes
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essas precarias na insercao do trabalho, falta de seguranca e vulnerabilidade da
propria vida.

Algumas ocorréncias de episodios instaveis favoreciam a morbimortalidade de
forma imprevista, esta que se caracteriza como um conceito complexo proveniente
da ciéncia médica e que combina dois subconceitos, sendo de entendimento mais
facil, compreender que morbidade esta relacionada a uma determinada doenca e

mortalidade a morte.

No Brasil, os casos de morte pelo novo coronavirus foram acompanhados por
meio de dados que comparavam a situacdo com outros paises como mostra a

tabela:
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TABELA 1: Indicadores de Morbidade e Mortalidade pelo Sars-COV-2 emPaises

selecionados.
TABELA 1
Indicadores de morbidade e mortalidade pelo Sars-COV-2 - paises selecionados
Casos Muortes Testes
Pais Populagan Casas Martes _rllizru I-:Ie n:l;-:-:l I_:e Testes n|;:lp-l|g-u]|.15

habitantes) habitantes) habitantes)
Estadas Unides  331.616.304 B.BBE.255 230,279 26.743 694 132.360.761 400.648
Brasil 213.036.330 5.3B2.0BT 156.952 15.264 137 21.500.000 102.799
Espanha 45, 780.544 1.110.372 34.752 13,748 743 15.503.165 331.544
Peru 3115484 EBG.214 34.0985 216.761 1.030 4367969 131.9M
Reina Unido B7.998. B44 E73.300 44,898 12.830 Ga0 31.157.9E8 458.213
Italia B0.433.453 525782 37.338 B.700 613 14.654.002 241482
Chile 19.167.852 502.063 13.944 26.193 127 4.119.551 214.919
Alamanha B3.B68.935 435.531 10,133 5.193 121 20380376 243.003
Canada 3748371 215380 9.940 5.704 263 9.552.469 25240
Partuga 10L187.204 118686 1318 11.650 227 3.156.991 309.398
Suecia 10L119.165 110,554 5933 10.929 536 2074744 205031
Casta Rica 5.108.761 103.088 1.282 20179 251 196,363 58.011
China 1.439.323.776 E5.790 4.634 &0 3 160.000.000 1M1.1&3
Paraguai 1.155.9599 55.043 1.293 B.248 181 345336 48.231
Dinamarca 5.TSE.BTO 40,356 oz 7 121 4.905.817 E4B.023
Careia da 5u 51.283.215 15836 457 504 9 1546146 49.649
Cuba 11.324.412 6566 128 530 11 792218 B9.957
Hong Kong 1.516.153 5.296 105 705 14 3611375 480.482
Uruguai JATT.548 2.807 53 aa7 15 299200 B6.038
Total 43258543 1157694 5.550 149

Forte: WHO (2020d).

Fonte: IPEA (2021).

A disseminacao estava instalada, fosse em pessoas saudaveis ou nao, pois todos
estavam expostos ao perigo de adoecer e morrer. Para os trabalhadores da

salde, a situacdo era de muitas incertezas.

Antes do aparecimento da pandemia da covid-19, a categoria de trabalhadores da
Enfermagem enfrentava uma luta pela dignidade, referente as condi¢cbes de
trabalho ofertadas, diferentes modalidades de contratagdo e carga horaria

excessiva na jornada de trabalho.

Em pleno século XXI, as ofertas de trabalho ainda sado diversificadas, com
diferentes tipos de vinculos empregaticios e consequentemente com diferentes

salarios. Forte informa que as:
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[...] condigbes de trabalho se referem ao “ambiente de trabalho e a todas as
circunstancias que afetam o trabalho”, portanto, sdo os fatores que
influenciam o trabalho, como a jornada, as relacdes, as formas de
organizacdo, o salario e os direitos. Neste sentido, a Enfermagem ha muito
tempo trava uma batalha para conseguir, por meio da Lei, que sua jornada
de trabalho semanal ndo ultrapasse 30 horas e seja estipulado um piso
salarial digno, além, é claro, de aposentadoria especial, haja vista a
natureza do trabalho. Entretanto, essas reinvindicacdes, embora sempre
estejam na pauta das entidades representativas, parecem néo ter relevancia
para quem tem o poder demudar esse quadro, o poder legislativo (FORTE,
2020, p. 5-6).

Entende-se que cada gestor tem uma visdo, cada empregador dita a regra do tipo
de contrato, cada governante que ocupa os poderes de comando do pais modifica
leis e edita medidas provisorias, que nem sempre é favoravel ao trabalhador.
Farias adverte que:
[...] destarte o trabalho de enfermagem, por via de regra, € mal remunerado,
sendo exercido predominantemente em condi¢cdes precérias, devido a
escassez de materiais, caréncia de equipamentos de protecdo individual,
carga horaria excessiva e auséncia de espacosdignos para o descanso em
turnos prolongados. Nesse sentido, € um trabalho que necessita de
protecéo do Estado, com leis que amparemo lado mais fragil dessa relacéo.
A reforma trabalhista vem de encontro a tal necessidade, com impacto
negativo nas relacbes de trabalho da enfermagem, fragilizando e
precarizando ainda mais uma atividade laboral fundamental para a

gualidade dos servigos de saude e para umcuidado seguro para a sociedade
(FARIAS, 2021, p. 2).

A pandemia da covid-19 trouxe reconhecimento de muitas pessoas que possuem
um olhar humanizado e entenderam os altos riscos que os trabalhadores de saude
enfrentaram para salvar vidas. Esta s6 comecou a ser controlada de forma gradual
apés a vacinagdo em massa no Brasil. Destaca-se que a primeira vacina foi

aplicada em 17 de janeiro de 2021, em Sé&o Paulo.

Ressalta-se ainda que, as equipes de trabalhadores ndo pararam. A exaustao era
diaria e noturna para imunizar a populacdo em massa, com o intuito de frearo
perigo do agravamento da doenca, assim como reduzir os agravos causados pelo
novo coronavirus. Fosse em Unidades de Saude, drive thru, estadios, tendas
dentre outros locais. Além da vacinacdo, a busca ativa por pessoas que hao
acreditavam na eficacia da vacina foi desafiadora para os trabalhadores da saude,
uma corrida contra o virus e contra as Fake News, um trabalho em equipe na
tentativa de salvar vidas. Assim,

[...] neste panorama, a Enfermagem tem atuado intensivamente na linha de
frente de combate a doenca, tendo também, em contrapartida, muitos
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profissionais infectados e com suas vidas perdidas, outros desenvolvendo
doengas mentais. O momento de pandemia foi oportuno para o
reconhecimento da sociedade quanto a sua importancia no controle da
doenca, que mais uma vez se faz essencialnesse periodo de imunizacdo. A
equipe de Enfermagem é responsavel pela supervisdo, administracdo das
vacinas e monitoramento de toda a assisténcia de Enfermagem prestada a
populacdo com zelo, ética e competéncia técnica, além disso, possuem
importante papel na orientacdo da populacdo, tornando-se fundamentais
para garantir o sucesso da campanha nacional de vacinacdo contra a covid-
19 (COELHO, 2021, p. 8-9).

Contudo, muitas pessoas aplaudiram o trabalho executado dos profissionais de
saude em suas moradias, frente a hospitais e nas redes sociais. Mas além dos
aplausos, a enfermagem esperava por melhores condi¢cdes de trabalho assim

como valorizacao salarial.

Associado a situacdo cadtica vivenciada em momento da pandemia, a classe
trabalhadora, que escapou da morte reivindicou melhorias em condi¢cdes de
trabalho e por uma remuneracdo mais digna, em virtude de ser uma classe

trabalhadora tdo importante para a sociedade.

2.6 PERIODO DE ESTABILIZACAO DA PANDEMIA

No portal da Fiocruz é possivel fazer uma breve analise sobre a situacdo dos
profissionais ap6s um ano de enfrentamento da pandemia da covid-19, uma
pesquisa no site, com data de 22/03/2021 descreve como o0s profissionais de
saude tem trabalhado em meio as condi¢cdes desfavoraveis. Condicdes estas que
desrespeitam a seguranca e a saude dos trabalhadores. A pesquisa demonstra
ainda a insatisfacdo dos profissionais, 0 medo e a inseguran¢a no exercicio da

profissao.

Destaca-se que a classe de enfermagem tem lutado ha mais de 30 anos por
melhores condi¢cBes, nessa luta existe a insisténcia da reducdo da jornada de
trabalho para 30 horas/semanais, no intuito de diminuir o extremo cansagco que
engloba varios fatores, incluindo a multiplicidade de vinculos e os geradores de

fatores estressores.

Vale ressaltar que ainda em 2020, nos momentos dificeis de enfrentamento da
pandemia da covid-19, a classe de enfermagem finalmente presenciou um projeto
de lei para instituir um Piso Salarial Nacional para a categoria no exercicio da

profissdo no Brasil. O PL 2564/2020 comecgou a tramitar no més de maio pormeio
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do Senador, Fabiano Contarato, que persistiu na luta em Brasilia mesmo em
periodo da pandemia da covid-19, alegando ser a classe de trabalhadores de
enfermagem como categoria essencial, de merecimento e valorizagcdo por meio de

salarios com piso igualitario em todo o pais.

FIGURA 2: Pronunciamento do Senador Fabiano Contarato sobre a Aprovacédodo

Piso Salarial da Enfermagem por parte do Presidente da Republica.

O senador Fabiano Contarato (PT-ES) registrou, em pronunciamento nesta

Saiba mais

quarta-feira (3), que essa quinta-feira (4) sera um "dia histérico” para os
profissionais da enfermagem. Ele anunciou que o presidente Jair Bolsonaro ird
sancionar o Projeto de Lei (PL) 2.564/2020, de sua autoria, que institui o piso
salarial nacional da enfermagem.

— Isto é uma reparacdo justa e historica. E o reconhecimento de uma luta de
décadas, de uma categoria que vem almejando ha tempos por dignidade,

porque esses profissionais passaram pela pandemia pagando com a prépria
# Notas Taquigraficas vida para nos proteger — afirmou.

Proposicées Contarato também agrad?ceu ao presi.dente do Ser‘wa.do, Rodrigo Pacheco, ao

legislativas lembrar que ele [Pacheco], quando eleito para presidir a Casa, atendeu ao seu
pedido para designar o relator da matéria, além de ndo “medir esforgos” para

PL 2564/2020 pautar o projeto, que foi aprovado por unanimidade pelos senadores e pelos
deputados federais.

— Esse também faz parte da pauta feminina, porque 85% dos 2,7 milhdes de
profissionais sdo mulheres. Além disso, € um projeto da populagédo preta e parda, porque mais de 53%
desses profissionais sdo compostos de pretos e pardos. Portanto, estou muito feliz— concluiu.

Fonte: Senado Noticias, (2022).

ApGs o referido projeto de lei, aconteceram grandes e intensos debates em torno de
guestionamentos sobre a proposta. Junto tramitou a Proposta de Emenda
Constitucional PEC 11/22, que assegurava juridicamente o projeto da criacdo do

piso salarial da enfermagem como sustentacao constitucional.

Em 13 de julho de 2022, foi aprovada em segundo turno a PEC 11/22 no plenéarioda
Céamara dos Deputados com 473 votos a favor, 09 votos contra e 01 de abstencéo.
Essa PEC determina que lei federal possa instituir pisos salariais aos profissionais
de todo o territério nacional para a categoria de enfermagem, a serem observados

pelo juridico de direito publico e privado.

A Proposta de Emenda Constitucional 11 evita suspensdo na justica do piso

aprovado pelo Congresso pelo projeto de lei 2564/20. Com a aprovacéo da PEC,a
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PL 2564 poderia ser enviada a Presidéncia da Republica para assim ser

sancionada.

Ap6és trinta anos de luta da categoria, foi aprovada pela Camara, em 04 de maiode
2022 a regulamentacdo do Piso Nacional da Enfermagem e em 04 de agostode
2022 foi Sancionada pelo Presidente da Republica, Jair Messias Bolsonaro, a lei
gue fixa o piso, sendo fixado em R$ 4.750 para enfermeiros, 70% desse valor para
técnicos e 50% para auxiliares e parteiras. A classe de trabalhadores de
Enfermagem comemorou a regulamentacdo do projeto na esperanca de

valorizacdo pela classe.

A data foi marcada como uma vitdéria que durou pouco tempo, pois apos a
aprovacao, aliancas se formaram contra o piso salarial da enfermagem. Hospitais,
empresas e prefeituras comecaram seu estrangulamento pressionando o0s
trabalhadores da categoria de enfermagem com ameacas de demissao, propostas
absurdas de acordos com reducdo de jornada de trabalho e reducdo de salérios,
um verdadeiro retrocesso, 0 que nos faz lembrar do tempo em que somente a

burguesia comandava.

Em 04 de setembro de 2022, em pleno domingo, dia em que muitos trabalhadores
estdo em gozo de descanso, com excecdo de algumas categorias, por exemplo, a
de enfermagem no qual diversos desses profissionais passam finais de semana
fora do ambiente familiar, fazendo plantdes, uma noticia se espalha rapidamente
pelas redes sociais dentre outros meios de comunicacdo. O Ministro do Supremo
do Tribunal Federal Luiz Roberto Barroso suspendeu a lei aprovada pelo
congresso e sancionada pelo Presidente da Republica na época concedendo
sessenta dias para as esferas de governo apresentarem 0S possiveis impactos

financeiros com o piso salarial fixo da Enfermagem.

Atendendo um pedido da Confederacdo Nacional de Saude, hospitais e
estabelecimentos de servigos alegaram ser a lei inexequivel, ou seja, irrealizavel. A
partir dessa decisdo de Barroso, foi estabelecido um prazo de 60 dias para que
Municipios, Estados e Unido enviassem o0s esclarecimentos solicitados para

reavaliagéo do caso, conforme observa-se na figura a seguir:
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FIGURA 3: Os Entraves na Garantia de Direitos para a Categoria.

Segundos dados do Departamento Intersindical de

Estatistica e Estudos Socioecondmicos (Dieese) == #PoliExplica: L&d\q\‘ Pigo Salarial d..

Assistir m...
para o cumprimento dos pisos sera necessario um “ De um 6rgdo governamental de saide \
incremento orcamentario anual de R$ 4,4 bilhdes ) “
para os municipios, R$ 1,3 bilhdo para os estados e Q >

R$ 53 milhGes para a Unido. A Confederacéo das
Santas Casas de Misericordia, Hospitais e Entidades Lein®14.434/22 ey
Filantropicas (CMB) argumentou ser necessario um 5 : .
! 1 Lei do Piso Salarial
2 A . 3 X
aporte de R$ 6,3 bilhdes ao ano, enquanto para as v//O\NA' da Enfermagem
empresas privadas, haveria um aumento de 12, 81% il
Assistirno 28 YouTube
com 0s novos pisos. Entre as possibilidades de

financiamento do piso estdo a correcdo dos valores da tabela do SUS, a desoneracéo da folha de pagamento do setor da saude e a
compensacao das dividas dos estados com a Unido. Para o conselheiro do Cofen, o discurso de que setores privados néo
conseguiriam sustentar o reajuste € antigo. "Esse discurso dos setores privados, especialmente dos setores filantropicos, da
aplicacéo do valor minimo, € antigo

Fonte: FIOCRUZ (2022).

Depois da noticia avassaladora, manifestacdes com protestos e notas de repudio
pela Associacdo Brasileira de Enfermagem comecaram a acontecer, ocorreram
paralisacdes da categoria em alguns lugares do pais, mobilizacdo da classe
trabalhadora de Enfermagem e conselhos regionais de classe reivindicaram em

varios estados do pais.

Mais uma vez a categoria de Enfermagem se esbarrou nos entraves do alto poder
aquisitivo e a classe de trabalhadores ficou a mercé, aguardando um final de
incerteza em relacdo ao beneficio da classe trabalhadora ou da classe dos

empresariados.

Embora, atualmente, o cenario da pandemia modificou com a estabilizacdo das
mortes e sequelas ap6s a vacinacdo em massa, 0 coronavirus ainda € uma
incognita para o mundo. Estudos ainda estdo em andamento para aprofundamento

sobre o virus invisivel, que levou muitas vidas e ainda causa obito.

Assim, ndo € possivel prever os tipos de acontecimentos futuros com a
prevaléncia de tantas doencas no mundo. Cabe uma reflexdo sobre quem tem o
papel de cuidar, se esses adoecerem quem iria se dedicar aos cuidados da
populacdo em geral sendo que as classes de profissionais continuavam na
obscuridade da inseguranca e vulnerabilidade, segue-se sem uma resposta por

enquanto.

Findado o prazo de 60 dias apds a suspenséao de Roberto Barroso relacionado ao

piso da enfermagem, os trabalhadores desta categoria aguardavam esperancosos
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pela vitéria da dignidade salarial. A categoria seguiu aguardandoo julgamento da
Acédo Direta de inconstitucionalidade 7222, movida pelas entidades do Supremo
Tribunal Federal (STF), para aprovar fontes de custeio possibilitando a

implementacéo do piso salarial.

O Conselho Federal de Enfermagem se mobilizou junto ao Congresso, ha
expectativa de alcancar sucesso em alcancar um piso salarial que representa

reconhecimento e valorizag&o dos servigcos prestados pela categoria.

Enguanto isso ndo acontecia, a categoria seguiu trabalhando na incerteza do
adoecimento em exposicdo de riscos laborais e consequentemente com

dificuldades de se manter em melhores condi¢des de trabalho.

Acredita-se que, a falta do olhar para essas questdes implica de forma ainviabilizar

planejamentos nas Politicas Publicas de Saude e na Seguranca do Trabalhador.

Desse modo, vale ressaltar a importancia da participacédo social nas construcéesde
propostas em Politicas Publicas junto aos Conselhos de Classe de areas
abrangentes e participar ativamente nas construcbes de propostas dos politicos
para que juntos seja possivel fortalecer as regulamentagfes que envolvem direitos

e seguranca trabalhista.

Considerando a relevancia dessa tematica no setor da saiude em geral, estudos
demonstraram a importancia de intensificacdo da unido da categoria da
Enfermagem, buscando forgas pelo Conselho de Classe assim como outros que se
fizerem necessarios para lutar pela igualdade nos direitos do exercicio da

profissao.

Depois de tantas lutas, um marco historico para a categoria de Enfermagem
ocorreu no dia 12 de maio de 2023, o atual Presidente da Republica Luiz Inacio
Lula da Silva, promulgou a Lei N° 14.581/2023 que libera crédito de 7,3 bilhdes no
orcamento do Fundo Nacional de Saude para arcar com o piso da Enfermagem.
Esse valor terd como finalidade garantir o pagamento do piso salarial nacional aos
profissionais da area de todos os estados e municipios. O que se espera € que 0
corporativismo nao alcance a destruicdo de um sonho deigualdade entre a classe

de trabalhadores de Enfermagem.

A participacdo em movimentos pacificos junto aos 6rgaos trabalhistas fortaleceuas
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reivindicacbes com dialogos nas questbes pertinentes, agregando de forma

positiva a busca de um salario igualitario.

Vale ressaltar, a interferéncia do politico Fabiano Contarato, que marcou a historia
da Enfermagem com seu projeto de lei PL 2564/2020 que deslanchou napandemia
da covid-19 em prol do piso salarial fixo para a categoria, sendo um grande
exemplo de importancia a representatividade de pessoas em um dos tréspoderes,
buscando assim o bem-estar da sociedade e da classe detrabalhadores, servindo

de base para a sociedade a necessidade da expanséo da democracia.

Entende-se que a democracia se resume em um conjunto de leis e normas
baseada nas perspectivas da populacdo em prol do bem-estar social com o
objetivo de alcancar melhorias na qualidade de vida da populacdo, assegurando

direitos a todos os cidadaos.

Ademais, a defesa da democracia envolve diretamente a participagédo popular na
resolucdo de problemas em busca da soberania, cidadania, dignidade, valores
socais do trabalho e reconhecimento da diversidade. Entretanto, a PL 2564, por
conseguinte se tornou uma marca histérica na Enfermagem pela luta de direitos

igualitarios.
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CAPITULO 3

Neste capitulo, sera exposta a origem acerca do surgimento das praticas da
Enfermagem, assim como parte da histéria e evolu¢do ao longo dos anos, tantono
exterior quanto no Brasil. Sera abordado, com destaque, sobre duas mulheresque
marcaram a histéria da Enfermagem e sequentemente a evolucéo das praticas e o

reconhecimento enquanto ciéncia e evolugao.

3.1 ENFERMAGEM: O QUE E E COMO SE CONSTITUI

A Enfermagem se resume como uma ciéncia que presta assisténcia e cuidado ao
ser humano no ambito individual, familiar e comunitario, desenvolvendo ativi-dades
com finalidade de prevencdo, promocdo, reabilitacdo e restauracdo da saude
desde a Atencdo Béasica a maior complexidade. A histdria da Enfermagemé antiga,
iniciou com os cuidados prestados as pessoas machucadas ou doentes que
necessitavam de cuidados. As préaticas em saude foram evoluindo e ganharam

credibilidade no decorrer do tempo que sera abordado neste capitulo.

As préaticas em saude foram desenvolvidas por meio de cuidados prestados aos
enfermos, que tinham sido atingidos pela Guerra da Criméia. Vale ressaltar que,
uma das protagonistas dessa profissdo, Florence Nightingale, mulher que se
dedicou prestando cuidados e sendo solicita a todos que necessitavam, mesmo
sem condi¢Bes adequadas para o desenvolvimento de a¢des na época. Breigeiron

informa que:

[...] nascida em 12 de maio de 1820, Florence Nightingale completa em2020
0 bicentenario de seu nascimento e mais de 150 anos de um legado
histérico. Ela agiu como mulher que se negou a repetir os padrdes
esperados na Inglaterra Vitoriana, indo além e revolucionandoas praticas de
cuidado aos doentes, criando uma profissdo, a Enfermagem. Apesar de ter
obtido maior projecdo de seu trabalho a partir de sua atuagdo como
voluntaria na Guerra da Criméia, no periodo de 1854 a 1856, as suas
principais contribuicdes para aconstrucdo de uma nova profissdo deram-se
a partir de seu trabalho na criacdo da primeira escola de Enfermagem
profissional do mundo contemporaneo, e através de seus textos escritos
apos o término da guerra, quando passou a demonstrar exemplos da
interligacdo entre pesquisa, teoria e pratica (BREIGEIRON, 2021, p.4,5).

Florence Nightingale, nascida na Florenga, Italia, foi a mulher precursora da
Enfermagem, mulher rica e religiosa que desenvolveu métodos para tratamento
das pessoas que estavam feridas pela Guerra da Crimeial. Florence nédo tratou

pessoas com indiferencas, para ela independentemente da posicao, cor e raca,
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todos mereciam cuidados.

Os feridos pela Guerra da Criméia foram expostos as condi¢cdes desumanas com
deficiéncia no ambiente e alimentacdo. Florence percorria os locais cheios de
feridos com uma lanterna na mao. Ela desenvolveu um plano de cuidados para
reduzir a mortalidade e entre uma das suas principais a¢gdes sucedeu-se na
implantacdo da lavagem das mdaos e limpeza das feridas, estratégias que
auxiliaram na reducdo de mortes e que sao utilizadas até os dias atuais com
sucesso na prevencado de doencas e agravos. Donoso destaca que:
[...] Florence, a entdo conhecida “dama da lampada” por durante a noitevelar
os soldados feridos da guerra, propagou suas crengas, pensamentos e
preceitos que instituiram um modelo de enfermeira, que passou a ser
seguido na época, refletindo na atual identidade da profissdo, sendo o

alicerce sobre o qual se pratica a Enfermagem atualmente (DONOSO, 2020,
p. 60).

Dessa época em diante as praticas de cuidados comecaram a ser realizadas por
outras mulheres que visualizavam o ato de cuidar de forma significativa na
reabilitacdo dos enfermos. Com a evolugdo das praticas, surgiu o reconhecimento

do desenvolvimento da profisséo.

! Ficou conhecida pelo nome de Guerra da Crimeia o conflito ocorrido entre outubro de 1853 e
fevereiro de 1856, envolvendo de um lado o Império Russo e do outro o Império Otomano (atual
Turquia), Gra-Bretanha, Franca, e o reino da Sardenha. Esta guerra é na verdade parte de uma
série de disputas por territérios do entdo decadente império Turco-Otomano, € seu nome deve- se
ao fato de que boa parte das batalhas ocorreram na peninsula da Crimeia, hoje parte do territorio
ucraniano.


https://www.infoescola.com/historia/imperio-otomano/
https://www.infoescola.com/historia/reino-da-sardenha/
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No Brasil, por volta dos anos de 1964, uma mulher brasileira chamada Anna
Justina, ficou conhecida como: 2Ana Nery, pelo fato de carregar o sobrenome do
marido, Isidorio Anténio Nery. Ela foi um destaque por decidir enfrentar situacdes
destrutivas na vida de seres humanos e foi a primeira brasileira enfermeira
conhecida no Brasil. Anna Nery, nascida em Cachoeira, Bahia se interessou por
oferecer servicos voluntarios de saude, prestando cuidados na Guerra do Paraguai

em hospitais militares, guerra marcada em 1864 a 1870.

A Enfermagem virou ciéncia, ou seja, um sistema cujas pessoas com grupos
organizados, pudessem adquirir conhecimento baseado em métodos cientificos
mediante pesquisas, objetivando a implantacdo de tratamento de doencas e a

prestacdo de cuidados aos seres humanos de modo integral e holistico.

Em 1938, o Presidente do Brasil da época, Getulio Dornelles Vargas, assinou o
Decreto n° 2.956, que instituiu o dia do enfermeiro a ser celebrado em 12 de maio,
data que ficou marcante para prestar homenagens especiais em memaoriade Anna
Nery em todos 0s hospitais e escolas do pais. Peres relata que,
[...] memdria de Anna Nery exalta na sociedade brasileira a enfermeira
pioneira, reconhecida como precursora da Cruz Vermelha Brasileira, em
1956, em nome de quem foram erguidos monumentos que perpetuam

lembrangas como “Irma de Caridade Leiga”, cujas fontes histéricas remetem
a ideia de orgulho patridtico por sua atuagcdo(PERES, 2020, p. 03).

Em 02 de dezembro de 2009, Anna Nery foi a primeira mulher a entrar para o livro
de herois e das heroinas da Patria pela Lei N° 12.105, depositado no Pantedo da
Liberdade e da Democracia, um memorial civico a homenagear herdis e heroinas
nacionais que de algum modo serviram para 0 engrandecimento da Nac&o

Brasileira, localizado em Brasilia — Distrito Federal.

2 Anna Nery enfrentou dificuldades e preconceitos da época, principalmente por ser do sexo
feminino, mas seu maior objetivo superou os obstaculos e ela preferiu atuar de forma a amenizaro
sofrimento dos que estavam na luta pela Patria. Passado o periodo da Guerra do Paraguai, Anna
Nery retorna a sua cidade e recebe do Governo Imperial a medalha Geral de Campanha eMedalha
humanitéaria de primeira classe. Anna Nery faleceu em 20 de maio de 1880 na cidade do Rio de
Janeiro.
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Além de diversas homenagens para a brasileira Anna Nery, em 1967, a empresa
brasileira de Correios e Telégrafos, lancou um selo destacando o retrato de Ana
Neri, a pioneira da Enfermagem no Brasil e que fez parte do quadro de

enfermeiras na Forca Expedicionaria Brasileira.

Com o tempo, as praticas em saude realizadas, especialmente, pelas mulheresfoi
ganhando espaco e vista pela sociedade de forma satisfatoria para atender as
demandas das enfermidades, que surgiam deixando de lado a crendice e o

misticismo.

A medida que o tempo foi passando, surgiram a criacdo de hospitais e do
Conselho que regulamentou o exercicio da profissdo, o Conselho Federal de
Enfermagem (COFEN), e seus respectivos Conselhos Regionais (CORENS),
foram criados em 12 de julho de 1973, pela lei 5.905.

Os estudos foram cada vez mais evoluindo, a categoria ganhou espaco e teve
oportunidade de aprimorar os conhecimentos de acordo com a sua formacéao e

grau de instrugao.

A Enfermagem se desenvolveu e evoluiu por seus periodos histéricos
profissionalizando-se  tecnicamente e cientificamente. Atualmente sé&o
reconhecidas trés categorias profissionais de Enfermagem, sendo cada uma delas
com suas respectivas atribuicbes como: Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de

Enfermagem.

Destaca-se que sao Enfermeiros os profissionais de Ensino Superior Completo
gue possuem: o titulo do diploma conferido por instituicdo de Ensino Oficial ou
reconhecido pelo Governo Federal nos termos da lei N° 775, de 06 de agosto de
1949; também aqueles que possuem o titulo de Diploma pelas escolas
estrangeiras reconhecidas pelo proprio pais e revalidadas de acordo com a
legislacdo em vigor; ainda os que possuem o titulo de Diploma expedido por
escolas e cursos das forgas armadas nacionais e forgas militarizadas, que estejam
habilitadas mediante aprovacdo nas disciplinas, curriculo estabelecido pela lei N°

775, de 06 de agosto de 1949, que dispde sobre o0 ensino de Enfermagem no pais.

Sao Teécnicos de Enfermagem o titular do diploma de Técnico de Enfermagem
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expedido de acordo com a legislacéo e registrado pelo 6rgdo competente.

Sao Auxiliares de Enfermagem, o titular do diploma de Auxiliar de Enfermagem
conferido por instituicdo de ensino de acordo com a legislacéo e registrado pelo

orgdo competente.

Na qualidade de Parteira, os portadores de certificado de Parteira devem ser
titulares de certificado previsto no artigo 1° do n°8.778, de 22 de janeiro de 1946,
observado o disposto na lei n°® 3.640, de 10 de outubro de 1959 conferido por
escola ou curso estrangeiro de acordo com as respectivas leis, registrado em

virtude de intercambio cultural ou revalidado no Brasil.

Vale ressaltar que, a institucionalizacdo do trabalho do Parteiro exige a supervisao
do Enfermeiro com especialidade em Obstetricia, cabendo ao Enfermeiro a

conducéo do parto normal, ficando o Parteiro Pratico com as funcfes auxiliares.

Em 25 de junho de 1986 associado a lei N° 7.498,dispde sobre a regulamentacdodo
exercicio da Enfermagem deixando de ser apenas dedicacdo humanitaria,
transformando-se em uma profissdo de conhecimento técnico cientifico de
aprendizado continuado, abrangendo aspectos da diversidade em que a saude
estd inserida, seja na assisténcia, na gestdo, no juridico, na tecnologia € no
conhecimento técnico-cientifico para prestacdo de cuidados, pois o mercado de
trabalho foi ficando cada vez mais exigente e continua seguindo essa linha a
medida que o tempo avanca. Dorneles explica que:
[...] o exercicio profissional de enfermagem tem como um dos pilares
estruturantes de sua atuac@o, o conhecimento cientifico, que confere
autonomia na tomada de decis@o e dominio sobre as condutas e atitudes a
serem tomadas, motivando suas habilidades e conferindo caréater cientifico
as acdes (MOSER DC,et al., 2019). Conforme Dotto JI, et al. (2017) a SAE

faz parte da reorganizacdo e sistematizacdo do PE e vem apresentando
potencialidades, mas também, dificuldades (DORNELES, 2021, p. 6-9).

Atualmente, é possivel observar que em cada local de prestacédo de servicos em
saude, os profissionais de Enfermagem ocupam lugares nos respectivos setoresde
trabalho, sendo uma figura importante ao prestar atendimento aos que necessitam
do bem-estar e equilibrio da saude. Zen destaca que:

[...] segundo a perspectiva gramsciana o trabalho tem ontologicamente uma

dimensédo formadora ser humano. No entanto, no modo de producdo
capitalista, em que reinam a divisdo social e técnica do trabalho, a



69

propriedade privada dos meios de producdo e a apropriacdo privada da riqueza
produzida pelo trabalho coletivo de todos os seres humanos, o trabalho
converte-se em meio de alienacdo, degradacdo eembrutecimento do ser do
trabalhador e de retificacdo da totalidade das relacdes sociais, incluindo a
natureza (ZEN, 2020, p. 140).

Para Marx, a propriedade privada é consequéncia do trabalho alienado, do homem
alienado de si, do outro e da natureza, em sintese, “do homem alienado,do trabalho
alienado, da vida alienada, do homem estranho a si proprio” (MARX, 2002, p.
120). De fato, o fenbmeno da alienacédo ocorre nas relacdes sociais de producéo,
em que o capital € o sujeito e os seres humanos sdo objetos. Entende-se que o
Capitalismo facilita a exploracdo da classe trabalhadora. Dessa forma, as
empresas podem criar meios diferentes de formas de contratacdo, jornadas de
trabalho excessivas, condi¢cdes precéarias de trabalho em oferta entre outras

situacgoes.

Observando esses pontos, € possivel associar o que a Enfermagem vempassando
ao longo dos anos, dificuldades tanto no setor publico quanto no privado. Em sua
trajetéria da profissdo, esta enfrenta muitos desafios em conjunto com as

diversidades do modelo Capitalista.

A reforma trabalhista também trouxe sua contribuicAo para uma vasta
complexidade para o trabalhador, aprovada em 2017, esta alterou regras que

flexibilizou o mercado de trabalho.

Algumas podem ser citadas para observacdo das mudancas geradas para o
trabalhador, acordos coletivos entre empregador e empregado, pactuacdo de
jornadas de trabalho, férias fracionadas e possibilidade de trabalho intermitente,
sendo esse um trabalho esporadico, no qual a prestacdo de servico se refere a

nao continuada.

A organizagéao Internacional do Trabalho em 2021 destacou a informalidade como
o trabalho em maior escala no Brasil assim como aumento da transicdo para a
inatividade em populacdo ocupada através do trabalho informal,
consequentemente, entende se que esse foi um cenario propicio para a extensaoda
criacdo de postos de trabalho ampliando a precarizacdo e as condi¢cbes de
trabalho diferenciadas, dentre outras alteracbes que afetaram a classe de

trabalhadores na pandemia da covid-19.
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Pereira destaca que:

[...] tais mudancas colocam em cheque lutas histéricas de profissionais da
Enfermagem, como a regulamentacdo de um plano de cargos e carreiras,
jornada de 30 horas semanais, estrutura adequada para descanso,
aposentadoria especial, entre outras. A facilitacdo para as demissdes
agrava a alta rotatividade desses profissionais nos servicos de saude, que
tém um perfil contratante marcado pelas terceiriza¢Bes via Organizacfes
Sociais (OS) e diversas outras modalidades que reforcam a mercadorizacao
da forca de trabalho, numa tentativa de anular o elemento trabalho do
sujeito. Com a escassez de concursos publicos e o incentivo a transferéncia
da gestdo para organizacdes dedireito privado, esta colocado em cheque o
sonho do plano de cargos e carreiras e da estabilidade, especialmente
aos/as trabalhadores/as do SUS, como boa parte dos/as enfermeiros/as e
técnicos/as deEnfermagem (PEREIRA, 2022, p. 5).

Os diferentes tipos de contratacdes e remuneracOes ofertadas trazem a busca
constante pelo mercado de trabalho, gerando sensacdo de instabilidade,
vulnerabilidade e consequentemente a desigualdade social. As mesmas categorias
de trabalhadores seguiam uma disputa a fim de adquirir vinculo formal e direitos
trabalhistas repercutindo assim em uma luta pela estabilidade financeira.

Entende-se que com essas situacdes de flexibilizacdo ocorre a grande rotatividade
desses profissionais, a desmotivacdo, a insatisfacdo dos trabalhadores e

consequentemente a fragilizacéo do trabalho.

A busca pela fonte de renda segura se torna incansavel e em constante luta
fazendo com que a classe trabalhadora se sinta muita das vezes sem a dignidade
humana, pois se caso venha perder o emprego, vem a sensacdo da perda da
prépria identidade como cidaddo, a sensacao de inutilidade perante a sociedade e

a familia.

Essa categoria de trabalhadores geralmente vive imerso no cansaco, ha
inseguranga, no descontentamento e na vulnerabilidade acarretado pela
perversidade do modelo Capitalista, um prejuizo que pode afetar diretamente as
acOes a serem desenvolvidas aos que estao fragilizados por doencas e agravos,

pois:

[...[ tais revezes sociais ocorrem ao lado de medidas que facilitam a
apropriagdo de riquezas, alimentadas pela financeirizacdo do capital,
especialmente pela apropriacdo do fundo publico e dos meios de vidados
trabalhadores (bens, servigos, salarios e rendas), ora tributando- os, ora
mercantilizando-os e financeirizando-os. O que fica patente, dentre as
tendéncias do capitalismo contempordneo e como determinacdo da
regressdo dos sistemas de protecdo social e do abandono humano dos
segmentos pauperizados, € a apropriacdo do fundo publico pelo capital
rentista e a mercadorizacdo de servigos publicos (HUWS, 2017), através
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de terceirizacbes e parcerias publico- privadas, mediante expropriacdes
(MOTA, 2018) de direitos e doconsumo de servi¢os publicos (MOTA, 2021,
p. 53).

Além dessa dimensdo de fatores, a Enfermagem vem lutando pelo
reconhecimento e valorizacdo do exercicio da profissdo bem como condi¢des
melhores de trabalho relacionados a quantidade e a qualidade dos instrumentosde

trabalho que séo essenciais para o cuidado e a seguranca do préprioprofissional.

A Portaria SEPRT 6.730, de 09 de margo de 2020 aprova a nova redacéo da
Norma Regulamentadora n° 01 com Disposicfes Gerais e Gerenciamento de
Riscos Ocupacionais. Esse (GRO) é conceituado como a sistematizacdo dos
processos de identificacdo de perigos, da avaliacdo dos riscos ocupacionais e do
controle dos riscos ocupacionais, esta articulado com acdes de saude, de andlise
de acidentes e de preparacéo para emergéncias, dentre outros requisitoslegais.

Quando os riscos ocupacionais se tornam presente constantemente no ambientede
trabalho, ou seja, situacdes de ameacas a vida, o0s profissionais se tornam
suscetiveis a aquisicdo de doencas e agravamento, assim os trabalhadores que
atuam diretamente no setor salde estdo expostos aos riscos ocupacionais e
acidentes de trabalho ao lidar com radiacado, perfuro cortantes, produtos quimicos,

biolégicos entre outros.

Considerando os riscos, torna-se necessario relembrar a importancia de medidas
preventivas, como o uso de materiais de qualidade e adequado com afinalidade de
proteger o trabalhador contra riscos suscetiveis.

3.2 DESAFIOS DOS PROFISSIONAIS DE ENFERMAGEM NA PANDEMIA

Com o aparecimento do SARS-CoV-2., a classe trabalhadora de Enfermagem teve
gue enfrentar o novo desconhecido em meio as situacdes inesperadas,
englobando as condi¢cbes de despreparo e precarias de segurancga a situacdes de
sensacao de impoténcia, medo e de exposi¢cdo ao virus, que acarretou sequelas e

milhares de mortes conforme comentado anteriormente.

O novo coronavirus surgiu na China em 2019, virus causador da Sindrome
Respiratéria Aguda. Apds o primeiro caso confirmado em Sdo Paulo do Sars-
Covs2, em 26 de fevereiro de 2020, virus que acomete seres humanos e animaisde

forma leve a grave. Desde entdo a saude no Brasil comecou a sofrer impactos,
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muitas transformacdes comecaram a acontecer, uma delas sucedeu na imediata

assisténcia direta e indireta dos profissionais de saude.

A contaminacdo se estendeu rapidamente, causando superlotacdo em postos,
clinicas e hospitais pela populagdo, em uma busca desesperada de assisténciaem
saude.

O virus, que ainda esta em estudo, é transmitido pelas vias respiratérias por meiode
contato direto com pessoa infectada: pelo aperto de méo, contato com superficies
e objetos utilizados pela pessoa infectada, pela exposicdo de goticulas
respiratorias expelidas e transmisséo por aerossol que sédo goticulas menores que
permanecem no ar por um periodo de tempo podendo ser inalados, contato em
olhos, nariz e boca. O virus também pode se espalhar em ambientesmal ventilados
e em aglomeracdes. Pesquisas estdo em andamento para melhor entendimento

sobre a propagacéo do virus, variantes e transmissibilidade.

A pandemia da covid-19 virou alvo de muitos estudos cientificos que marca a vida
da nacdo e principalmente dos trabalhadores da salde. Nesse estudo a
abordagem é voltada para a categoria de Enfermagem, que além de atuar na linha

de frente se submeteu a extrema precariedade no ambito do trabalho.

Mediante a situacdo de desespero da nacdo e desafios para a saude publica no
enfrentamento do desconhecido, medidas de contencéo foram criadas assim que
o desconhecido virus foi tomando uma imensa propor¢cdo de contagio.
Quarentena, fechamento dos estabelecimentos comerciais, orientacdes quanto ao
uso de mascaras, higienizacdo das maos com agua e sabdao e utilizacao do alcool,

principalmente o em gel.

Um dos destaques dessas alternativas deve ser abordado e relembrado nesse
texto pela sua relevancia, a lavagem das maos. A pandemia da covid-19 nos fez
refletir sobre um dos habitos mais simples de prevencéo de doencas, sendo essa,
uma das técnicas utilizadas pela Enfermagem, no exercicio da profissdo, para a

prevencao de microrganismos e infec¢do cruzada, pois segundo Breigeiron:

[...] a higienizagdo das méos e do ambiente e o distanciamento social nunca
foram tdo necessarios como nos tempos atuais, considerando ndo somente
a gravidade da COVID-19, mas também o poder de contagio e de
proliferacdo geografica do virus. Nessa perspectiva, a Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) indica tais agbes como fundamentais para o controle da
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disseminagao do novo coronavirus (BREIGEIRON, 2021, p.2).

Foram diversas ac¢des apontados no Brasil pelo Ministério da Saude para contero
avanco do virus, isolamento, a disponibilizacdo de testes para identificar pessoas
contaminadas pela covid-19, liberagdo de compras de insumos que pudessem
auxiliar no atendimento das vitimas afetadas e na protecdo dos trabalhadores da
linha de frente entre outras situacdes como a emergéncia de locais de atendimento
e a busca por profissionais para suprir a grande demanda na assisténcia das

pessoas contaminadas.

Outra medida foi o fechamento de comércios, na intencdo de evitar mais
disseminagédo da doenga, dessa maneira o desemprego no Brasil subiu de forma
desesperadora, uma vez que muitas pessoas ndo conseguiam arcar com O0S

custos sem uma seguridade de renda. Segundo Druck:

[...] todos os indicadores ja referidos antes da pandemia que caracterizavam
um quadro altamente precério do mercado de trabalho brasileiro foram
fortemente amplificados. De acordo com a Pnad continua (IBGE, 2020), no
trimestre fevereiro/abril de 2020, houve uma reducdo de 4,9 milhdes de
ocupacbes em relacdo ao trimestre anterior. O nimero de desocupados
atingiu 13.177 milh6es de pessoas. A forca de trabalho subutilizada, que
reine desocupados, subocupados por insuficiéncia de horas, forca de
trabalho potencial, chegou a 28,7 milhdes de trabalhadores, ou seja, em um
més, esse contingente aumentou em 21%. O total na informalidade era de
39,9 milhdes de trabalhadores. Portanto, eram 68,6 milhdes sem protecdo
social e trabalhista. O nimero de solicitagbes de seguro desemprego em
maio de 2020 chegou a quase 1 milhdo, 28,3% a mais do que em abril.
Segundo dados da primeira PNAD covid-19, somente no més de maio,cerca
de 17,7 milhBes de pessoas ndo conseguiram procurar emprego devido a
pandemia. Somente naquele més, eram 28,6 milhbfes que queriam um
emprego, mas nao conseguiram, por falta de vagas ou porque ficaram
impedidos de procurar trabalho por conta do coronavirus (DRUCK, 2021,
p.18).

Um momento de massacre psicologico pelo medo da transmissdo, o medo de
morrer e a falta de seguranca financeira tomou conta no Brasil em um cenéario
devastador e assustador na populacdo. Dados de dominio publico do Instituto
Brasileiro de Geografia e estatistica mostraram a taxa de desocupagédo em alta no

periodo de elevacdo da Pandemia da covid-19 entre 2020 a 2022.

Além disso, as taxas dos desocupados ganharam destaque na idade de 14 a 17
anos, seguida pela idade de 18 a 24 anos chamando a atencdo por se tratar de
pessoas consideradas em idade na insercéo do mercado de trabalho.

Outro tipo de amostra do desemprego foi feito por meio do repositorio do Institutode
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Pesquisa Econdmica Aplicada, demonstrando o alto indice na taxa de
desocupacado entre os anos de 2013 a 2020, sendo o ultimo ano com o maior
indice de desemprego até 2020, tempos de Pandemia causada pelo novo

coronavirus.

Periodo dificil de medo e de luta pela sobrevivéncia, assim muitas pessoas
buscaram a informalidade, na tentativa de garantir o proprio sustendo e de sua
familia. Fosse pelo trabalho uberizado, no qual se concretiza mediante conexaoem
atendimento por via celular de forma a atender os clientes para realizacdo de
transporte, assumindo toda a responsabilidade pela produtividade ou ainda pelo
trabalho intermitente.

Segundo Levien (2021, p. 9-10),

[...] a precarizagdo do trabalho é uma realidade no Brasil e se constituicomo
a base de ideologias e politicas neoliberais que visam, basicamente,
intensificar e ampliar a exploracdo da for¢a de trabalho, desmontar coletivos
de trabalho e sindicatos e ainda causar fragmentacdo social, devido ao
desemprego, que se da em um mercado de trabalho também precério.
(ALVES, 2009, p.189). Com isso, de acordo com Antunes (2011),
estimulam-se e ampliam-se os trabalhos terceirizados, o “cooperativismo”, o
“empreendedorismo”, o “trabalho voluntario”, a informalidade, etc. Estas
formas de trabalho, estimuladas em politicas neoliberais tratam-se, na
realidade, de estratégias de barateamento da médo de obra, para os donos
dos meiosde producédo e, ao mesmo tempo, discurso de fetichizagdo para os
trabalhadores, pois ao apresentarem um “leque” de opcbes de trabalhos
informais e de “empreendedorismo”, teoricamente ao alcance de qualquer
cidaddo, ddo a ideia de que ndo ha necessidade de se criar postos de
trabalho ou de se pensar em politicas publicas detrabalho e de renda que
incluam direitos aos trabalhadores. Todavia, em tempo de pandemia, esse
modelo ideolégico de  politicas para o trabalho e o emprego
mostrou-se um verdadeiro desastre, ndo s6 para a questao social, mas
também, neste momento, principalmente, para a saude do pais. Assim,
neste cenario, as consequéncias das farsas neoliberalistas afloram dentre
tantos problemas.

Na categoria de trabalhadores de Enfermagem n&o foi muito diferente, pois o
desespero para contratar trabalhadores para conter a situacdo de adoecimento e
morte se expandiu a todo vapor, mas algo de extrema importancia foi deixado de

lado, como a seguranca da vida e da seguridade social.

As imediatas contratacdes tanto no setor publico quanto no privado se
perpetuaram com a informalidade e a falsa sensacao de seguridade por estar em
atuacao de trabalho, o que na verdade vai de encontro a formalidade que se

enquadra na regularidade. Souza destaca que:
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[...] o processo seletivo ocorre de maneira rapida, no qual ndo ha aferi¢céo
da competéncia do profissional para o exercicio da funcdo. Também,
verifica-se elevado nimero de indicacbes de profissionais por terceiros, cuja
nomeacao esta apenas vinculada a regularidade da inscricdo no conselho
profissional. Esses fatos causaram perplexidade, pois considerando a
complexidade que envolve o cuidado a pessoas com covid-19, o ineditismo
da assisténcia em tal situacdo, o elevado risco de transmissibilidade do
virus e o conhecimento, ainda, restrito sobre a doenca e acerca do SARV-
CoV-2, contratar profissionais semavaliar competéncia e habilidades destes
€, no minimo, um contrassenso. Nesta perspectiva, tem-se elevado risco
para saude doprofissional e de pacientes assistidos (SOUZA, 2020, p. 8).

A informalidade para a categoria de Enfermagem em tempos de altas ondas da
pandemia ocasionou trabalho excessivo com altas cargas horérias, levando a falsa

impressao de vantagens pela alta produtividade, pois:

[...] outra questdo em relagdo a este tipo de contratac&o, deve-se ao fato de
enfermeiros serem remunerados sob a légica da produgdo, quanto maior o
ndmero de horas trabalhadas, maior a remuneragdo. Assim, observam-se
diversas dobras de plantdo e realiza¢do de cargahoréria laboral extensa por
enfermeiros, objetivando aumentarem os vencimentos. Em contrapartida,
néo ha restricdes pela organizacéo dotrabalho sobre o quantitativo de horas
trabalhadas, o que também causa estranhamento, pois a concentracdo e
atencao caem, a medidaque o profissional permanece muitas horas no posto
de trabalho. Além disso, o ambiente hospitalar é insalubre, assim, a
permanéncia por elevado tempo nesse local se traduz em risco & saude do
profissional (SOUZA, 2020, p. 9).

Com a disseminacdo de uma pandemia, logo se fez necessario a avaliacdo sobreos
fatores de risco, e uma das questbes levantadas foram as doencas cronicas
denominadas comorbidades que aparecem quando um paciente € acometido por
algumas das doencas de base, sendo essas, doengcas que comprometem a
gualidade de vida e possuem recomendacdes especiais de prevencao de agravos.

Com a pandemia da covid-19 as pessoas com comorbidades temiam ainda mais
pela preocupacao de adquirir o virus e ter mais chance de morrer pela associacéo
de ambas situacdes e mesmo diante as fatalidades, a informalidadecrescia a cada

dia parecendo como um tunel sem saida. Louredo informa que:

[...] a pandemia de c-19, decretada pela Organiza¢cdo Mundial da Saude em
11/03/2020 (World Health Organization, 2020), foi mais umfator conjuntural
gue se soma as transformacdes econdmicas que impactam o trabalho.
Porém, antes deste evento mundial, o trabalhador brasileiro ja enfrentava
formas intensas de exploracdo e precarizacdo ilimitada. Ao final de 2019,
mais de 40% da classe trabalhadora brasileira encontrava-se na
informalidade. Nesse mesmo periodo, um contingente crescente de mais de
cinco milhdes de trabalhadores experimentou as condi¢cdes de uberizacdo
do trabalho. Se antes da pandemia esse cenario ja estava instaurado, o que
se pode esperar agora € um desenho societal ainda mais desolador
(ANTUNES, 2020). As consequéncias ja sentidas da covid-19 no mercado
sdo a elevacao da informalidade do trabalho, dos terceirizados, dos
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subcontratados, dos flexibilizados, dos trabalhadores em tempo parcial e do
subproletariado (COSTA, 2020). Acentuaram-se também as desigualdades
sociais, ja que por um lado grande nimero de trabalhadores informais foram
impossibilitados de exercer sua atividade e acabaram por perder sua renda.
No lado da camadaprivilegiada do mercado de trabalho qualificado, focada
nas tarefas degestao geral dos negdcios, as atividades foram possibilitadas
pelos ferramentais de tecnologia da informacdo no esquema home office
(LOUREDO, 2021, p.106).

No Brasil, 0 medo se estendeu em profissionais de salude nos atendimentos aos
acometidos pelo coronavirus, o pavor da morte e da contaminacdo que poderia
trazer maiores agravos associados as comorbidades acarretou também em
afastamento do trabalho, assim os que conseguiram distanciamento ficaram em

Home Office, na tentativa de preservar a propria vida. Vedovato informa ainda que:

[...] também houve o caso de uma profissional da saude gravida (embora
nao seja considerado comorbidade) que sentia medo de contrair o virus e
passar para 0 bebé&, mas, ainda assim, ndo conseguiu afastamento ou
mudanca de fun¢cdo. Mesmo nédo havendo pesquisas que comprovem casos
de transmissdo vertical, da mée para o feto ou recém-nascido, a salde
mental, emocional e fisica da gestante precisaser levada em consideracéo,
pela prépria condicéo corporal diferenciada (VEDOVATO, 2021, p. 9).

Além do risco de contagio e de morte, estudos apontam que os profissionais de
Enfermagem no Brasil tiveram que se sujeitar as mas condi¢cdes de trabalho, a
vulnerabilidade e a continuacéo do exercicio da profissao inserida em um modelode

Capitalismo onde o lucro é visto como prioridade.

Um verdadeiro retrocesso, voltando ao tempo em que a produtividade se torna
mais importante que a prépria vida, as subcontratacbes em diferentes condicdes
também aconteceram no periodo das altas ondas da pandemia, conforme

abordado anteriormente e com isso a legislacao trabalhista foi burlada.

Abreu (2021, p.183) afirma que,

[...] na linha de frente no combate & pandemia, os profissionais de saude
representam de forma clara a precariedade nas condicGes de trabalho.
Segundo dados do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN, 2021), o
Brasil responde por um ter¢co das mortes desses profissionais por covid-19.
A contaminacdo e morte dos profissionais de enfermagem também foi
responsavel por aquecer o mercado de vagas na area da saude, o que
representa um risco, uma vez que 0S novos contratados assumem 0s
postos de trabalho sem experiéncia ecom parco treinamento, colocando em
xeque valorizacdo da vida humana, corroborando o que Marx (2013)
denominou exército industrial de reserva: excedente e necessario ao
desenvolvimento do capital. Além do risco de contaminagéo existe também
a sobrecarga de trabalho, que chega a 80 horas semanais quando por lei
ndo poderiam passar de 40 horas. Trabalhadores da &rea da salde alertam
para o nao cumprimento das normas técnicas por parte dos gestores, tanto
publicos, quanto privados.
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Os dados disponibilizados pela recente pesquisa da Fiocruz acerca das condi¢oes
de Trabalho dos Profissionais de Saude no Contexto da covid-19 em todo o
territério nacional expressam como os direitos destes trabalhadores vém sendo
deixados de lado em nome de uma “solidariedade”, aparentemente, esperada por
parte dos empregadores e da sociedade, uma vez que, “os dadosrevelam [...] que
guase 50% admitiram excesso de trabalho ao longo desta crise mundial de salde,
com jornadas para além das 40 horas semanais,” e, destes, 45% ainda

necessitariam de mais de um emprego para sobreviver.

3.3 CONDICOES DE TRABALHO NA PANDEMIA DA COVID-19

A pandemia da covid-19 virou um cenario de terror na vida das pessoas e mudoua
rotina dos trabalhadores do mundo inteiro, transformou os mais variados tipos de
esforcos dos profissionais de salde para conter a contaminacdo em uma
verdadeira sensacdo de impoténcia, a principio jogando ao abismo todo e
gualquer tipo de conhecimento técnico-cientifico.

O novo coronavirus desencadeou a sobrecarga em ambulatérios e hospitais que
aumentavam diariamente. Toda a rede de atencdo a saude se desdobrava para
tentar frear a disseminacéao do virus. O que foi possivel acompanhar pelos meiosde
comunicacédo, foram as redes de saude publica e privada com superlotacdo em
enfermarias e UTlIs, atendimento em resgate, em ambulancias de pequeno e
grande porte, forca aérea em atuacao dentre outros e uma verdadeira catastrofe

humanitaria com transformacdes sociais e econémicas.

Nessa trajetoria, além da luta constante ao atendimento das vitimas da covid-19,0s
profissionais de saude tinham que lidar com a solidéo e a sensacéo do abandono,
uma vez que nao era permitida a entrada e a permanéncia de familiares e amigos
nos locais fechados de atendimento e internagdo, assim como a questdo da
informacdo aos entes queridos sobre o oObito por covid-19 sem mesmo a

permissdo de momentos de despedida.

Os profissionais de saude trabalharam incansavelmente no pico da pandemia, foi
possivel observar por meio das midias as marcas deixadas pelas mascarase pelo
cansacgo, profissionais suplicavam pelo distanciamento social da populagdo na
expectativa de conseguirem atingir o objetivo de reducdo de disseminagao na
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contramé&o de orienta¢gOes descabidas.

Além da devastacdo do virus e o trabalho arduo e penoso, a precarizagcdo nos
servicos de salude em um cenario supostamente neoliberal se tornou mais

evidente em meio a catastrofe.

Diante o desafio que o0 novo coronavirus trouxe para o mundo, a discussao sobrea
classe trabalhadora da linha de frente com um grande aumento da demanda
assistencial causada pela pandemia, reflete uma associacdo de situacbes de
vulnerabilidade sobre a percepcdo da sobrevivéncia mediante busca da fonte de
renda e a inseguranca da propria vida, uma vez que o sistema ndo estava

preparado para o colapso na saude em geral.

Estes fatores ganham sinalizadores para a classe trabalhadora de Enfermagem
trazendo grande importancia para a saude publica no Brasil, quando refere-se a
falta de planejamento de agdes voltadas ao Sistema Unico de Satde, sendo esseum
sistema conhecido mundialmente como sistema de saude universal. Massuda

detalha que:

[...] um sistema de salde com as caracteristicas do SUS deveria ser uma
fortaleza para enfrentar a pandemia da covid-19 (Croda et al., 2020). O pais
estruturou uma razoavel cadeia de resposta a emergéncias em saude
publica (ESP), que foi utilizada de maneira bem-sucedida no enfrentamento
de epidemias como H1N1, dengue e zika, em catastrofes naturais e no
apoio aos grandes eventos esportivos, como Copa do Mundo e Jogos
Olimpicos (Teixeira, Costa, Carmo, Oliveira & Penna, 2018). Entretanto, a
implementacdo do SUSfoi incompleta, e seus problemas estruturais foram
agravados por medidas de austeridade fiscal e recentes politicas adotadas
pelo governo federal (Castro et al., 2020). Consequentemente, o Brasil
enfrentou a pandemia com um SUS fragilizado e com menor resiliéncia do
que poderia (MASSUDA, 2021, p. 739).

A pandemia causada pelo novo coronavirus, virus ainda sendo estudado pelos
cientistas, alterou o modo de viver das pessoas, porém a classe trabalhadora teve
gue se manter firme e de frente com o invisivel de alta letalidade, sendo emmuitos
casos sem protecdo fisica e seguridade social, uma vasta instabilidade de renda e
da propria vida.

O medo do invisivel trouxe péanico a nacdo do mundo inteiro. No Brasil, o
despreparo do governo atuante na época do caos da pandemia, contribuiu paraa
situagcao devastadora dos brasileiros, uma vez que nem mesmo os profissionais de
salude sabiam ao certo o que de fato poderiam fazer, ja que o governo Capitalista

colocara a produtividade e a economia na frente de outras questdes,
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desrespeitando a pesquisa e a ciéncia. Assim, percebeu-se:

[...] esforcos iniciais do Ministério da Saude para comunicar a populacéo
sobre os riscos da pandemia e sobre distanciamento fisico e uso de
maéscaras tiveram efeito positivo. A maioria das unidades federativas adotou
medidas para o distanciamento social, e boa parte da populacdo mudou
habitos, passando a fazer uso de alcool em gel para higienizacdo das maos
e de mascaras de protecdo. Porém, as orientacdes sanitarias esbarraram
na posicdo e nas atitudes do presidente da Republica, que, sob o
argumento de proteger a economia, contradizia as recomendacdes de
distanciamento social, repercutia fake news sobre a covid-19 e defendia o
uso da cloroquina como principal estratégia para o enfrentamento da
doenga (MASSUDA, 2021, p. 739).

Quando o virus se propagou de maneira assustadora no mundo a ponto de romper
fronteiras, uma das orientacbes que apareceram pelos meios jornalisticos, foi
aderir ao lockdown seguindo o exemplo de outros paises na tentativa de frear a
disseminacdo do virus, pois o0s dados epidemiolégicos eram divulgados
diariamente nos meios de comunica¢ao, demonstrando o aumento exponencial do

virus.

Contudo, o Presidente da Republica no Brasil, na época, logo se negava contraas
medidas, alegando que a economia ndo poderia parar, ignorando a catastrofe que

atingia a nacao. Soares relata que o presidente em:

[...] seu primeiro pronunciamento oficial sobre o coronavirus, em cadeia de radio
e televisdo, foi em 24 de marco de 2020, no qual afirmou que “pelo meu
histérico de atleta, caso fosse contaminado pelo virus, ndo precisaria me
preocupar, nada sentiria ou seria acometido, quando muito, de uma
gripezinha ou resfriadinho” (Bolsonaro, 2020). Desde |4, Bolsonaro néo
alterou, nesse primeiro ano, a sua pratica na conducaoda crise. Manteve o
tom negacionista dos pronunciamentos, incentivou aglomeracoes, foi contra
a aquisicdo de vacinas, disseminou informagfes falsas sobre o virus,
criticou medidas de protecdo, como o uso de mascaras e o0 isolamento
social, e divulgou e adquiriu remédios ineficazes contra a doenca (do
Amaral, 2021) (SOARES, 2021, p. 36).

O Governo Federal atuante nessa fase, demonstrou nitidamente sua perversidade
sobre a classe trabalhadora quando foi contra as medidas orientadas pelos
pesquisadores da ciéncia, que buscavam informacdes defundamento cientifico em
prol a promocéo e protecdo da saude da populacdo em massa.

O Relatorio de Riscos Fiscais da Unido € considerado um instrumento que
demonstra para a sociedade os Riscos Fiscais possiveis de acontecimentos em

gue o Governo pode enfrentar.

O Relatério de Riscos Fiscais da Unido de 2019 apontou por meio de um de seus
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levantamentos, o0 impacto da evolugdo dos acontecimentos demogréaficos
relacionados as despesas com a saude e a educacéo, bilhées a precos de 2018.A
estimativa de 2019 a 2027 ficou representada em uma escala entre 0 a 12 onde a
saude teve destaque em 10,6 em previsdo de gastos, sendo maior em relacéo a

educacéo. A escala da educacéo ficou entre 0,1 a -1,1.

E possivel observar no grafico acima o alto indice de gasto estimado nos proximos
anos com destaque na area da saude. Neste grafico, foram considerados a
assisténcia farmacéutica, farméacia popular e Atencdo de média e alta
complexidade, incluindo atendimento hospitalar e ambulatorial no periodode 2019
a 2027, baseado no crescimento da populacdo e composicdo da faixa etéria, o que
nos faz refletir sobre as mudancas nos padrdes de crescimento, natalidade e
mortalidade.

Mas, a percepgao sobre as orientagbes do governo no enfrentamento da
pandemia da covid-19 foi de priorizar o Capitalismo, que se tornou em sua Viséo
predominantemente importante, mesmo diante de uma pandemia de alta
letalidade, sendo para ele de suma importancia garantir um sistema econémicoque
visava lucro e produtividade, sem se importar com a esmagacdo da classe
trabalhadora e das pessoas em geral.

O tempo passava, a disseminac¢do do virus continuava em curva instavel e o Brasil
permanecia caminhando contra as medidas de contencdo da disseminagcdo do
Novo coronavirus

Apesar de os profissionais de salde serem a linha de frente no combate das
endemias e epidemias, o0 estudo mostra que o Brasil ficou aquém em
determinadas varidveis que seriam essenciais para a protecdo da classe
trabalhadora, que enfrentava a alta letalidade do virus desconhecido
mundialmente. A protecdo dos servidores foi desdenhada pelo governo e por
grande parte de gestores, acarretando em risco a saude de quem precisa de
salde para proporcionar o cuidado.

De acordo com Silva (2021, p.13)

[...] assim, é sob um novo regime de acumulacdo que observamos o
movimento do capital redimensionar a sociabilidade contemporénea. A
centralidade do capital financeiro e seu dominio sobre o capital produtivo
traz consequéncias graves para a classe-que-vive-do- trabalho, com sua
nova morfologia do trabalho, sob a triade flexibilizacdo-precarizacéo-
terceirizacdo, elevados indices de desemprego, reducdo de salérios,
auséncia de direitos, ampliacdo de trabalho desprotegido, informal e
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intermitente.

O subfinanciamento do sistema Unico de salude acelerou a devastacdo, com 0s

cortes nos cofres publico, a classe trabalhadora de saude foi inteiramente afetada.

Com o empobrecimento dos financiamentos, a pandemia se tornou mais
assustadora, uma vez que a classe trabalhadora ficou a mercé dos gestores, quepor
sua vez também puderam alegar pouco poder aquisitivo para gastos essenciais.
Com essa situagdo, a classe de Enfermagem na linha de frente ficaraem exposigéo

a precarizacdo de estrutura fisica e de protecao individual.

Na tabela a seguir compreende-se a percepgcao sobre a acdo positiva dos
governos por profissdo na area de saude, em uma das pesquisas realizadas pela

Fundacao Getulio Vargas do Nucleo de Estudos da Burocracia (NEB) em 2020.

TABELA 2: Percepcao sobre a acao positiva do governo por profisséo.

Governo Municipal Governo Estadual Governo Federal
ACS/ACE 332% 33.2% 22,5%
Medico(a) 43 2% 42 2% 23,2%
Profissional de Enfermagem 43,1% 40,0% 19,1%
Outro 55.3% 52,0% 21,9%
Fonte: Sunvey onling impactos do Coronavinus no trabatho dos profissionais de soude pdblica = 2 138). Fundaogo Getwlo Wargas, 2020, Nota: o TO0E

Corresponde a0 Lniverso de respondantes & a5 porcentogens expressas na tabefo dizem respeito ds perceppoes positiaes (Sim = 1L

Fonte: Fundacéo Getdlio Vargas (2020).

Vale ressaltar que, a prestacdo de assisténcia na profissdo de Enfermagem deveser
feita na integralidade, de modo a proporcionar protecdo para ambas partes. Desse
modo, é preciso dispor de estrutura fisica adequada para realizar os
procedimentos corretos, assim como receber equipamentos adequados e
treinamento para evitar cruzamento da contaminacdo, tudo isso depende de

recursos financeiros. Portanto, Souza (2021, p.3) conclui que:

[...] sabe-se que 0 SARS-COV-2 se dissemina principalmente através de
goticulas, contato e algumas situacdes que possam gerar aerossoéis, como
intubacdo orotraqueal, aspiragdo de vias aéreas e ressuscitacao
cardiopulmonar. Assim, os profissionais que atuam junto a pacientes com a
doenca, devem fazer uso adequado de EPI, tais como: mascaras, capotes
de manga longa, luvas e 6Oculos de protecdo para os olhos, 0s quais séo
essenciais para preservar o trabalhador de possivel contagio. Salienta-se
gue é fundamental ndo apenas estar atento a técnica da paramentacao
correta, mas também ao procedimento de desparamentacao, pois indica-se
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gue a retirada dos EPI se configura como potencial risco da equipe de
salide se contaminar.

Em meio a catastrofe causada pela pandemia da covid-19, foram observadas por
meio das midias e das redes sociais a falta de preparo das instituicbes em
situacao de emergéncia em saude e seguranca da saude do trabalhador,conforme

relata Santana:

[...] com relacédo a Importancia dos EPI para seguranca dos profissionais de
salde - Para além de ser essencial o uso de EPI, garantir o acesso,
guantidade, qualidade e treinamento adequado para o uso desses
equipamentos, assim como seu descarte, € de responsabilidade do
empregador, independente do vinculo empregaticio dos trabalhadores,
integrado ao compromisso do trabalhador no pleno cumprimento de uso,
conservacgdo e descarte. Ostipos de EPI necessérios para a prevencdo da
covid-19 nos servicos de saude sdo baseados nas atividades executadas e
no risco biolégicoa que os profissionais estdo expostos. Em geral, os EPI que
devem ser disponibilizados para essa finalidade sdo: gorro, 6culos de
prote¢cdo ou protetor facial, méscara, avental impermeavel de mangas
compridas eluvas de procedimento (SANTANA, 2021, p. 4).

Normas foram criadas com o objetivo de instruir empregados e empregadores
sobre as precaucdes de acidentes de trabalho e doencas ocupacionais,
preservando a integridade fisica dos trabalhadores, promovendo politica de

seguranca e saude e ainda estabelecendo regulamentacao.

As Normas Regulamentadoras surgiram em 1978 e foram publicadas pela Portaria
3214 do Ministério do Trabalho. De inicio, a lei n°® 6.514, de 22 de dezembro de
1977, estabeleceu a redacédo dos art. 154 a 201 da Consolidacdo das Leis de
Trabalho (CLT).

De acordo com a Norma Regulamentadora N° 6 (NR-06), que recomenda a
execucao do trabalho com uso de EPI, rege sobre o equipamento de protecdo
individual — EPI, sendo este de uso individual utilizado pelo trabalhador, tendo por
objetivo proteger o trabalhador dos riscos suscetiveis, que podem afetar a
seguranca e a saude no trabalho.

No momento em que o mundo se depara com a pandemia, os profissionais da
area da saude enfrentam o caos e a falta de planejamento das instituicbes em
disponibilizar os equipamentos necessarios aos trabalhadores durante a
assisténcia.

As recomendacodes de protecao dos trabalhadores da linha de frente com o novo
coronavirus foram para as instituicbes garantir o acesso de equipamentos de

protecdo individual corretos e de tamanho adequado aos profissionais de saude,
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estes deveriam ser distribuidos pelos empregadores independente da instituicéo,
seja ela privada ou publica, assim como a realizagdo de treinamento quanto ao

uso e descarte destes.

Na pandemia da covid-19, tornou se mais claro que a categoria de Enfermagemé
denominada por muitas vezes como a profissdo da histéria conhecida como: anjos
de brancos ou anjos herois, porém é de suma importancia relembrar que séo

trabalhadores, seres humanos.

Vale ressaltar que, essa categoria de trabalhadores merece respeito na sua
profissdo, assim como a valorizagdo por parte dos empregadores. Para a
prestacdo da assisténcia de qualidade ndo basta apenas aplicar os conhecimentos
adquiridos na formacéo, é preciso receber a capacitacdo e a qualificacdo para o
bom desenvolvimento do direcionamento das acgles, evitando assim o
atropelamento no ambito do trabalho, visto que a todo momento varias mudancas

vao acontecendo com o surgimento de leis e protocolos. Souzarelata que,

[...] com efeito, além da pecha heroica ora atribuida aos trabalhadores da
salde e outros servigos essenciais, eles precisam de melhores condicdes
de trabalho; melhor qualificacéo; sistemas de salde mais bem estruturados;
politicas, programas e protocolos mais amplos que permitam o exercicio do
protagonismo que lhes é de direito e, enfim, atransformacg&o da dindmica de
trabalho que os avilta diariamente. Paraalém da questdo dos EPI e medidas
de higiene (importantissimas), faz-se mister mudancas mais radicais, isto &,
desde as raizes. Enfrentar uma problemética da propor¢do de uma
pandemia tendo o peso desseprocesso histérico, sem duavida, tem sido um
entrave ao éxito pretendido, o que s0 retroalimenta a carga que se volta,
fatidicamente,contra os préprios trabalhadores (SOUZA, 2020, p. 130).

O que o Brasil acompanhou em época de pico da pandemia da covid-19 em
relacdo a categoria de Enfermagem, é a atuacéo incansavel na luta contra 0 novo
coronavirus, o novo que trouxe medo do contagio, medo da disseminacao, temor
pelos familiares e além do pavor, a atuacdo em meio as estruturas precarias
ofertadas pelos gestores, que foram de encontro as orienta¢cdes dos cientistas na

precaucao do contagio.

Um cenario de exaustdo, pelas altas jornadas de trabalho, do sofrimento ao se
deparar com perdas de vidas e pela falta de seguranca financeira. A pandemia da
covid-19 consumia a populacdo fosse pelo contagio e adoecimento, ou pela

mortalidade que afetava drasticamente a populacéo diariamente.

Vale lembrar que as a¢cdes da enfermagem vao além do acolhimento das vitimase
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familiares infectados pelo novo coronavirus, a prestacao da assisténcia acontece
desde a Atencdo Primaria & Saude, porta de entrada dos usuarios do SUS com a
busca ativa de sintomaticos respiratérios, atendimento ambulatorial até os
cuidados na atencdo secundaria e terciaria, ou seja, 0S especializados,
englobando laboratérios e hospitais. Contudo, a categoria é de grande relevanciano
Sistema Unico de Satde e no Sistema de Satde Privado.

A maioria da massa trabalhadora da classe de Enfermagem é do sexo feminino,
sendo essa uma situagcdo nitida no setor da saude ao longo dos anos. Com a
pandemia e o crescimento da informalidade no mercado de trabalho traz junto a
observacdo sobre a situacdo de inseguranca econdmica, principalmente das

mulheres.

Dados do Governo Federal do Ministério do Trabalho em 2020 apontaram o
género feminino no mercado de trabalho com 41,7% de taxa de informalidade na
ocupacédo, um dado importante para ser observado acerca do contexto familiar
onde a mulher deixa seu lar e familia para buscar o sustento que muitas das vezes

é instavel.

Na profissdo de Enfermagem néo é diferente, o género feminino é predominantena
categoria, na linha de frente as mulheres enfrentaram a sobrecarga de
trabalho, além das péssimas condicbes de trabalho, do medo da morte, do

distanciamento familiar e a falta de seguranca.

A disseminag¢do do novo coronavirus proporcionou o contato direto e prolongado
dos profissionais de salude somando a sobrecarga de trabalho, falta de
equipamentos de seguranca adequados e falta de protocolos esclarecidos sobrea
atuacdo no combate ao coronavirus. Acredita-se que esse conjunto de situacdes
pode ter sido algo que poderia-se chamar de meios facilitadores, que ocasionaram

a morte de grande parte de profissionais de saude. Miasato adverteque:

[...] & preciso apontar, também, que o Brasil €, até 0 momento, o pais que
mais matou (e mata) profissionais de enfermagem no mundo, durante a
pandemia. As equipes brasileiras de enfermagem representam o maior
contingente de mortes de profissionais da saide no mundo, decorrentes da
covid-19, conforme o acompanhamento doObservatério da Enfermagem do
Conselho Federal de Enfermagem. Internacionalmente, a partir do més de
maio de 2020, o Brasil foi destacado nas noticias ao redor do mundo pela
sua conquista do recorde mundial em mortes desses profissionais
(MIASATO, 2022, p.120).
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A Pesquisa da Fundacado de Getulio Vargas, de maio de 2020 revelou que apenas
32,97 % de profissionais entrevistados receberam EPIs adequados, sendo 67% o
guantitativo de profissionais que nao receberam os equipamentos de protecéo
individual adequados que garantisse a seguranga contra 0 novo coronavirus.

O Governo Federal, que possui em um dos seus papéis importantes como
principal representante do poder executivo, atuou de forma desordenada no
contexto da disseminacdo da pandemia da covid-19. O Conselho Federal de
Enfermagem fez um apelo aos governantes do Brasil ao mostrar a realidade dos
trabalhadores da enfermagem no Brasil frente a Pandemia e os profissionais de

ouros Paises.

FIGURA 4: Equipamento de Protecéo para Profissionais de Saude no Brasil eno

Exterior.
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Fonte: COFEN (2020).

Em uma das situacdes foi a de ndo compreender a importancia sobre o universoda
pesquisa e da ciéncia, pois suas falas vistas nas midias e redes sociais
confundiram muitos cidaddos que em meio ao caos nao sabiam que direcdo
tomava, jA que, as fake news eram lancadas a todo o momento com
desinformacéo de conteudos falsos jogados nos meios jornalisticos pelo préprio

presidente da republica, tornando este um disseminador de desinformacéao.

O desgoverno no pais contribuiu de forma perversa com o atraso na compra e
distribuicdo das vacinas. Enquanto isso, a disseminacdo do novo coronavirus se
estendia de forma avassaladora por todos os cantos do Brasil, adoecendo e

matando diversos brasileiros ao ponto da realizacdo de aberturas de valas
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constantes para suprir a demanda de pessoas mortas pela covid-19.

Além dessa situacdo, surgiram também as variantes, ou seja, as mutacdes do
virus, como a Omicron, a Gama e a Delta, acarretando em descontrole a situagéo
que alternava os episodios de transmissibilidade da doenca, tornando cada vez

mais as incertezas como rotina na vida da populagéo.

Enquanto o virus da covid-19 avancava e devastava o meio de sobrevivéncia, as
pessoas aguardavam, ansiosamente, pela vacina, que era a Unica esperancaque

restava para amenizar a situacao de terror.

Vale ressaltar, que a Organizacdo Mundial da Saude fez alertas sobre a
importancia da imunizacdo em massa, porém o Presidente do Brasil atuante em
periodo catastrofico da pandemia preferiu disseminar falas errbneas contra a
medicina e a ciéncia que insistiam em orientar sobre a importancia da vacina
apontando outros paises que demostravam reducdo do contagio e retomada
gradativa das atividades com a vacinagcdo em massa. Fleury relata que:

[...] as pressdes sobre o MS por parte do Férum de Governadores e daFrente
Nacional de Prefeitos para a compra das vacinas produzidas pelo Instituto
Butantan aumentaram, o que levou o0 Ministro Eduardo Pazuello a
estabelecer um contrato de compra. Ao ser noticiado, Bolsonaro avisou na
sua rede: “Nao sera comprada”. Cancelada a compra, o Ministro com covid-
19 recebeu a visita do Presidente, subordinando-se a sua decisdo com uma
frase exemplar de obediéncia hierarquica: “Um manda e outro obedece,
simples assim”. O fracasso do general na direcdo do MS ficou patente com
o crescimento descontrolado da pandemia e a auséncia de vacinas
suficientes para impedir o desenvolvimento de novas cepas do virus,
levando a sua substituicdo pelo quarto Ministro da Saude no periodo de um
ano de pandemia. O Ministro Marcelo Queiroga atendeu aos clamores por
mudanca ao defender a vacinacdo, porém, ople-se ao lockdown, em
conformidade com a orientacédo presidencial (FLEURY, 2022, p. 255).

A Historia sobre as doencgas que surgiram no Brasil, fosse por meio das endemias
ou epidemias, € abordada de forma a trazer reflexdes sobre a importancia da
vacina que ao longo desses anos tem sido um dos melhores meios de conter a

propagac¢ao de micro-organismos nocivos a saude.

As vacinas sado produtos biolégicos, que estimulam as defesas do corpo humano
contra virus e bactérias fazendo com que a pessoa desenvolva imunidade contraos
invasores que causam doencgas, sendo assim, € preciso entender que quantomais
pessoas vacinadas, mais protecdo coletiva acontece pela redugcédo da

disseminacao da doenca, destaca-se ainda que esta € uma das melhores formasde
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controlar e até mesmo de erradicar doencas por micro-organismos nocivos a

saude.

Os profissionais da saude foram contemplados com a imuniza¢cdo por estarem
expostos diretamente ao virus. A primeira pessoa a ser vacinada contra 0 novo
coronavirus foi a enfermeira, Monica Calazans, em S&o Paulo. Ela recebeu o

imunizante desenvolvido no pais pelo Instituto Butantan.

A vacina trouxe para a populacao a esperanca da vida daqueles que escaparamda
letalidade causada pelo novo coronavirus, mas a luta frente ao incerto ndo teve
parada imediata, muito menos as situacdes que envolvem o trabalho dos
profissionais de Enfermagem.
A vulnerabilidade social ocasionada pelos determinantes da politica em saude
torna-se um fator de relevancia e merece destaque por fazer parte acerca da vida
dos trabalhadores da linha de frente na saude publica. Os fatores relacionados as
diferencas entre vinculos trabalhistas variam em funcdo dos contextos politico,
social e econbmico, e é explicita a necessidade de incorpora- los dentro dos
principios que regem regularidade dos vinculos empregaticios. Granda explica
que:
[...] os dltimos anos, no mercado de trabalho mundial e do Brasil,
vivenciamos uma acentuada precariza¢do do trabalho formal, com novas
formas de contratagdo, reducdo de salérios, flexibilizagdo dos direitos
trabalhistas, prolongamento da jornada de trabalho, aumento das condi¢bes
insalubres e perigosas de trabalho, entre outras formas. Mais recentemente,
vivenciamos o desmonte das leis trabalhistas no Brasil, as permissbes de

novas formas de contratacdo e prestacdo deservigco, sobretudo a chamada
uberizacdo das relacdes de trabalho (GRANDA, 2021, p.4).

O Relatério de Levantamento do Tribunal de Contas do Estado de Piaui (2020)
TC/006685/2020. Secédo de Fiscalizacdo de Admissdo de Pessoal Divisdo de
Fiscalizacdo de Atos de Pessoal, mostrou dados disponibilizados no “Painel covid-
19 Piaui” do Tribunal de Contas do Estado do Piaui as modalidades de

contratacdo em tempos da pandemia do novo coronavirus.

Dados que apresentam 77,14% de contratagcdo de pessoas sem a0 menos uma
publicacdo de edital que serve para definir o tipo de trabalho o qual pretende-se
contratar e informar sobre tempo de contrato como outras informagdes que se
fazem necessarias aos trabalhadores que prestam seus servi¢cos. Granda destaca

que:



88

[...] no contexto da Enfermagem h& também o risco dessa uberizagdo da
profissdo. Estudos demonstram que ha indicios de subemprego nessa
categoria, caracterizados pela presenca de profissionais que trabalham sem
regularidade ou poucas horas por semana, sem vinculo empregaticio, ou
ainda, aqueles que recebem rendimentos muito aquém do que é devido
pelas suas funcdes estabelecidas pelo mercado de trabalho, configurando
subsalarios. Somam-se, ainda, as pesadas e extensas cargas horéarias de
trabalho, com jornadas superiores a 40 horas se estendendo a até 60 horas
semanais (GRANDA, 2021, p.4).

Considera-se que, as politicas em saude surgiram como um instrumento
significativo para atuacao junto ao poder publico na criacdo de projetos epoliticas
publicas, que possam nortear, monitorar e fiscalizar as acdes a serem realizadas,

assim como implementar naquilo que for necessario para a preservagao da saude.

CONSIDERACOES FINAIS

Os materiais bibliograficos e documentais utilizados na dissertacdo apontaram que
a classe de trabalhadores de Enfermagem foi esmagada pela sobrecarga laboral,
com desgastes fisicos e mentais no auge da pandemia causada pelo novo
coronavirus. Tiveram que se submeter aos aspectos tocantes da estruturafisica,
exposicdo aos variados tipos de doencas desprovidos de equipamentos

adequados de protecédo e de qualidade, frente ao medo do imprevisivel.

Diante da maior crise sanitaria marcada no século XXI no mundo inteiro, foi
desvelada a situacéo da precariedade de condi¢Oes de trabalho dos profissionaisde
saude frente a uma doenca que até os dias atuais € desconhecida sua cura.

A pesquisa apresentou o colapso na saude em tempos de pandemia da covid- 19
com a fragilidade no Sistema considerado o melhor do mundo, Sistema Unico de
Saude. Os artigos e dados de dominio publico apresentados mostraram a dura
realidade da desigualdade no acesso aos servigos de salude e cortes de gastos na

area da saude, essencial em todo o ciclo da vida.

Na linha de frente, os profissionais de saude enfrentaram o arduo trabalho com a
falta de seguranca da propria vida, faltou o béasico, equipamentos de protecéo
individual, sem contar a falta de descanso e o excesso de carga horaria, situacdes
gue foram desdenhadas por parte do governo e gestores que comandam a area

da saude.

O novo coronavirus viabilizou as novas modalidades de trabalho acelerando o
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avanco da tecnologia e consequentemente destacando também a importancia da
igualdade na sociedade, visto que uma das pesquisas apresentadas neste
trabalho aponta que a classe de trabalhadores de curso superior foram os que em
maior numero puderam realizar o trabalho remoto, ficando em distanciamento
social no auge da calamidade publica, uma amostra importante que se destaca no

que diz respeito ao investimento na area de educacéo de umpais.

A nova modalidade de trabalho destacado pela sua expansdo na pandemia
também traz a flexibilidade, mas também o destaque para o isolamento e o
distanciamento na sociedade, além de mostrar que em parte, 0 gasto com
internet, equipamentos, contas de telefone dentre outros gastos tiveram custos por
parte do préprio empregado, ficando isento o empregador com esses tipos de
gastos.

Sobre 0 emprego e as modalidades de contratacdo ficou também escancarado
gue os impactos econbmicos mexeram com 0S que preservam e apoiam o
Capitalismo seja por qualquer preco, como observou-se nos tipos de contratacdes
de trabalho de forma intermitente e uberizada para que a produtividade nao

pudesse ser freada, mesmo com tantas mortes em alta.

Os dados revelaram que o Brasil vivenciou a queda de emprego formal e
aumentou absurdamente o trabalho de forma informal, sendo uma das opc¢des de

muitas pessoas ao buscarem um meio de sustento e a sobrevivéncia.

A pandemia da covid-19 nos apresentou também a importancia de acreditar na
pesquisa e na ciéncia, visto que somente com a imuniza¢do em massa foi possivel
reduzir os agravos e as mortes causadas pelo novo coronavirus, sendo
imprescindivel a presenca da classe de trabalhadores de profissionais de saudena

linha de frente.

Diversas vidas foram perdidas em meio a catastrofe e a obscuridade, profissionais
de saude incluindo os da Enfermagem foram vitimados no Brasil pela covid-19,
sendo um total desde o comeco da pandemia da covid-19 até 08/06/2023, 872

profissionais de Enfermagem foram a obito.

Dessa catastrofe restaram algumas reflexdes consideradas relevantes, uma delas

refere-se as condi¢cOes de trabalho em que esses profissionais estavam inseridos
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nas altas ondas da pandemia da covid-19, os tipos de equipamentos de protecéo
gue foram ofertados para a classe trabalhadora e o pensamento sobre as
possibilidades de muitas vidas salvas se prevencdes tivessem sido consideradas

importantes, talvez os numeros de mortes tivessem sido diferentes.

Com a pandemia da covid-19, foi possivel observar a necessidade da atuacéo e
atribuicdes que os profissionais de Enfermagem desempenham no exercicio da
profissdo, seja por meio do trabalho direto e indiretamente ao prestar assisténcia
aos que estdo acometidos por problemas relacionados a saude.

Passados trés anos de pandemia da covid-19 e suas variantes, segue-se sem a
cura para a doenga com mais de 703 mil mortes no Brasil. O que tem-se de
precisdo é que as medidas de prevencdo citadas pelos pesquisadores e pela
ciéncia tém importancia na diminuicdo do contdgio e a vacinagcdo em massa
reduziu a mortalidade e o agravamento da doenca causada pela Sindrome
Respiratéria Aguda, sendo por enquanto a Unica esperanca de estabilizacdo da

pandemia.

Os achados desse estudo oportunizaram o resgate de parte da histéria da
Enfermagem, que deixou como misséo a lavagem das méos, sendo esta uma das
praticas antigas que depois de muitos anos voltou a ganhar visibilidade mundial
pela comprovacdo como meio de prevencdo diante de uma pandemia, que

devastou milhares de familias no mundo inteiro.

A pandemia da covid-19 desvelou o enfrentamento e desafios que expde a propria
vida do trabalhador da salude em risco dentro dos aspectos tocantes da profissdo
exercida, as condicbes de trabalho e as diferentes modalidades de contratacéo

trouxeram o aparecimento do adoecimento, assim como mortes e sequelas.

Ao longo da pesquisa sobre estudos da tragédia causada pela disseminacdo
planetaria causada pelo novo coronavirus, elementos de grande importancia
surgiram junto as dificuldades que a classe trabalhadora da enfermagem teve que
enfrentar. Em momento tenebroso da pandemia, a precarizacdo do trabalho de
enfermagem foi desnudada expondo a real situacdo desses trabalhadores
inclusive a falta de igualdade entre a classe, uma profissdo antiga, sem piso
salarial. E um dos pontos em destague que marca a histéria desses trabalhadores
da enfermagem € o projeto da PL2564/2020 que virou lei (N. 14.434/2022) e deve



91

ser cumprida em todo o territério nacional.

Entretanto, a luta por dignidade com valorizacdo salarial ainda continua um
entrave por parte das redes privadas, setores filantropicos dentre outros.
Trabalhadores da categoria de enfermagem enfrentam ameacas de demisséao e
intencdo de acordos para pagamentos por valores abaixo do que estabelecido na

lei, fato que vem ocorrendo em todo o Brasil.

Isso demonstra que o Capitalismo se acirra cada vez mais colocando os
trabalhadores em um cenério de vulnerabilidade, mesmo quando se trata de uma
categoria de trabalhadores que atua frente a doencas inesperadas colocando a

prépria vida em risco.

Desse modo acredita-se que pesquisas como essas sirvam de suporte para
analise sobre condicbes de trabalho na area da saude, movimentos na luta pelos
direitos e garantias trabalhistas, movimentos sindicais e outros que se fizerem
necessarios assim como vale ressaltar sobre a continuidade da luta pela liberdade
de expressao e pela democracia com direito ao voto e a participacao politica na

sociedade como um todo.

Mediante ao exposto, acredita se que o aprofundamento sobre o tema com outras
pesquisas possa contribuir de forma significativa sobre a exposicdo dos
trabalhadores de enfermagem, a questdo da seguranca frente a endemias e
pandemias, assim como os direitos trabalhistas e igualitarios.

Entende-se que o ser humano possa aproveitar o conhecimento de uma pesquisa
através de fenbmenos observados, transformando os em paradigmas,
modernizando o saber em busca de planejamento em uma ciéncia moderna,
podendo sistematizar e preparar estratégias de elaboracdo de planos para evitara
exposicdo de risco aos profissionais que prestam assisténcia a saude das
pessoas, tornando uma discusséo acerca da sociedade que envolve a democracia

e politicas publicas.
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