
Trabalhadores de Saúde e Pandemia de COVID-19

Apresentação: Isabela Cardoso M.Pinto

Instituto de Saúde Coletiva



Grupo de trabalho

Saúde dos trabalhadores de saúde  

Isabela Cardoso de M Pinto 
Catharina Matos, 

Erick Lisboa, 
Ednir Assis

Saúde mental 
Carmen Teixeira, 

Monique Esperidião, 
Laise Andrade

Rede COVIDA

É um projeto de colaboração científica, solidária e

multidisciplinar focada na pandemia causada pelo

Covid-19. Visa o monitoramento da pandemia e a

predição dos casos e necessidade de assistência

no Brasil, além da síntese de evidências científicas

confiáveis para apoio à tomada de decisões de

gestores e disseminação para a sociedade. Trata-

se de uma iniciativa conjunta do Centro de

Integração de Dados e Conhecimento para Saúde

(Cidacs/Fiocruz Bahia) e da Universidade Federal

da Bahia (Ufba), com apoio de outras instituições e

colaboradores voluntários.

Coordenação executiva 

Elzo Pereira Pinto Junior - Cidacs/Fiocruz-Ba 

Erika Aragão - ISC/Ufba

Estela Aquino  - ISC/Ufba - Cidacs/Fiocruz-Ba 

Júlia Moreira Pescarini - Cidacs/Fiocruz-Ba 

Luís Eugênio Souza - ISC/ Ufba

Manoel Barral Netto – Fiocruz-Ba 

Maria da Glória Teixeira – ISC/ Ufba- Cidacs/Fiocruz-Ba

Maria Yury Ichihara - Cidacs/Fiocruz-Ba 

Maurício Barreto - Cidacs/Fiocruz -Ba 

Raíza Tourinho - Cidacs/Fiocruz - Ba

Roberto Andrade – Instituto de Física/Ufba -Cidacs/Fiocruz-Ba



INTRODUÇÃO

A pandemia de COVID-19 – expressa em milhões de casos e do aumento do risco de morte

por Infecção Respiratória Aguda Grave (SARS-Covid-2) – tem provocado mudanças na

esfera econômica, social e política, bem como demandado um esforço gigantesco de

expansão e adaptação dos sistemas de saúde em todo o mundo, inclusive no Brasil.

Esse processo tem impactado milhões de profissionais de saúde envolvidos no atendimento

aos casos de Covid 19 (aproximadamente 20 milhões de enfermeiros, no mundo).

No Brasil, cerca de 3,5 milhões de empregos na saúde, envolvendo trabalhadores que

estão implicados, direta ou indiretamente no enfrentamento da pandemia.

A proteção da saúde física e mental dos profissionais de saúde, portanto, é

fundamental para garantir a continuidade e qualidade dos processos de trabalho nos

diversos níveis de atenção – primária, especializada e hospitalar – controlar o risco de

contaminação por COVID-19, garantir o atendimento dos casos e reduzir a letalidade.



INTRODUÇÃO

● As condições de trabalho e saúde dos trabalhadores de saúde foi incluída entre os temas

de revisão integrativa pelo grupo de trabalho “Organização de Serviços de Saúde” da

Rede CoVida – Ciência, Informação e Solidariedade (http://covid19br.org/), com o

objetivo de produzir sínteses de evidências científicas para apoiar a tomada de

decisões pelas autoridades sanitárias e informar o público em geral

● Foi realizada uma busca diária das publicações na base de dados PubMed desde fevereiro de 2020

utilizando os descritores: “COVID-19”;“2019 novel coronavirus infection”;“COVID19”; “coronavirus

disease 2019”; “coronavirus disease-19”; “2019-nCoV disease”; “2019 novel coronavirus disease”;

“2019-nCoV infection”; “severe acute respiratory syndrome coronavirus 2”; “Wuhan coronavirus”;

“COVID-19 vírus”; “SARS-CoV- 2”; “SARS2”; “2019-nCoV”; “2019 novel coronavírus” “2019 novel

coronavirus disease” “workforce”. Foram incluídos todos os trabalhos encontrados, cujos descritores

apareciam no título e nos resumos, sendo analisados, até o momento, cerca de 155 publicações.

about:blank


Objetivos da Síntese:

● Identificar os principais problemas de saúde (e de saúde mental) que vem sendo 

correlacionados com a pandemia do COVID-19, tanto na população em geral, quanto e 

principalmente ente os profissionais e trabalhadores de saúde; 

● Identificar as propostas, ações e estratégias que vem sendo adotadas para o 

enfrentamento desses problemas;

● Discutir a possibilidade de adoção e/ou adequação dessas propostas à realidade 

brasileira. 

● Contribuir com a indicação de medidas que possam ser incluídas nos protocolos dos 

serviços de saúde, tendo em vista a proteção e a promoção da saúde física e mental 

dos profissionais de saúde e auxiliem na reorganização dos serviços de saúde. 



PROBLEMAS QUE ESTÃO AFETANDO os 

TRABALHADORES

● Contaminação dos profissionais de saúde 

● Problemas de saúde mental



Os estudos mostram que há correlação entre a 
organização do trabalho nos serviços de saúde, as 
condições concretas de execução desse trabalho e o 
local de atuação dos profissionais com a contaminação 
pela COVID-19

CONTAMINAÇÃO DOS 
PROFISSIONAIS DE 
SAÚDE

Estudos chamam atenção para as manifestações clinicas
atípicas da Covid-19, faz com que pacientes sejam
encaminhados para diferentes enfermarias facilitando a
contaminação em vários setores. Estudo realizado no

Hospital Tongji (Jiaojiao Chu et al, 2020), com o objetivo de
identificar infecção por COVID-19 nas equipes médicas encontrou
54 pessoas atingidas pelo vírus. Desse total, 72,2% atuavam em
enfermarias clínicas, 18,5% na área de tecnologia médica e apenas
3,7% estavam na emergência

Estudos trazem evidencias em relação ao uso da
máscara e a ausência de contaminação em profissionais
expostos ao vírus durante o tratamento de pacientes. Em
hospital de Singapura 85% dos profissionais de saúde
que estavam expostos, todos usando máscaras N95,
nenhum profissional se contaminou (Ng et al., 2020;
Wanga, Zhoub e Liua, 2020).



Extensas jornadas de trabalho e o uso inadequado dos 
Equipamentos de Proteção Individual (EPI), falhas no ato 
de cuidar identificadas no processo de trabalho (Huang, 
et al., 2020; Wanga, Zhoub, Liua, 2020 ;Ran, et al., 
2020; Wanga, Zhoub, Liua, 2020), ou inobservância de 
etapas simples como a higienização das mãos

CONTAMINAÇÃO DOS 
PROFISSIONAIS DE 
SAÚDE

Mesmo com treinamento intenso, não é incomum que os
enfermeiros descuidem da exposição enquanto cuidam
de pacientes, especialmente quando se sentem
estressados ​​ou exaustos, após longas jornadas de
trabalho, o que pode aumentar o risco de contaminação.

Importante também destacar os efeitos adversos do uso 
de EPIs necessários para se evitar ou minimizar os riscos 

de infecção pelo COVID-19: Estudos apontam 

(Koh,2020; Yan, et al. 2020) a propensão de lesões na 
pele e mucosa, proveniente do uso dos EPIs 
o que pode levar o profissional a não continuar usando 



CONTAMINAÇÃO DOS 
PROFISSIONAIS DE 
SAÚDE

Na Itália, até 22 de março, 4.824 profissionais de saúde 
foram infectados por COVID-19 (9% do total de casos), 
com 24 médicos mortos - números piores que os 
observados na China (3.300 profissionais de saúde 
infectados e 22 médicos mortos), o que levou a 
Federação Italiana de Profissionais de Saúde a considerar 
que “Um modelo centrado no hospital mostrou-se 
inadequado em lidar com o surto de coronavírus. 
Epidemias devem ser neutralizados através de uma 
vigilância comunitária bem planejada local, identificando 
e isolando em casa suspeitos de ou casos sintomáticos. 
Isso se tornou evidente como um todo. Hospitais 
italianos fecharam por causa da infecção que circula 
entre médicos e enfermeiros” (Italian Federation of
Medical Professional Associations, 2020).



Aplicação de questionário para 1. 257 enfermeiros e 
médicos que cuidam de pacientes com a doença na 
China apontou que 41,5% dos entrevistados teve 
significativamente mais depressão, ansiedade, insônia e 
angústia do que os prestadores que não cuidavam 
diretamente de pacientes (Lai et al, 2020 apud Wu et al, 
2020)

PROBLEMAS DE SAÚDE 
MENTAL

A maioria dos profissionais de saúde que trabalham em
unidades de isolamento e hospitais não recebem
treinamento na prestação de cuidados de saúde mental o
que também é gerador de estresse (Xiang et al, 2020)

Em Singapura, Tan et al (2020) examinaram o
sofrimento psicológico, depressão, ansiedade e estresse
vivenciados pelos profissionais de saúde que cuidavam
de pacientes com COVID-19 em meio ao surto. A
prevalência de ansiedade foi maior entre os profissionais
de saúde não médicos do que o pessoal medico





PROBLEMAS DE SAÚDE 
MENTAL

Verifica-se ainda estresse crônico, exaustão ou
esgotamento dos trabalhadores frente a intensa carga de
trabalho, tendência que tende a piorar num contexto de
carência de mão-de-obra que tende a ficar cada vez
mais escassa

Com a COVID somaram-se fatores como (Chen et al,
2020; Fessel et al, 2020, Kang et al, 2020): incerteza
sobre o duração da crise; escassez de recursos de
assistência médica, incluindo EPI; angústia frente ao
distanciamento social; possibilidade de contagiar a
família e outros pacientes e colegas; crescente número
de casos confirmados e suspeitos; cobertura da mídia
com incertezas dos rumos da pandemia; carga de
trabalho extenuante e sentimento de impotência frente
aos casos graves



PROPOSTAS E RECOMENDAÇÕES

O combate à pandemia de COVID-19, em qualquer nível de atenção, exige

mudanças na organização e gestão do trabalho na saúde, especialmente pela

forma de transmissão e alta velocidade de espalhamento do vírus.

Os estudos revisados apontam um conjunto de medidas com o intuito de

preparar os trabalhadores para atuarem na linha de frente, preservando sua

saúde física e mental.



Qualificação dos profissionais

● A capacitação dos trabalhadores da saúde para evitar a contaminação dos profissionais

pelo COVID-19 foi considerada estratégica para o alinhamento dos processos de trabalho

das equipes, tendo em vista as mudanças nos protocolos de funcionamento dos serviços

hospitalares (WANG,WANG e YU, 2020), bem como para o reforço de medidas simples, como a

lavagem das mãos (RAN et al., 2020; LOTFINEJAD, PETERS; PILLET, 2020) e manuseio correto,

esterilização, limpeza e descarte dos EPI (WONG et al., 2020; LOTFINEJAD; PETERS; PILLET, 2020; YANG et

al., 2020; HUANG et al., 2020)

● Estratégias pedagógicas adotadas: formação de facilitadores (WONG et al., 2020; WANG; WANG,

YU, 2020), o uso de simulação (WONG et al., 2020) e utilização de tecnologias digitais para

evitar a aproximação física entre os profissionais (HUANG, et al., 2020)

● Um dos trabalhos expressa preocupação com antecipação da formatura de graduação e

inclusão de jovens residentes na linha de frente, devido inexperiência dos mesmos para o

atendimento dos portadores de COVID-19. (HARRINGTON, 2020).



Recomendações

● Planejamento do dimensionamento adequado da força de trabalho necessária ao exercício das

atividades de triagem, encaminhamento, assistência e apoio diagnostico e terapêutico aos

pacientes internados com COVID-19;

● Reorganização do processo de trabalho dos profissionais de saúde, principalmente nos hospitais de

referência – enfermarias e UTIs – com redução das jornadas de trabalho e rotatividade dos

profissionais de saúde que estão na linha de frente do combate à pandemia;

● Implantação de estratégias de educação permanente para qualificação da força de trabalho,

incluindo procedimentos simples como a lavagem das mãos, definição de critérios e aprendizado do

uso correto e manejo dos EPIs, inclusive uso de respiradores N9 em situações de risco e uso de

filmes de barreira adesiva antes da colocação de equipamentos de proteção, para prevenir lesões

na pele;

● Utilização de serviços de telemedicina, linhas de aconselhamento e sistemas de triagem por

telefone ou por internet em canais virtuais;



Recomendações

● Intensificação do trabalho de limpeza e higienização dos ambientes das unidades de saúde,

especialmente enfermarias de hospitais e UTIs com pacientes de COVID-19, para ampliar a

proteção aos trabalhadores que estão mais expostos a infecção;

● Orientação dos profissionais em relação a limpeza dos objetos pessoais (estetoscópio, celular,

crachá, teclados, entre outros), e revestimento dos equipamentos médicos com papel filme;

● Realocação dos trabalhadores de saúde que apresentem doenças respiratórias preexistentes que

não devem prestar assistência direta a casos suspeitos de COVID-19;

● Estabelecimento de protocolos para identificação de casos entre os trabalhadores de saúde e

tratamento dos casos confirmados, incluindo testagem de 100 % dos trabalhadores de saúde,

monitoramento dos sinais e sintomas dos profissionais de saúde (mesmo leves e sem febre) que

tenham estado em contato com casos suspeitos ou confirmados;



Recomendações

● Manutenção da comunicação e informações atualizadas para os profissionais de saúde sobre o

avanço da pandemia e sobre a gestão do trabalho nos serviços de saúde;

● Intervalos para descanso, tempo de descompressão e folgas adequadas aos profissionais de

saúde, liberando-os, inclusive, de atividades administrativas para se ocuparem primordialmente do

cuidado aos pacientes

● Estabelecimento de equipes de apoio psicológico para lidar com o medo e a ansiedade dos

profissionais de saúde em relação a contaminação dos familiares e o stress decorrente do fato de

lidarem com pacientes de COVID-19.

● Os hospitais devem organizar uma equipe de suporte à saúde mental dos profissionais de saúde,

incluindo em sua rotina diária atividades que favoreçam a redução do stress e o fortalecimento dos

laços de solidariedade entre os membros das equipes



Questões a discutir na situação do Brasil

● Como vamos substituir os profissionais que testam positivo?

● Como atender a ampliação de leitos com número insuficiente de trabalhadores?

Ampliando a precarização dos vínculos? Submetendo os trabalhadores a

“uberização”?

● Que alternativas podemos pensar para regular os contratos nos diferentes

modelos de gestão do SUS, estabelecendo regras de proteção para

contratação dos trabalhadores de saúde?

● Como garantir a valorização dos trabalhadores da APS, cujo trabalho é

fundamental para evitar o colapso do Sistema de Saúde?

● Não é suficiente exaltar o “sacrifício” do trabalhador e multiplicar homenagens,

é necessário garantir direitos;



Desafios urgentes 

● Necessidade de estudos sobre a Saúde dos profissionais e trabalhadores 

de saúde no contexto da pandemia de COVID-19 no Brasil;

● Ampla divulgação das recomendações relativas à proteção à saúde dos 

trabalhadores de saúde junto aos gestores dos serviços de saúde, 

associações profissionais e trabalhadores de saúde em geral 

● Elaboração de diretrizes e manuais sobre a Saúde Mental dos 

profissionais e trabalhadores de saúde que atuam nos serviços de  

Atenção Primária. 



Considerações Finais

● Que respostas podemos dar no contexto do enfrentamento da pandemia que 

tenha consequências no mundo do trabalho, pós pandemia?

● A crise pode ser uma oportunidade para fortalecer o sistema público de 

saúde? (retomada da agenda estratégica da RSB?)
○ Garantir e ampliar o financiamento e qualificar a gestão do SUS; 

○ Intensificar a organização de redes integradas de serviços de saúde; 

○ Fortalecer a atenção primária à saúde

○ Qualificar a gestão do trabalho em saúde; 

○ Promover a disseminação de informações idôneas(combater fake News); 

○ Mobilizar a população organizada em defesa do SUS

● Colocar os trabalhadores da saúde no centro do debate, em defesa da vida, 

da saúde e do bem-estar da população brasileira. 



VALORIZAÇÃO E RESPEITO AOS DIREITOS DOS TRABALHADORES DA SAÚDE
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