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RESUMO

Trata-se de um ensaio teorico e reflexivo para estimular os leitores a repensar sobre o trabalho e
os trabalhadores da enfermagem na pandemia da COVID-19. Objetivou-se tecer reflexdes acerca
da violéncia ocupacional na Enfermagem tanto antes como durante a pandemia da COVID-19.
Espera-se que esse texto sirva como um alerta aos préprios trabalhadores e gestores,
possibilitando-se pensar formas de minimizacao desse indesejavel fendmeno que é a violéncia.

Palavras-Chave:Trabalho, Enfermagem, Salde, COVID-19, Infeccbes por Coronavirus,
Violéncia.

ABSTRACT

This is a theoretical and reflective essay to encourage readers to rethink about work and nursing
workers in the COVID-19 pandemic. The objective was to reflect on occupational violence in
Nursing, both before and during the COVID-19. It is hoped that this text will serve as an alert to
the workers and managers themselves, making it possible to think of ways to minimize this
undesirable phenomenon, which is violence.

Keywords :Work, Nursing, Health, COVID-19, Coronavirus infections, Violence.

1 INTRODUCAO

A pandemia da COVID-19 iniciou-se na China, propagou-se aos demais paises asiaticos e
europeus (1-3) e chegou as Américas, incluindo-se o Brasil (4). Ela conseguiu mostrar que 0s
sistemas de saude mundiais estdo insuficientes e incapazes de resolvé-la e, em alguns casos
tornaram-se, até mesmo, pouco efetivos.

Isolamento social da populacdo, proibicGes variadas, medicamentos divulgados como
suficientes para diminuir a possibilidade de contagio, obrigatoriedade do uso de mascaras,
higienizacdo frequente das méos e outras medidas foram determinadas pelos organismos e
sistemas de salde e realizadas pela populacdo (5). Paralelo a isso, a veiculacdo de noticias
desencontradas, o uso politico dos resultados dos nimeros de contaminados e mortes e muitos
embates desnecessarios contribuiram para que as pessoas ficassem tensas e temerosas (6).

Hospitais foram montados em varios paises e regides, alas especificas em ambientes
hospitalares tradicionais para os pacientes com diagnostico confirmado ou suspeitos da COVID-
19 foram organizadas, trabalhadores de salde foram recrutados para o atendimento da populacgéo,
discentes dessa area incentivados a0 “combate” a pandemia instalada e, no meio desse esforco
conjunto, a cada dia 0s problemas comecaram a ser desvelados como a auséncia de equipamentos
de protecdo individual (EPI) suficientes e adequados, o adoecimento e a morte dos proprios
trabalhadores que atendiam aos infectados, a necessidade de realizacdo de horas de trabalho extras,

0 pouco horério destinado ao descanso, entre outros (5).

Braz. J. Hea. Rev, Curitiba, v. 3, n. 6, p.19042-19064. nov./dez. 2020. 1SSN 2595-6825




JRrazilian Journal of health Deview

Foram acrescidos, ainda, a este rol de problemas, os episddios veiculados pela midia de
atitudes de violéncia cometidas com esses trabalhadores, por parte da populacgdo, possivelmente
com receio de ser contaminada e entre esses trabalhadores da saude, os da enfermagem (7).

Assim, alguns padrdes de violéncia ocorreram em muitos paises. Ataques de pacientes ou
familias atualmente relatados em todo o mundo, muitas vezes, originam-se da tentativa dos
profissionais de salde, principalmente os da area da enfermagem, de implementar algumas
medidas essenciais, mas impopulares, de prevencdo e controle, como colocar um membro da
familia em quarentena ou isolamento ou ndo permitir que a familia cuide do corpo do ente falecido.
As tensdes entre o publico em geral e 0s servicos de salde também aumentaram: aconteceram
manifestacdes fora de instalacbes de salde aos hospitais e até pedras em ambulancias foram
atiradas, além de ameacas verbais e agressbes fisicas contra profissionais de salde. Esses
incidentes parecem que, em comum, apresentam o fato de seus perpetradores serem membros da
comunidade temerosos que a proximidade geografica de pessoas potencialmente infectadas
poderia expd-los aos riscos. Por fim, confrontos entre policiais e profissionais de satide tambem
foram relatados, durante manifestacdes das equipes de salde exigindo equipamentos de protecao
individual (EPI) e melhorias nas condi¢es laborais. Tais confrontos, as vezes, levaram as prisoes,
aos ferimentos e as agressoes de equipes de satde. Em outros casos, trabalhadores de satde foram
supostamente suspensos por se recusarem a atuar sem EPI ou precisaram ser escoltados por
oficiais da lei (8-9).

Diante dos eventos relatados anteriormente, considerando-se que os trabalhadores de saude
e de enfermagem vém sofrendo atos de violéncia em decorréncia de sua atuacao profissional com
0S pacientes com suspeitas ou portadores da COVID-19 e, para sair do campo das suposicdes e
chegar-se a uma realidade, este artigo busca responder a seguinte questdo: Quais os principais
tipos e caracteristicas da violéncia direcionada aos trabalhadores de enfermagem relacionada no
contexto da COVID-19?

Entdo, nesta perspectiva, o presente texto teve como objetivo tecer reflexbes acerca da
violéncia ocupacional na Enfermagem tanto antes como durante a pandemia da COVID-19. Ao
final, espera-se que tais reflex6es possam contribuir para o aprofundamento sobre o tema e apontar
possiveis medidas e acGes para minimizar os problemas encontrados e, assim, favorecer a estes
profissionais uma atuacdo mais digna e menos sofrivel, o que podera também refletir, de forma
intensa, na assisténcia prestada aos pacientes com suspeita ou portadores da COVID 19 e seus

familiares.
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2 APORTE TEORICO
O trabalho realizado pelos trabalhadores de enfermagem

Trabalhar € importante para o ser humano; significa que ele est4 socialmente engajado,
confere-lhe identidade, da-lhe valor a vida, garante o seu salério e propicia-lhe reconhecimento.

Na saude, o processo de trabalho ndo pode ser restrito aos extremos, daquele que atende e
do que é atendido. Entre o trabalhador e o usuério existe uma rede de relag6es, proprias, composta
também de outras relagdes que se desenvolvem ndo sé entre eles, mas criada a partir da rede de
relacdes proprias de cada um, havendo, as vezes, distintos pontos de convergéncia (10).

Na area da enfermagem, vale ressaltar que os trabalhadores tém como funcdo cuidar e ou
prestar assisténcia ao ser humano. O cuidado apresenta uma abordagem multidisciplinar
complexa, com diferentes saberes inter-relacionando-se em busca da integralidade efetiva a qual
o cliente tem direito. Nesta profissdo, hd uma ligacao estreita entre o trabalho e o trabalhador, com
a vivéncia direta e ininterrupta de alegrias, felicidade, mas também do processo de dor, morte,
sofrimento, desespero, incompreensao, irritabilidade e tantos outros sentimentos e reacGes
desencadeadas durante o ato de cuidar/assistir (10-15).

Em especial na enfermagem, voltada prioritariamente para a atividade assistencial,
trabalhar significa poder cuidar do outro que necessita de auxilio, mitigar-lhe as dores e o
sofrimento, dar-lhe esperanca e perspectivas na vida, fazé-lo perceber que alguém preocupa-se
com ele e cuida-o adequadamente e com qualidade e competéncia (11-15).

Entretanto, para acontecer isso, o trabalhador de enfermagem necessita trabalhar higido,
de modo saudavel mesmo que seja em ambientes insalubres, como é o caso de hospitais, por
exemplo. E isso significa ndo apresentar adoecimentos, ndo sofrer Acidentes de Trabalho (AT),
ter os EPI disponiveis e suficientes, ndo sofrer qualquer tipo de assédio ou violéncia fisica e/ou
psicoldgica, ter o seu trabalho reconhecido, receber salarios dignos que consigam fazé-lo
sobreviver adequadamente, ndo exceder a carga horaria laboral diaria, conseguir ter horario para
refei¢Oes e hidratacdo, conseguir ter pausas durante o turno de trabalho, além de condicdes seguras

e salubres que os ambientes laborais deveriam proporcionar.

Os fatores de riscos ocupacionais e a violéncia no trabalho de enfermagem

Notadamente, o trabalho de enfermagem realizado nos diversos ambientes laborais é
permeado de fatores de riscos ocupacionais (11-12), o que facilita o acontecimento de
adoecimentos (13-14), de eventos acidentarios variados (15-17) e de afastamentos ao trabalho (18-
19).
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Durante o processo de cuidar, o enfermeiro pode ser submetido a um nivel de estresse que
causard danos fisicos e psicoldgicos (20). A enfermagem é conhecida por desenvolver uma
atividade desgastante, que lida diretamente com o sofrimento, exigindo assim, grande desempenho
fisico e emocional do trabalhador (19).

Entdo, em muitas condicGes e ambientes, ndo € um trabalho considerado saudavel,
sobretudo em ambientes hospitalares; ao contrério, além de situacGes de faltas de EPI (21),
ocorréncia de AT, adoecimentos (22) e outras, situacdes de violéncia sdo registradas (23-24) e isso
vem acontecendo, antes da situacdo pandémica ou durante esse acontecimento, ndo sé no Brasil
mas em outros continentes.

Assim, consegue-se perceber que trabalhar na enfermagem significa que o profissional
precisa assumir muitas fungdes, ou seja tem muitas atividades a serem cumpridas com o objetivo
maior de realizar uma assisténcia qualificada e individualizada a sua clientela; em contrapartida,
mostra também que costuma ser negligenciado e descuidado pelos seus gestores, elementos esses,
possivelmente, favorecedores de problemas de satde fisica e mental em seus membros. Entre esses
problemas, encontra-se a violéncia ocupacional, que parece ser um fenbmeno comum no trabalho
estando presente antes do aparecimento da COVID-19 e permanecendo ou, até mesmo,

intensificando-se nessa pandemia.

3 METODO

Na elaboragéo deste artigo foi adotado o método de um ensaio teorico e reflexivo, acerca
da violéncia no trabalho de enfermagem antes e durante a pandemia da COVID-19, e pela
caracteristica do estudo, ndo houve necessidade da apreciagdo por um Comité de Etica em
Pesquisa.

Para a busca dos artigos/textos foram utilizados, nos idiomas portugués e inglés, os
descritores controlados Trabalho, Enfermagem, Saude, InfeccBes por Coronavirus; Violéncia e
COVID-19 (sindénimo do descritor “Infec¢des por Coronavirus™), extraidos do Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) e do Medical Subject Headings (MeSH). A busca ocorreu nas seguintes
bases e bancos de dados: Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline) via
Public Medline or Publisher Medline (Pubmed), Science Direct, Scientific ElectronicLibrary
Online (SciELO) e Literatura Latino-americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS).

Para a contextualizacdo desse assunto e a elaboracdo dos pontos norteadores deste artigo,

foram utilizados conteidos abordados em materiais da Organizacdo Pan-Americana da Saude
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(OPAS), do Conselho Regional de Enfermagem e do Conselho Federal de Medicina, como
demonstrado nas referéncias, assim como, em estudos realizados no mundo e no Brasil.

Apos esta busca e leitura minuciosa dos materiais/artigos encontrados sobre a violéncia no
trabalho de enfermagem antes e durante a pandemia da COVID-19, selecionou-se 0s conteldos
pertinentes para a reflexdo sobre esta tematica, e com isso, foram elaborados dois pontos
norteadores/categorias para apoiar o ensaio tedrico e a reflexdo do estudo: a violéncia no trabalho

da enfermagem antes e durante a pandemia.

4 REFLEXAO TEORICA

Para melhor compreensdo, a reflexdo tedrica foi subdividida em duas grandes partes: a
violéncia no trabalho da enfermagem antes e durante a ocorréncia da pandemia, em curso.

O fendmeno da violéncia contra os trabalhadores da satde e da enfermagem parece estar
presente em varios paises e de multiplas formas, seja antes da pandemia ou durante a mesma,
conforme mostrado nos estudos apresentados na sequéncia; acresce-se que a violéncia ocupacional
destinada aos trabalhadores de enfermagem também faz com que as instituicdes de saide sejam

prejudicadas.

A violéncia no trabalho da enfermagem antes da pandemia

Antes da pandemia da COVID-19, nas regides em desenvolvimento, as condigcdes de
atendimento ja ndo eram boas e esse fato costumava ser gerador de violéncia. Evidéncias sobre a
violéncia no ambiente laboral contra trabalhadores de salide na Africa, por meio da revisdo da
literatura, mostrou que em todos os estudos revisados, houve uma frequencia diversa, mas alta
dessa violéncia variando de 9% a 100%, com a maior na Africa do Sul (54%-100%) e no Egito
(59,7%-86,1%). Os tipos mais comuns identificados foram violéncia verbal, fisica, assédio sexual
e violéncia psicologica. Impactos foram relatados, incluindo os psicologicos e o desejo de
abandonar a profissao; pacientes e seus familiares, colegas de trabalho e supervisores foram 0s
autores de violéncia mais denunciadas; médicos foram os principais implicados na violéncia
sexual contra enfermeiras. Politicas sobre violéncia e estratégias de gestdo ndo foram identificadas
entre os estudos revisados e foram recomendadas que medidas urgentes deveriam ser tomadas
para abordar essa problematica e evitar o impacto no sistema de saude (25).

Nos Estados Unidos da América (EUA), a violéncia contra enfermeiras aumentou nos
altimos anos. Com essas profissionais vivenciando essa situacdo, tornou-se importante
compreender e elucidar as suas perspectivas sobre esse problema, na emergéncia. Foram revistos

estudos qualitativos publicados entre os anos de 2010 e 2019. Uma metassintese de seis estudos
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qualitativos foi conduzida usando a metodologia metaetnogréfica de Noblit e Hare. O Critical
Appraisal Skills Program foi utilizado para avaliar a qualidade dos estudos. Quatro temas
abrangentes emergiram dos dados: a inevitabilidade da violéncia, as feridas invisiveis e as
memorias dolorosas, as repercussdes pds-violéncia e a dupla face: o abuso fisico e o verbal. As
descobertas forneceram informacdes sobre as a¢fes das politicas relacionadas aos perpetradores e
ao desenvolvimento de diretrizes de protecdo para apoiar as enfermeiras do setor de emergéncia,
no gerenciamento da violéncia no local de trabalho. Esse fenGmeno tornou-se uma experiéncia
inevitavel para as enfermeiras; as organizacdes deveriam adotar uma abordagem realista para
implementar medidas de reducdo da violéncia e programas de treinamento no setor de emergéncia
(26).

Na Italia, igualmente a violéncia no trabalho é um grave problema ocupacional entre 0s
enfermeiros dos servicos de emergéncia e, nesse sentido, estudo objetivou compreender melhor
esse problema vivenciado por enfermeiros que atuam na triagem. Os resultados indicaram que a
maioria das enfermeiras havia sofrido um episodio de violéncia durante o ano anterior; 0s
perpetradores eram principalmente parentes ou amigos dos pacientes, do sexo masculino e em
estado de consciéncia lucida; em 31% o agressor foi 0 paciente masculino. Enfermeiros do sexo
masculino relataram, apenas, abuso verbal ao contrario das enfermeiras que sofreram episodios
fisicos e verbais. As mulheres receberam assisténcia de outros funcionarios durante o evento de
agressdo, com mais frequéncia do que os homens e, também, sofreram lesbes fisicas com mais
frequéncia. Apenas agressoes fisicas e verbais foram associadas as lesdes fisicas. Os profissionais
relataram que a alta exposicdo a violéncia no local de trabalho na triagem teve consequéncias
significativas em seu bem-estar psicologico e em seu comportamento no trabalho e em casa; alem
disso vivenciaram sentimentos de resignacdo e acreditaram que o abuso era parte inevitavel do
trabalho. Varias sugestdes foram feitas para limitar esse fenémeno (27).

No Ird o problema nédo € diferente, também, no departamento de emergéncia. Foi entdo
proposto um programa de educacdo constando uma lista de verificacdo de avaliacdo de risco e
protocolo de prevencdo sobre a violéncia contra enfermeiras desse departamento. Foi realizado
um estudo quase experimental e enfermeiros do departamento de emergéncia de um hospital
participaram de uma intervencao por meio de um workshop, no qual aprenderam um método de
uso de lista de verificacdo de avaliacdo de risco e protocolo preventivo. A intervencdo durou seis
semanas e a pontuacdo média e o tipo de violéncia foram medidos, antes e apds a intervencdo. Os
resultados mostraram que o escore médio da violéncia antes foi de 8,4 e ap0s a intervencéo foi de

2,7, o que foi uma diferenca estatisticamente significativa; além disso, houve diferencas
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significativas na frequéncia média de abuso verbal, avaliagdo da seguranca no local de trabalho,
medo de leséo e tipo de reacdo a violéncia, antes e ap0s a intervencdo entre as enfermeiras. O uso
da lista de verificacdo de avaliacdo de risco e do protocolo preventivo reduziu a experiéncia de
violéncia e abuso verbal, que é a forma mais comum de violéncia para enfermeiras de servigos de
emergéncia e os autores recomendam o uso desta lista de verificacdo e do protocolo, quando os
pacientes chegarem aos departamentos de emergéncia (28).

Na Republica da China (Taiwan) estudo teve como objetivo obter uma visdo geral mais
completa da prevaléncia pontual de violéncia no local de trabalho contra enfermeiros de
emergéncia e as medidas preventivas utilizadas nos departamentos de emergéncia. Foi uma
pesquisa multicéntrica, descritiva e transversal, que utilizou o questionario “Violéncia Contra
Enfermeiros que Trabalham em Servigos de Emergéncia” para coletar dados de 407 enfermeiros
que trabalhavam em cinco servicos de emergéncia do pais, de maio a outubro de 2015. Os
resultados revelaram que 378 enfermeiros (92,9%) sofreram violéncia no local de trabalho nos
altimos 2 anos. As medidas preventivas usadas para a violéncia contra esses profissionais ndo
foram eficazes; medidas pertinentes deveriam ser aprimoradas, reduzindo, assim, a prevaléncia e
a gravidade da violéncia no trabalho contra os enfermeiros de emergéncia (29).

No Chile, investigacdo explorou parte da experiéncia de assédio ocupacional, vivida por
treze enfermeiras, analisando a relacdo entre as explicacGes e suas estratégias de enfrentamento.
Os dados foram coletados por meio de entrevista semiestruturada, tendo como critério de
finalizacdo a saturacdo dos dados e foram analisados segundo os procedimentos da Grounded
Theory. O mobbing com enfermeiras ¢ um fendmeno circular que lhes causa altos niveis de
estresse; no caso, além de repercutir em diferentes areas de sua vida e saude, atingiu tambem,
como vitimas secundarias, os usuarios que delas recebiam os cuidados. Os elementos que
intervieram no desenvolvimento e manutencdo do mobbing estavam relacionados aos aspectos
formativos, historicos e culturais, considerando-se entre eles 0s organizacionais, a cultura das
instituicbes de satde, bem como algumas caracteristicas dos atores envolvidos e do estilo de
relacdo de trabalho, responsaveis por um ciclo persistente de assédio (30).

Na Jordania, os ambientes psiquiatricos sdo locais em gque acontecem episodios violentos
contra os profissionais de enfermagem. Estudo investigou a prevaléncia, as consequéncias e 0s
fatores que contribuem para a violéncia fisica e verbal no trabalho em enfermeiros que atuam em
hospitais psiquiatricos daquele pais e adotou o desenho transversal e analitico para alcancar 0s
objetivos. Os dados foram coletados de enfermeiras que trabalham em unidades psiquiatricas de

internacdo aguda em trés instalacdes diferentes no pais: um hospital administrado pelo governo,
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um hospital psiquiatrico privado e um hospital universitario. A equipe de pesquisa coletou os
dados de 57 enfermeiras, em um mesmo periodo determinado. Os resultados mostraram que 27,5%
delas relataram ter sido agredidas fisicamente nos Gltimos 12 meses; 46,7% ficaram feridas em
decorréncia do incidente e 15,4% precisaram de tratamento formal apds o incidente; no entanto, a
maioria nunca se afastou do trabalho apds o ataque (68%). Os agressores foram majoritariamente
0s pacientes (93,3%) e os incidentes ocorreram nas unidades de salde (76,2%). A maioria das
agredidas relatou nunca ter levado o incidente ao conhecimento de seu supervisor (72,2%),
procurado ajuda do sindicato ou associacao (94,4%) ou preenchido formulério de incidente. Por
outro lado, 38,1% acreditavam que o incidente poderia ter sido evitado. Ao contrario da violéncia
fisica, muitas das participantes (71,9%) relataram ter sofrido abuso verbal nos ultimos 12 meses.
A maioria (66,7%) sofreu abuso verbal as vezes e 22,2% sofreram tais abusos o tempo todo, com
os incidentes ocorrendo dentro do estabelecimento de salde (78%); mais da metade relatou que
se tratava de incidente frequente em seu local de trabalho. Semelhante a violéncia fisica, a maioria
dos participantes relatou que os provocadores eram os pacientes (68,3%) e esses eventos ndo foram
comunicados a um membro sénior da equipe (85,7%); nenhuma delas procurou ajuda do sindicato
ou preencheu o relatorio do incidente (100,0%). Os profissionais nunca registraram queixas por
terem a crenca que a violéncia no ambiente de trabalho psiquiatrico € um risco ocupacional e que
conseguiam maneja-lo (31).

Em Malawi, na Africa Oriental, foi realizado um estudo descritivo e transversal que
utilizou 190 questionarios enviados as enfermeiras de cinco unidades do pais; 112 foram
devolvidos preenchidos. Essas cinco unidades incluiam dois hospitais centrais, um hospital
psiquiatrico e dois centros de saude. 86% dos entrevistados concordaram que a violéncia contra
enfermeiras € um problema; a prevaléncia desse evento nas cinco instalacdes nos 12 meses
anteriores foi de 71% e foi mais alta no hospital psiquiatrico (100%). Os tipos sofridos incluiram
abuso verbal (95%), comportamentos ameacadores (73%), agressdes fisicas (22%), assedio sexual
(16%) e outros (3%). Os perpetradores da violéncia foram pacientes (71%), seus parentes (47%)
e colegas de trabalho (43%). As enfermeiras reagiram aos incidentes de violéncia relatando aos
gerentes, contando aos amigos, chorando, retaliando ou ignorando-os. A maioria (80%) percebeu
que a violéncia tinha-lhes propiciado efeitos psicolégicos o que, consequentemente, afetava seu
desempenho laboral e fazia-as perder o interesse pela profissdo. O estudo recomendou que as
unidades de salde deveriam adotar politicas que visassem minimizar a violéncia contra essas

trabalhadoras para criar um ambiente de trabalho de enfermagem motivador e seguro (32).
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Na China, investigou-se a incidéncia de violéncia no local de trabalho envolvendo
enfermeiras de um hospital universitario e identificou-se os fatores de risco relacionados. O estudo
foi transversal; a amostra final compreendeu as respostas de 1.831 enfermeiras, de 1° a 15 de junho
de 2016. As caracteristicas demograficas das que sofreram qualquer forma de violéncia foram
coletadas e a analise de regressao logistica foi aplicada para avaliar os fatores de risco relacionados
ao fenébmeno. Do total de profissionais pesquisadas, 49,4% relataram ter sofrido algum tipo de
violéncia no Ultimo ano. As frequéncias de exposicao a violéncia fisica e nao fisica foram de 6,3%
e 49,0%, respectivamente. Enfermeiras nos niveis 2 a 4 e as de departamentos clinicos eram as
mais vulnerdveis a violéncia ndo fisica. Para a violéncia fisica, os dois fatores de risco
independentes estavam relacionados aos profissionais de um departamento de emergéncia, com 6
al0 anos de experiéncia. Concluiu-se que a violéncia no local de trabalho ameacou, diretamente,
as enfermeiras dessa instituicdo (33).

No Brasil, a violéncia entre trabalhadores de enfermagem tem sido, igualmente, mostrada
em alguns estudos.

No Parana, investigacao objetivou desvelar as percepcdes de trabalhadores de enfermagem
em relacdo a violéncia fisica ocupacional em servicos de urgéncia e emergéncia hospitalares. Foi
uma pesquisa qualitativa desenvolvida por meio de 16 entrevistas individuais, cujos dados foram
coletados entre mar¢co e maio de 2015 em dois hospitais de média complexidade. Para
interpretacdo dos discursos foram adotados a analise de conteudo e o interacionismo simbdlico
como referenciais metodologico e tedrico, respectivamente. Os atos agressivos foram perpetrados,
em sua maioria, por pacientes e por profissionais de outras areas da salde, e suas motivacdes
estavam intimamente relacionadas a maneira com que os envolvidos comunicaram-se. Outro
aspecto desvelado foram as reacGes dos trabalhadores de acordo com suas caracteristicas pessoais
e a maneira como desenvolveram o self (consciéncia de si mesmo). A compreensao da violéncia
fisica ocupacional sob a perspectiva dos diferentes atores revelou sua complexidade e a
importancia do desenvolvimento de acbes, ndo so pelos profissionais de enfermagem, mas pelas
equipes multiprofissionais e intersetoriais, visando a prevencédo e ao enfrentamento da violéncia
ocupacional (34).

Estudo de revisdo de literatura sobre a interface da violéncia como risco ocupacional entre
trabalhadores de enfermagem selecionou 15 artigos cientificos para a analise de conteldo,
concluindo que a violéncia no trabalho da enfermagem parece tender a um perfil delimitado e o
assédio moral deve ser foco nas acdes de lideranca, com vistas as mudangas no processo de

trabalho que favorecam a protecdo das vitimas (35).
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No Sul do Brasil, investigagdo objetivou identificar as estratégias utilizadas pelos
trabalhadores de enfermagem de um servico de hemodialise em situacOes de violéncia perpetrada
por pacientes durante a assisténcia. A pesquisa foi de abordagem qualitativa, descritiva e
exploratoria, que utilizou grupo focal com a participacdo de oito trabalhadores da equipe de
enfermagem, de um servico de hemodialise privado, do sul do Brasil. Empregou-se a analise de
conteldo tematica para tratamento dos dados. As estratégias utilizadas foram descritas nas
categorias: tolerar a violéncia pela condicdo de salde do paciente; contornar as situacdes de
conflito e ceder a solicitacdo do paciente; adotar um posicionamento de rejeicdo a violéncia e
afastar-se do agressor. Evidenciou-se a necessidade de mobilizagéo coletiva dos trabalhadores e,
principalmente, da instituicdo, na busca pela prevencéo e ndo propagacao da violéncia no ambiente
de trabalho (36).

No Estado do Maranhdo, estudo objetivou investigar e caracterizar praticas de violéncia
psicoldgica intraequipe, nas relacdes entre pacientes, acompanhantes e outros profissionais com
os trabalhadores de enfermagem da rede hospitalar publica de Caxias. Foi uma pesquisa descritiva
e quantitativa com dados coletados entre novembro de 2013 a maio de 2014. A agressdo verbal
foi o subtipo de violéncia psicologica mais frequente (95%), seguida pelo assédio moral (27%). A
emergéncia (51%) foi o setor de maior ocorréncia, pacientes (60%) foram os principais agressores,
enfermeiros (76%) sofreram mais violéncia, sendo a maioria do sexo feminino, jovens e pouco
experientes. A maior quantidade de ocorréncias foi a agressdo verbal perpetrada por pacientes
contra enfermeiros no setor de emergéncia e esses trabalhadores tentavam fingir que nada
aconteceu ou ficavam inertes, diante do ocorrido (37).

No contexto do Estado de Sao Paulo, uma investigacéo sobre violéncia, realizada em 2017,
pelo Conselho Regional de Enfermagem de Sdo Paulo (COREN-SP) e Conselho Regional de
Medicina de Séo Paulo (CREMESP), identificou que 77% dos profissionais de enfermagem foram
agredidos no trabalho e, a exemplo do Estado do Maranh&o(37), em 53% dos episddios relatados
o0 agressor foi o paciente, motivado pelas mas condicdes e pela demora ao atendimento, pela espera
infindavel para a marcacdo de consultas, entre tantas outras condi¢6es adversas. Mesmo sofrendo
agressoes, 87% dos profissionais ndo registraram queixa a policia ou denunciaram a qualquer
orgao de governo. Esse dado remete a alta subnotificacao das violéncias sofridas no trabalho (38).

No Parana, estudo qualitativo objetivou compreender a percepcdo de enfermeiros de
unidades de pronto atendimento sobre a violéncia vivenciada no trabalho. Foram realizadas
entrevistas com 21 profissionais entre novembro e dezembro de 2018 em duas unidades de pronto

atendimento. Foi adotado o Interacionismo Simbolico como referencial tedrico e a técnica de
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Anélise de Conteldo Tematica para avaliar os dados. Como resultados, da categoria temética
“vivenciando a violéncia psicolégica no cotidiano laboral do enfermeiro” evidenciou-se que
esteve relacionada com ameacas contra as suas vidas, Xxingamentos, humilhagdes,
constrangimentos, tentativa de denegri-los, bem como pela pressdo dos subordinados. Ja na
categoria “vivenciando a violéncia fisica no cotidiano laboral do enfermeiro” verificou-se que foi
impetrada por meio de empurrdes, puxdes de cabelo, arremesso de objetos, presenca de armas de
fogo e de facas e presenciar assassinato. Os enfermeiros sofreram atos de violéncia por pessoas
externas e internas, das proprias unidades de pronto atendimento e os gestores, 0s enfermeiros e a
sociedade precisam olhar reflexiva e criticamente para as violéncias que acontecem e implementar

acOes para evita-las e, assim, propiciar um ambiente laboral seguro para os envolvidos (39).

A violéncia no trabalho da enfermagem durante da pandemia

Durante a pandemia da COVID-19 no mundo e no Brasil, 0s estressores presentes nos
ambientes de trabalho da atuacéo profissional da enfermagem parecem estar aumentando, o que €
exemplificado com as pesquisas apresentadas a seguir, mostrando que algumas das caracteristicas
dos episodios violentos parecem ter sido exacerbadas com a pandemia.

Estudo qualitativo que objetivou identificar e analisar os estressores vivenciados por
profissionais de saude na linha de frente do combate a COVID-19 mostrou a importancia das
praticas integrativas e complementares para o bem-estar social. Foram identificados sentimentos
vivenciados diante da pandemia, conforme a Gtica do profissional de salde e a preocupagdo com
a manutencdo da saude mental e o impacto das condic¢des de trabalho e perda de colegas. Torna-
se necessario que acOes de intervencdo sejam realizadas visando o comprometimento da gestéo,
garantindo a seguranca do profissional que trabalha com o fornecimento de EPI e, também,
assisténcia voltada a sua satude mental (40).

Os profissionais de salde constituem-se na base de todo sistema de salde; eles estdo na
linha de frente da COVID-19 e estdo expostos aos perigos gue colocam suas vidas em risco. Os
perigos incluem exposicdo aos patdgenos, longas horas de trabalho, sofrimento psicoldgico, fadiga
e esgotamento ocupacional. Esses profissionais de saude, dentre eles os da area da enfermagem,
vivenciam estresse e preocupacdo em transmitir a doenca aos familiares e vivenciam uma sensacao
constante de medo intenso, estigmatizacdo e ostracismo ao tratar pacientes com COVID-19.
Torna-se imperativo, entdo, cuidar do seu bem-estar, para prevenir consequéncias graves aos

pacientes e um possivel colapso nos sistemas de salde (41).
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Em relagdo ao contexto da pandemia da COVID-19 e estes trabalhadores, vale ressaltar
que em 6 de maio de 2020, o Conselho Internacional de Enfermeiros (CIE) relatou que, em todo
0 mundo, cerca de 90.000 profissionais de salde foram infectados com o novo coronavirus,
denominado de SARS-CoV-2. Outras fontes relataram mais de 50 mortos e 3.000 infectados na
China (em 3 de abril de 2020) e 27 mortos e 9.282 infectados nos EUA (em 9 de abril de 2020).
Na Russia, em maio de 2020, 260 médicos morreram por causa da Covid-19. Os profissionais de
salde sofreram violéncia, assédio e discriminacdo em suas comunidades e foram forcados a
mudar-se de suas casas ou foram agredidos, fisicamente (9).

Na Turquia, investigagdo teve como objetivo refletir sobre o aumento da violéncia e da
discriminacdo deferidas aos profissionais de salde, dentre eles da enfermagem, em razdo da
pandemia do novo coronavirus. Por ser uma doenca nova, ainda existem muitas incertezas a seu
respeito, o que pode levar ao surgimento de violéncia e preconceito aos profissionais de saude.
Foi justamente o que aconteceu quando a populagdo, erroneamente, comegou a ver esses
profissionais como disseminadores de doencas. Organizacfes internacionais pedem que
governantes de todo mundo tomem providéncias, procurando proteger as equipes de saude de se
tornarem vitimas de violéncia e discriminacdo. Os autores sugeriram que administradores
hospitalares e governantes precisavam criar medidas, visando impedir que essas agressdes e
discriminacGes continuem a ocorrer (42).

Na Ucrania, manifestantes sugeriram Chernobyl como o lugar mais adequado para colocar,
em quarentena, os pacientes com a COVID-19 (8). Além disso, os profissionais de satde também
foram estigmatizados por algumas comunidades, rotulando a pandemia como “puni¢do divina” e
descartando as medidas de prevencdo e controle necessarias.

Na China, a experiéncia de profissionais de saude, incluindo os da area da enfermagem,
respondendo a COVID-19 na provincia de Hubei, foi examinada, destacando-se trés temas
principais, relacionados: ao dever e ao sacrificio, aos desafios de trabalhar em um ambiente de
crise e a resiliéncia em meio a desafios. Entretanto, identificou-se que o governo chinés falhou em
proteger os profissionais de salde e censurava-os, detendo-os pelas denuncias feitas. Em fevereiro
de 2020, uma enfermeira do Hospital Central de Wuhan postou, nas redes sociais, um quadro
devastador de negligéncia com os profissionais satde e de medo das represalias do governo. Além
disso, desde janeiro de 2020, varias pessoas foram detidas por causa de seu discurso online e
muitas vezes acusadas de espalhar boatos. A falta ou inadequacédo de EPI ndo pdde ser reportada;
0 médico que foi o primeiro a dar o alarme sobre a COVID-19, foi forcado a assinar uma confissao,

na qual foi acusado de fazer declarac@es falsas, que perturbavam a ordem publica; ativistas foram
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detidos por operarem uma pagina da Web para coletar historias censuradas da COVID-19 e
jornalistas, apds reportarem sobre a pandemia (9).

Estudo realizado pelo Physicians for Human Rights, New York, EUA,; International
Council of Nurses, Geneva, Switzerland e World Medical Association, Ferney-Voltaire, France
alertou que os ataques contra profissionais de saude deveriam parar, especialmente enquanto o
mundo luta contra a COVID-19, identificando cenas de violéncia em varios paises contra esses
profissionais (43).

No México, os profissionais de satde sofrem discriminacdo, ameagas e ataques. Em 10 de
maio de 2020, havia 33.460 casos confirmados de COVID-19 naquele pais e 3.353 mortes
notificadas. O nimero crescente de casos trouxe uma onda de violéncia contra profissionais de
salde que foram, injustamente, acusados de espalhar a doenca. Foi observado que alguns pacientes
tossiam ou cuspiam, propositalmente, nesses trabalhadores; eles, junto com a administracéo
hospitalar e o governo deveriam exercer “tolerancia zero” com rela¢do a violéncia sofrida (41).
Ainda nesse pais, muitas pessoas ainda acreditam que a COVID-19 é uma farsa ou temem que as
enfermeiras estejam espalhando a infec¢cdo na comunidade; assim, alguns profissionais foram
borrifados com alvejante ou café quente jogados no caminho para o labor (44).

Na india, foi registrada uma queixa criminal contra um médico que denunciou a falta de
EPI para profissionais de saude; de marco a abril de 2020, a organizacdo nao governamental
Insecurity Insight identificou 360 eventos em 77 paises, que vao desde protestos, blogueio de
instalacGes de saude, ameacas e ataques aos profissionais de saude no contexto da COVID-19 (9).
Ainda na India, estudo mostrou a questdo preocupante da violéncia contra os profissionais de
saude envolvidos na prestacdo dos servicos durante a pandemia; isso deixa-0S apreensivos e
vulneraveis as consequéncias psicoldgicas negativas (45).

Outros relatos mostram o aumento da violéncia contra profissionais de saude, incluindo os
de enfermagem, em todo o mundo. Centenas de incidentes de violéncia e assédio foram
registrados; mais de 600 incidentes de violéncia, assédio ou estigmatizacdo ocorreram contra
profissionais de saude, pacientes e infraestrutura de satde, em relacdo a COVID-19, conforme o
Comité Internacional da Cruz Vermelha (CICV) em um comunicado em 18 de agosto de 2020.
Envolvem mdltiplos tipos de violéncia, tanto nos locais de trabalho como nas residéncias desses
profissionais (46).

Mediante ao exposto anteriormente, a pandemia COVID-19 apresenta efeitos catastréficos
e sem precedentes no sistema de salde, na sociedade e na economia sul-africanos. A auséncia de

EPI adequados e de condi¢cdes de trabalho também é uma forma de violéncia contra os
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profissionais da satide. O sistema de satde da Africa do Sul sofre com a escassez aguda de EPI,
como protetor facial ou 6culos de protecéo, avental e luvas resistentes, bem como respiradores
N95 para profissionais de salude da linha de frente, devido as interrup¢des na cadeia de
suprimentos global de equipamentos médicos. A falta de instalacGes de saude equipadas e EPI
para profissionais de salde aumentaram as chances de infeccdo. Além disso, encontrar um
equilibrio fornecendo cuidados de saude essenciais para pacientes com a COVID-19 e protegendo
os profissionais de salde contra infecgdes, especialmente em face do aumento de infecgdes desses
trabalhadores devido a falta de EPI, é uma tarefa desafiadora (47).

No Brasil, estudo objetivou discutir a violéncia institucional do trabalho contra
profissionais de enfermagem frente a pandemia COVID-19. Foi um artigo reflexivo que ocorreu
por meio da analise de textos pertinentes ao tema e ao cenario pandémico atual, estruturado em
dois topicos: no primeiro discute-se a violéncia vivenciada pela enfermagem no setor saide e
como ela afeta a satde dos trabalhadores e a seguranca do paciente; no segundo discute-se a
violéncia institucional vivenciada no contexto da pandemia da COVID-19 e apontamentos para
mudancas nessa realidade. Ao final, concluiu que é urgente que o Ministério Publico do Trabalho,
os Sindicatos e demais Orgaos fiscalizadores estejam atentos a demanda por melhores condicdes
de trabalho dos profissionais da enfermagem, tendo em vista que o Brasil esta entre os paises com
alta mortalidade de trabalhadores da saude acometidos por essa doenca. Estas reflexdes deveriam
estimular novas pesquisas com maior nivel de evidéncia, que abordem a realidade vivenciada pela
enfermagem em diferentes regides (48).

No Brasil, trabalhadores de saude, notadamente de enfermagem, foram agredidos mesmo
durante um ato silencioso em memoria de colegas, que perderam suas vidas lutando contra a
COVID-19. Autoridades brasileiras e administradores de instituicdes de salde também precisam
se empenhar para informar, corretamente, a populacdo e proteger os profissionais de saude, para
que eles possam atuar com eficacia e ter um bom desempenho durante esse periodo de pandemia
(49-50).

Diante de todos esses dados, o International Council of Nursing (ICN) expos em um
relatorio de junho de 2020 que mais de 230.000 profissionais de salde contrairam o novo
coronavirus em todo o mundo, enquanto mais de 600 enfermeiras morreram devido ao virus, ou
seja, a enfermagem esta sendo considerada uma das funcGes mais perigosas do mundo, no
momento. Foi solicitado aos governos que registrassem o numero de infeccdes e mortes entre 0s
profissionais de salde e tomassem todas as medidas necessarias para proteger esses trabalhadores

do novo coronavirus (44).
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Tem-se, entdo, que o enfermeiro é um profissional com capacitacdo teorico-préatica para
realizar as atividades técnicas, assistenciais e gerenciais necessarias, na busca pela melhoria da
qualidade e efetividade do atendimento ao paciente, durante a pandemia de COVID-19 (51);
entretanto, necessita ser respeitado e trabalhar com seguranca, para que consiga ofertar uma
assisténcia efetiva aos seus clientes, tanto os infectados como os ndo infectados com o virus
SARS-CoV-2.

5 CONCLUSAO

Constatou-se que as caracteristicas da violéncia ndo se modificaram, substancialmente, nos
periodos antes e durante o surto pandémico da COVID-19. Os estressores ocupacionais presentes
nos ambientes de trabalho da atuacdo profissional da enfermagem, antes da pandemia,
caracterizaram-se por assédio moral, agressdo verbal e fisica, sendo o assédio moral no ambito
profissional como um problema prioritéario as acdes de gestdo, visando a prote¢édo do trabalhador
e, consequentemente, a qualidade do processo de trabalho no planejamento das acfes de salde.
Durante a pandemia da COVID-19, observou-se, ainda, uma demanda de violéncia psicossocial
relacionada as condicdes de trabalho da enfermagem, no que tange ao uso de Equipamentos de
Protecdo Individual, bem como ao numero de recursos humanos atuantes em linha de frente da
pandemia. Destaca-se, também, a preocupacéo desses trabalhadores em transmitir a doenca aos
familiares, vivenciando sensa¢des de medo intenso ao tratar pacientes com a COVID-19. Entdo, a
violéncia que se perpetua no trabalho de enfermagem, ja ha alguns anos, manteve-se e cresceu, na
atual crise pandémica. No decorrer da pratica assistencial, os trabalhadores de enfermagem
sofreram assédios, foram agredidos verbal, fisica e psicologicamente, o que possivelmente vem
Ihes ocasionando tanto danos fisicos como psiquicos e morais, 0s quais podem refletir, de forma
substancial, em sua vida profissional e pessoal.

Como limitacGes desse estudo tem-se que um texto tedrico-reflexivo reflete, sobremaneira,
a opinido de seus autores, embora fossem pesquisados varios estudos internacionais para
corroborar esta reflexdo. Quanto aos avancos de conhecimento para a area, espera-se que esse
artigo possa ser um alerta aos proprios trabalhadores de enfermagem e principalmente aos
gestores, possibilitando a criacdo de politicas publicas, assim como, elaborar estratégias de
minimizacdo desse indesejavel fendbmeno e ofertar uma maior protecdo e seguranca para o
desenvolvimento do trabalho digno e com qualidade. E importante ainda criar a cultura de

tolerancia zero para qualguer tipo de violéncia.
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