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APRESENTAÇÃO

A coleção “Ciências da Saúde no Brasil: Impasses e Desafios” é uma coletânea 
composta de nove obras, e aborda no seu primeiro volume diversos enfoques do ambiente 
de trabalho dos profissionais da saúde, oportunizando um panorama de estudos sobre o 
adoecimento e desgaste mental dos profissionais no ambiente hospitalar, as dificuldades 
vivenciadas no trabalho noturno, inconsistências encontradas em prescrições médicas, até 
mesmo a prevalência da Síndrome de Burnout e seus impactos na qualidade de vida e 
na saúde mental de médicos, enfermeiros e servidores públicos da polícia. Reconhecida 
como “síndrome do esgotamento profissional” pelo Ministério da Saúde (MS), a Síndrome 
de Burnout pode ser entendida como “distúrbio emocional com sintomas de exaustão 
extrema, estresse e esgotamento físico resultante de situações de trabalho desgastante, 
que demandam muita competitividade ou responsabilidade” (BRASIL, MS 2019). É notório 
que todas essas características são vivenciadas por médicos, enfermeiros, técnicos de 
enfermagem, fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, gestores hospitalares e os mais 
variados segmentos de profissionais que lidam com a saúde da população. O trabalho em 
saúde exige do profissional uma intensa dedicação, atenção nas tarefas, aperfeiçoamento 
constante de conhecimentos, além de um alto empenho para conciliar as necessidades dos 
pacientes com as suas competências profissionais e demandas da estrutura da instituição 
onde trabalha. Portanto essa obra permite uma leitura valiosa sobre a questão da vida 
laboral, saúde mental, fatores psicossociais, exaustão psicoemocional, seus efeitos e 
repercussões na qualidade de vida dos profissionais da saúde. 

Diante de todo esse quadro de pressões e intensa carga de sufocamento emocional, 
já vivenciados na rotina dos profissionais da saúde, não poderíamos deixar de acrescentar 
nesse volume o agravamento dessa situação por conta da pandemia vivenciada desde 
março de 2020, ocasionada pela Síndrome Respiratória Aguda Grave causada pelo novo 
coronavírus (SARS-CoV-2), que gerou impacto social, econômico e psicológico na vida 
laboral dos profissionais da saúde, pois além do  estresse e sobrecargas de trabalho já 
comumente vivenciados, passaram a conviver também com o medo de adquirir a infecção, 
e/ou transmitir a seus familiares. Será abordado o modelo ideal de máscara a ser utilizada 
pelos profissionais de saúde da linha de frente no combate ao novo coronavírus e terá 
também um capítulo sobre a distribuição espacial dos casos confirmados da Covid-19 em 
hospitais pediátricos no território brasileiro.

Para finalizar esse volume, o último capítulo versa sobre o atual cenário do Sistema 
Único de Saúde (SUS), a partir de uma revisão narrativa de literatura que apresenta uma 
análise da saúde pública brasileira, e a necessidade de decisões referentes aos rumos da 
saúde coletiva do país.



Sabemos o quanto é importante divulgar os avanços da ciência e da saúde no 
Brasil, seus impasses e desafios, por isso a Atena Editora proporciona através dessa 
coletânea, nove volumes propiciando uma rica divulgação de trabalhos científicos para que 
os pesquisadores da área da saúde possam expor os resultados de seus estudos. 

Isabelle Cerqueira Sousa 
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RESUMO: INTRODUÇÃO: A pandemia da 
COVID-19 disseminou-se rapidamente pelo 
mundo, deixando milhões de pessoas infectadas, 
entre elas, trabalhadores que no exercício de 
suas funções foram expostos ao vírus Sars-
Cov-2, sejam eles profissionais da saúde na linha 
de frente contra essa doença ou trabalhadores 
de outras áreas essenciais. OBJETIVO: Avaliar 
os impactos sociais, econômicos e psicológicos 
da COVID-19 na saúde dos trabalhadores. 
MÉTODOS: Trata-se de uma Revisão Narrativa 
da literatura que avaliou artigos das bases 
de dados PubMed, Scielo, Google Scholar e 
Science direct em Português, Inglês e Francês. 
RESULTADOS: Os profissionais da saúde 
estão sofrendo com a sobrecarga de trabalho, 
com o medo de infecção própria e familiar 
e com o aumento de distúrbios psicológicos 
como estresse, ansiedade e depressão. Alguns 
trabalhadores em geral enfrentam o risco de 
trabalhar sem seguir as regras de segurança 
em saúde propostas e outros perderam seus 
empregos ou tiverem redução dos salários. 
CONCLUSÃO: É consenso literário que essa 
pandemia proporcionou exaustão mental e física 
para todos os trabalhadores, devido ao impacto 
no âmbito social, econômico e psicológico. 
Portanto, é inegável que a pandemia modificou 
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a vida dos trabalhadores no mundo, gerando a necessidade de adequação para que eles 
trabalhem com segurança em saúde. 
PALAVRAS-CHAVES: Profissionais, saúde, Covid-19, Sars-Cov-2. 

THE NEW CORONAVIRUS PANDEMIC: A SOCIAL, ECONOMIC AND 
PSYCHOLOGICAL IMPACT ON WORKING LIFE

ABSTRACT: INTRODUCTION: The COVID-19 pandemic has spread rapidly around the 
world. Millions of people were infected, including healthcare workers and  workers from 
other essential areas in which, in the exercise of their duties, became exposed to the Sars-
Cov-2 virus. OBJECTIVES: Analyze the social, economic and psychological impacts of 
COVID-19 on workers’ health. METHODS: This is a Narrative Review of the literature that 
evaluated articles from the PubMed, Scielo, Google Scholar and Science direct databases in 
Portuguese, English and French. RESULTS: Healthcare workers were under the pressure of 
work overload as well as the fear of self and family infection. Moreover, there is an increase 
of psychological disorders such as stress, anxiety and depression. In addition, some workers 
were facing the risk of working without following the proposed health safety rules whereas 
others have lost their jobs or have had their wages reduced. CONCLUSION: It is a literary 
consensus that this pandemic provided mental and physical exhaustion of all workers, due to 
the social, economic and psychological impact. Therefore, it is undeniable that the pandemic 
has changed the lives of workers worldwide, creating challenges and the need of adaptation 
in order to perform their work safely. 
KEYWORDS: Healthcare workers, Covid-19, Sars-Cov-2.

1 | 	INTRODUÇÃO
Em 11 de março de 2020, a Organização Mundial da Saúde (OMS) declarou uma 

situação de pandemia causada por um novo coronavírus, o Sars-Cov-2 que se disseminou 
rapidamente pelo mundo (1). Esse vírus foi descoberto em pacientes que apresentaram 
quadro de pneumonia na cidade de Wuhan, na província de Hubei, na China, em dezembro 
de 2019 (2)an outbreak of unusual pneumonia was reported in Wuhan with many cases 
linked to Huanan Seafood Market that sells seafood as well as live exotic animals. We 
investigated two patients who developed acute respiratory syndromes after independent 
contact history with this market. The two patients shared common clinical features 
including fever, cough, and multiple ground-glass opacities in the bilateral lung field with 
patchy infiltration. Here, we highlight the use of a low-input metagenomic next-generation 
sequencing (mNGS. A doença causada pelo Sars-Cov-2 foi nomeada de COVID-19, a qual 
tem apresentação clínica inespecífica que pode variar desde uma alteração respiratória 
assintomática ou leve até um acometimento grave que pode ser fatal (3). Os principais 
sintomas têm sido relatados por muitos estudos como febre, tosse seca, dispneia, fadiga e 
produção de escarro (4–6)China, was caused by a novel betacoronavirus, the 2019 novel 
coronavirus (2019-nCoV.
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Já se sabe que indivíduos com algumas comorbidades têm maior chance de 
complicação na evolução da COVID-19. Em um estudo prospectivo, realizado no Hospital 
Pulmonar de Wuhan, foram admitidos 179 pacientes adultos com COVID-19, no período 
de 25 de dezembro de 2019 até 7 de fevereiro de 2020. Desses 179 pacientes, no dia 
24 de março foi verificado que 21 (11,7%) morreram por falência múltipla dos órgãos, 
principalmente decorrente de insuficiência respiratória e cardíaca e 158 pacientes 
obtiveram liberação hospitalar. Os pacientes que morreram eram mais velhos (≥ 65 
anos), apresentavam maior prevalência de hipertensão arterial sistêmica e doenças 
cardiovasculares e cerebrovasculares em comparação aos pacientes que receberam alta 
(7).

Além disso, é de extrema importância identificar os indivíduos que pelo exercício 
de suas funções estão mais expostos a contaminação. Primeiramente, uma importante 
preocupação deve ser a saúde dos profissionais da saúde que constituem a linha de 
frente no combate da COVID-19, como também os meios que estão sendo oferecidos para 
que eles exerçam seu trabalho. Somado a isso, outros profissionais como os de serviços 
essenciais também estão tendo que se reeducar para trabalhar com segurança e saúde.

Infelizmente, os profissionais da saúde estão com muitas dificuldades no 
enfrentamento da COVID-19, sendo relacionadas não somente a sua própria saúde física, 
mental e familiar, como também, à sobrecarga nas jornadas de trabalho, que muitas vezes 
estão ocorrendo sem o uso dos equipamentos de proteção individual (EPI) pela falta no 
estoque e com dúvidas acerca do diagnóstico e tratamento correto para cada paciente, 
tendo em vista que ainda não se tem dados satisfatórios desses procedimentos (8–10). 
Os estudos apontam que os profissionais da saúde possuem três vezes mais chance de 
contrair o vírus que a população em geral. No Brasil, em maio de 2020, havia 31,7 mil 
profissionais da saúde infectados pela COVID-19, apresentando uma das mais altas taxas 
de contaminação do país (9,11,13).

Além disso, a infecção dos profissionais da saúde representa uma ameaça tripla à 
desaceleração da pandemia pela COVID-19, uma vez que, esses profissionais se tornam 
pacientes em um sistema de saúde já sobrecarregado, reduzem o número de profissionais 
da saúde atuantes e se tornam vetores para parentes e para a comunidade. Cuidar da linha 
de frente é imperativo para controlar a pandemia (14). Se tratando das demais categorias 
de trabalhadores, no exercício também de suas funções essenciais, deve-se destacar 
que também haja cuidados em saúde para a prevenção da infecção. As primeiras mortes 
registradas na China e no Brasil foram de indivíduos contaminados em exercício de seus 
trabalhos, por isso, a importância de promover as condições adequadas para que todos 
possam trabalhar com riscos baixos (9,15). 

O Ministério Público do Trabalho (MPT), em São Paulo, identificou aproximadamente 
500 denúncias contra empresas que expuseram seus funcionários ao risco de 
contaminação, registradas entre os dias 1º e 24 de março de 2020 (16). Porém, a 
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subnotificação do número de casos positivos para a COVID-19, principalmente no Brasil, 
limita uma notificação específica por grupos ocupacionais. Assim, não é possível avaliar 
onde e em que circunstâncias os indivíduos testados positivos estavam trabalhando, como 
também, impossibilita a identificação de possíveis focos de disseminação relacionados 
com atividades do trabalho (17).

Ademais, os impactos do novo coronavírus nas diversas categorias de trabalho não 
se limitam ao âmbito da saúde. É de conhecimento público que desde 2015 o mercado de 
trabalho brasileiro já se encontrava em remissão e com a nova crise econômica provocada 
pela COVID-19, a economia sofreu um novo golpe, o qual influenciou nos níveis de 
desemprego, paralisação econômica maciça e redução salarial, sendo esta responsável 
pelo crescimento do endividamento familiar (18).  Sendo assim, esses fatores econômicos 
somados ao medo causado pela gravidade do vírus, à mídia social recoberta por notícias 
alarmantes sobre a doença e ao caos generalizado estão afetando diretamente a saúde 
mental de trabalhadores e da população em geral.(19,20).

Nesse cenário de instabilidade e número crescente de casos, foi relatado que em 
11 de julho de 2020, um total de 12.520.431 casos foram confirmados em pelo menos 188 
países e 560.830 mortes pela COVID-19 (21). No Brasil, também em 11 de julho, havia 
1.800.827 casos confirmados e 70.398 mortes causadas pela COVID-19 (22).

Diante desse número expressivo, se torna relevante pesquisas centradas nessa 
pandemia. Sendo assim, este estudo focou na verificação das condições da saúde de 
diversas classes ocupacionais, tendo como ênfase a avaliação dos profissionais de saúde, 
uma vez que estes vivenciam diariamente o estresse físico e emocional devido ao papel que 
executam em meio a pandemia do novo coronavírus. Afinal, mesmo com as recomendações 
da OMS, muitos profissionais da saúde lidam com o medo de contaminação no ambiente 
de trabalho não só pela falta de equipamentos mas também pela escassez de treinamento 
que receberam para atuar na linha de frente de combate ao vírus, acarretando em impactos 
na sua saúde mental (23–25).

2 | 	OBJETIVO
Esta revisão busca elucidar a relação dos profissionais, tanto da saúde quanto em 

geral, com a pandemia do novo coronavírus. 

3 | 	METODOLOGIA
O estudo em questão é uma Revisão Narrativa que usou os descritores “Covid 

19 AND healthcare workers, Covid 19 AND workers, Covid 19 et travail, Covid 19 et les 
travailleurs, Covid 19 et les professionnels de la santé” utilizando as bases de dados 
PubMed, Scielo, Google Scholar e Science direct nos idiomas Português, Inglês e Francês. 
Os artigos selecionados após a busca foram analisados e descritos ao longo dessa revisão.
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4 | 	RESULTADOS 

 Profissão  Consequências Referência

Trabalhadores 
da saúde Desproteção das equipes de saúde por falta de EPI. (28)

Trabalhadores 
da saúde

Angústia por tomada de decisões difíceis no acompanhamento 
do paciente, a dor de perder colegas de trabalho e pacientes e o 
risco de infecção própria e de seus familiares. 

(8,9)

Trabalhadores 
da saúde

Aumento do sentimento de culpa devido ao insucesso 
terapêutico, já que o número de mortos é extremamente elevado 
pela COVID-19.

(31)

Trabalhadores 
da saúde

Aumento de distúrbios psicológicos (depressão, estresse e 
ansiedade). (35)

Trabalhadores 
da saúde

São submetidos a longas jornadas de trabalho acompanhadas de 
uma pressão significativa com recursos muitas vezes limitados e 
não ideais.

(39)

Trabalhadores 
da saúde

O distanciamento social, o aumento da pressão profissional e 
o uso de roupas de proteção diariamente devido a pandemia 
se apresentaram como fatores potencializadores do estresse, o 
qual eleva os níveis de vigilância do indivíduo podendo reduzir a 
qualidade do sono.

(30)

Trabalhadores 
da saúde

Encaram o vício de medicamentos, álcool e drogas, uma vez 
que esses trabalhadores possuem um acesso mais fácil a 
medicamentos psicotrópicos e não buscam ajuda devido a uma 
estigmatização de suas profissões.

(31)

Trabalhadores 
da saúde

(enfermeiros)

Sentem ansiedade e desamparo devido a tantos pacientes, mas, 
mesmo assim, precisam  manter sua saúde psicológica para 
garantir a qualidade do atendimento aos que necessitam de seus 
cuidados.

(40)

Trabalhadores 
da saúde

(enfermeiros)

Devido a necessidade de economizar EPIs pela grande 
escassez, como também, pelo tempo gasto na paramentação 
e desparamentação rigorosa, dificultam a realização de 
necessidades fisiológicas básicas como alimentar-se, hidratar-se 
ou ir ao banheiro.

(33)

Estudantes de 
medicina Adaptação para formatos remotos e adiamento de aulas práticas.  (43)

Trabalhadores 
em geral

Todos os campos de atuação do trabalho devem ser 
considerados na estratégia de enfrentamento da pandemia 
da COVID-19. Diversas atividades de trabalho podem ter um 
papel fundamental na transmissão do vírus e, portanto, a análise 
de como contribuem para disseminação é determinante para a 
prevenção da doença.

(45)

Trabalhadores 
em geral

No Brasil e na China, as primeiras mortes por COVID-19 foram 
de trabalhadores infectados no exercício de suas funções, sendo 
respectivamente, de uma doméstica e de trabalhadores do 
mercado de frutos do mar, considerado o foco inicial da doença .

(9,15)

Trabalhadores 
em geral

O Ministério Público do Trabalho (MPT) de São Paulo, 
contabilizou em torno de 500 denúncias contra empresas que de 
alguma forma expuseram seus funcionários ao risco de contágio 
ao COVID-19, registradas entre os dias 1º e 24 de março de 
2020.

(16)
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Trabalhadores
em geral

Os impactos da pandemia nos profissionais e a repercussão 
deles na economia são muito elevados. Na França, o 
levantamento realizado em 6 de maio estimou que o fechamento 
administrativo de comércios não essenciais impactou 1,8 milhões 
de assalariados e 330.000 independentes.

(48)

Trabalhadores 
informais

Trabalhadores informais é uma classe que enfrenta problemas 
com a desregulamentação e que, o Estado brasileiro, deveria 
garantir proteção social em tempos de pandemia. A informação 
deve chegar a esses trabalhadores, sendo necessário 
elaboração de ações de educação em saúde que sejam capazes 
de alcançar indivíduos em situações de trabalho inabitual.

(44)

Trabalhadores 
migrantes

Existem 150 milhões de trabalhadores migrantes internacionais 
(TMIs) em todo o mundo, sendo que 95% residem nas cinco 
regiões da OMS em que casos da COVID-19 foram confirmados. 
Entende-se, que, esse grupo de trabalhadores deveria ter a 
atenção em saúde mais acessível de acordo com suas diferentes 
necessidades.

(49)

Tabela 1. Síntese das principais consequências para os trabalhadores extraídas dos artigos 
selecionados, com base no objetivo deste estudo.

Figura 1. Fluxograma dos principais impactos para os trabalhadores da saúde e para os 
trabalhadores em geral.
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5 | 	PROFISSIONAIS DA SAÚDE
O Brasil, devido ao seu grande território, a sua diversidade cultural, e a sua 

distribuição de renda e de equipamentos de saúde desigual, enfrenta desafios para que 
se tenha uma efetiva vigilância na área de Saúde do Trabalhador. Já se sabe da falta de 
investimentos no Sistema Único de Saúde (SUS) acarretando na sua deterioração, por 
isso, em meio a uma pandemia, nota-se o despreparo, a desproteção das equipes de 
saúde pela falta de EPI e o número insuficiente de recursos humanos para a atenção 
básica e especializada (26–28)requests for action, criticism and praise to the actions of the 
Executive Branch.

Os profissionais da saúde estão tendo, então, que lidar com a falta de equipamentos 
e dispositivos fundamentais ao diagnóstico e tratamento dos indivíduos com quadros 
clínicos suspeitos ou confirmados da doença (testes rápidos, respiradores, balões de 
oxigênio, entre outros). Somado a isso, existem as angústias para tomada de decisões 
difíceis no acompanhamento do paciente, a dor de perder colegas de trabalho e pacientes 
e o risco de infecção própria e de seus familiares (8–10,29).

A literatura científica sobre o assunto aponta que profissionais da saúde possuem 
três vezes mais chance de contrair o vírus que a população em geral. No Brasil, cerca de 
3,5 milhões de trabalhadores atuam no Sistema Único de Saúde (SUS) e em maio de 2020 
já foram registrados 31,7 mil profissionais da saúde infectados pela COVID-19 (9,11,13).

A Comissão Nacional de Saúde da China informou que mais de 3.300 profissionais 
foram infectados até o início de março. Na Itália, 20% dos profissionais de saúde do país foram 
contaminados após o contato com pacientes infectados e a infecção também alcançou os 
trabalhadores dos serviços de limpeza, sendo que a falta de EPIs adequados nos hospitais 
foi o motivo mais apontado para o aumento nas taxas de infecção (9,11,12,15,26,28)
requests for action, criticism and praise to the actions of the Executive Branch.

Apesar da dedicação dos profissionais da saúde, seus esforços não são 
recompensados pelo sucesso terapêutico, já que o número de mortos na COVID-19 é 
elevado, o que reduz a auto-eficácia de seus feitos. Diante disso, o sentimento de culpa 
é aumentado e devido ao confinamento esse profissional não conseguirá equilibrar essa 
carga profissional e emocional negativa com a convivência familiar, positiva, como ocorre 
habitualmente  (30,31).

De acordo com os estudos analisados, é fato inconteste que a situação de pandemia 
leva a exaustão mental e física dos trabalhadores, principalmente na área da saúde (32,33) 
uma vez que esses profissionais compõem a linha de frente de combate ao vírus e estão 
diretamente em contato com os pacientes suspeitos ou infectados pelo Sars-Cov-2 (34). 
Foi observado que esses trabalhadores apresentaram aumento de distúrbios psicológicos 
incluindo depressão, estresse e ansiedade, o que se deve não só a fatores relacionados 
à dinâmica no ambiente de trabalho, mas também ao cenário emocional envolvido nessa 
pandemia (24,35).
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A falta ou escassez de Equipamentos de Proteção Individual (EPI’S), equipe médica 
e leitos foi relatado como um risco a saúde mental dos trabalhadores (19,33,36,37). Afinal, 
alguns profissionais de saúde entram em contato com possíveis pacientes infectados sem 
utilizar proteção, o que gera um sentimento de ansiedade e medo de propagar o vírus para 
seus familiares (28). Essas medidas vão contra as recomendações da OMS e do Centro 
de Controle de Doenças, que atribuem como fundamental o uso de EPI’S para evitar uma 
exposição ao vírus (25,38). Além disso, são submetidos a longas jornadas de trabalho 
acompanhadas de uma pressão significativa com recursos muitas vezes limitados e não 
ideais (39). Foi identificado que cerca de 85% dos profissionais de saúde que participaram 
de um estudo relataram medo de se contaminar no ambiente de trabalho e que quando 
esses profissionais não possuem equipamentos necessários para atuar na linha de frente 
não demonstram motivação e otimismo e nem mesmo conseguem acreditar no seu trabalho 
(34). 

O distanciamento social, o aumento da pressão profissional e o uso de roupas de 
proteção diariamente devido à pandemia se apresentaram como fatores potencializadores 
do estresse, o qual eleva os níveis de vigilância do indivíduo podendo reduzir a qualidade do 
sono (30,31). Nesse cenário, o sono é um elemento essencial tanto para a saúde psíquica 
quando orgânica e sua qualidade é um indicador-chave para a saúde. Assim sendo, é 
importante garantir que o profissional de saúde disponha de uma boa qualidade de sono. 
Além do estresse, a ansiedade se comporta como outro fator que interfere nessa qualidade. 
Por outro lado, o apoio social eleva a auto eficácia, diminuindo os efeitos do estresse e da 
ansiedade, o que torna esse apoio fundamental para a manutenção da saúde psíquica (30).

Além disso, os profissionais da saúde encaram outra mazela, o vício, uma vez que 
esses trabalhadores possuem um acesso mais fácil a medicamentos psicotrópicos e não 
buscam ajuda devido a uma estigmatização de suas profissões. Ademais, os distúrbios 
psíquicos apresentam um risco de tornarem-se crônicos, em vista disso o apoio social 
é tão importante. É imprescindível, portanto, que sejam feitas pausas no trabalho e que 
sejam lembradas as regras de dietética higiênica cotidiana: sono, atividade física, reduzir a 
exposição a telas e mídia, reduzir o consumo de álcool, medicamentos ou drogas (30,31).

Nesse cenário de instabilidade, o modelo Antecipar, Planejar e Dissuadir é um 
treinamento feito com os profissionais da saúde para resistirem em situações de estresse. 
Nele, variadas situações de crise são colocadas em treinamento, bem como as maneiras 
de lidar com elas. Na epidemia de Ebola, por exemplo, os profissionais que apresentaram, 
previamente, esse treinamento não desenvolveram um estresse pós-traumático (TSPT) 
clinicamente significativo. Capacitações como essa são importantes para prevenir que os 
profissionais da saúde se tornem fragilizados a longo prazo (30,31). 

Faz-se de extrema importância salientar, também, que os enfermeiros membros 
indispensáveis do grupo de trabalhadores da saúde, sentem ansiedade e desamparo 
devido a tantos pacientes, mas, mesmo assim, precisam manter sua saúde psicológica para 
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garantir a qualidade do atendimento aos que necessitam de seus cuidados (40). Frente à 
pandemia, torna-se conflitante o agir com ética e responsabilidade pela sobrecarga de 
trabalho, por isso, os atendimentos da enfermagem requerem precisão e cautela (32). 
Até mesmo pela necessidade de economizar EPIs pela grande escassez, como também, 
pelo tempo gasto na paramentação e desparamentação rigorosa, dificultam a realização 
de necessidades fisiológicas básicas como alimentar-se, hidratar-se ou ir ao banheiro. 
Deste modo, é importante repensar as escalas de trabalho dos profissionais da saúde, na 
tentativa de reduzir o desgaste físico e mental deles (33). Além disso, uma boa iniciativa 
foi a utilização de plataformas remotas com aconselhamento médico para compartilhar 
informações sobre como diminuir o risco de transmissão entre os pacientes em ambientes 
médicos, o que visa, eventualmente, reduzir a ansiedade e a pressão sobre os trabalhadores 
da área da saúde (41).

Adentrando o universo digital e midiático pós-contemporâneo globalizado, a 
mídia social repleta de errôneas interpretações e teorias de conspiração contribui ainda 
mais para o agravamento da saúde física e emocional dos profissionais da saúde.   Os 
pensamentos e ideias podem modificar a nossa mente e gerar uma sobrecarga de 
informações de forma debilitante, o que caracteriza a infomania (19). Ademais, no mundo 
hodierno hiperconectado, controlar a informação é um trabalho árduo, o que resulta em 
informações falsas ou superdimensionadas que elevam ainda mais os níveis de ansiedade 
de quem lida frente a frente com essa pandemia (39,42). Para exemplificar, então, o poder 
do conhecimento de qualidade mostrou-se que quanto mais conhecimento acerca do vírus 
e das medidas de precaução os profissionais de saúde apresentavam, mais acreditavam 
nas suas ações em erradicar o vírus (34).

Na atual situação mundial, frente à pandemia da COVID-19, a educação geral, 
principalmente da área da saúde tradicional foi interrompida, pois o contágio entre os 
próprios estudantes e com os pacientes devem ser evitados. Os cursos rapidamente 
transferiram as aulas para formatos remotos, sendo que algumas sessões de habilidades 
foram adiadas pois necessitam do aprendizado na prática. Há alguns anos a educação 
médica já vem implementando novos métodos baseados no aprendizado em equipe, 
ativo e auto-dirigido além da existência de diversos estágios. Os resultados da COVID-19 
podem firmar para sempre a implantação desses novos métodos na formação dos futuros 
profissionais da saúde, além de representar, o avanço e a perpetuação da telemedicina 
e de protocolos de pesquisa adaptativos e ensaios clínicos flexíveis para obter soluções 
rápidas, que é o que está acontecendo na intenção de conter a pandemia (43).
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6 | 	TRABALHADORES EM GERAL
À medida em que uma pandemia se instala, há um aumento da necessidade do uso 

dos EPI, da adoção de medidas de conscientização e capacitação e da proteção. Assim 
sendo, essas estratégias são consideradas fundamentais não só para os profissionais de 
saúde, mas também para os trabalhadores que atuam nos demais serviços considerados 
essenciais: serviços de limpeza, segurança, alimentação, venda e distribuição de 
medicamentos, venda de combustíveis, serviços funerários e outros (44).

Diversas atividades de trabalho podem ter um papel fundamental na transmissão do 
vírus e, portanto, a análise de como contribuem para a disseminação é determinante para a 
prevenção da doença. A irrisória importância atribuída a esse aspecto implica em sua baixa 
valorização nas políticas públicas. Dessa forma, todos os campo de atuação do trabalho 
devem ser considerados na estratégia de enfrentamento da pandemia da  COVID-19 (45).

Nesse cenário, no Brasil e na China, as primeiras mortes por COVID-19, foram 
de trabalhadores infectados no exercício de suas funções. Na cidade chinesa Wuhan, os 
primeiros óbitos foram de trabalhadores do mercado de frutos do mar da cidade, considerado 
como o provável foco inicial da contaminação pelo manuseio de animais vivos. Já no Brasil, 
o segundo óbito por coronavírus registrado foi o de uma empregada doméstica no Rio de 
Janeiro, que foi contaminada no ambiente de trabalho pelos seus patrões ao retornarem de 
uma viajem da Itália (9,15).

No Brasil, dados de infectados pelo Sars-Cov-2, os quais são separados por sexo, 
faixa etária e região geográfica, são elaborados com frequência não só como subsídios para 
orientar medidas de controle e prevenção, mas também como produto para o planejamento 
e destinação dos recursos necessários para efetuar nos sistemas de saúde. Porém, não 
é divulgada a informação da ocupação dessa população contaminada, o que não permite 
avaliar onde e em que momento os indivíduos testados, que apresentaram resultados 
positivos ou diagnóstico da doença, estavam trabalhando e, por conseguinte, não permite 
estabelecer os focos de disseminação relacionados à atividades laborais (17).

O Ministério Público do Trabalho (MPT) de São Paulo contabilizou em torno de 500 
denúncias, registradas entre os dias 1º e 24 de março de 2020, contra empresas que 
de alguma forma, expuseram seus funcionários ao risco de contágio da COVID-19 (16). 
Na Itália, por exemplo, alguns serviços essenciais como o dos caixas de supermercado, 
relataram o recebimento de gel desinfetante, luvas e apenas uma máscara, que ainda 
deveria ser reutilizada. Em contrapartida, a Academia de Medicina da França recomendou 
que aos profissionais expostos que façam parte dos setores essenciais, alimentação, 
transporte e segurança, sejam oferecidas medidas de barreira. Dentre elas, destacam-
se: o uso de máscaras, a instalação de telas de plástico ou vidro entre o trabalhador e o 
público consumidor, o estabelecimento de uma distância segura entre eles e a limitação 
entre o contato dos produtos alimentícios e dos consumidores. Ademais, a Academia 
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recomenda que os casos de contaminação ocupacional devem ser relacionados ao serviço 
por funcionário do Estado ou da comunidade e, em outro casos, acidente de trabalho (46).

Em fevereiro deste ano, o Brasil atingiu o índice de 41,1% de trabalhadores 
informais, um dos maiores da história. Dessa forma, é uma classe que enfrenta problemas 
com a desregulamentação e a qual, o Estado brasileiro, deveria garantir proteção social 
em tempos de pandemia. Nessa perspectiva, é importante pontuar que a informação deve 
chegar a esses trabalhadores, sendo necessária a elaboração de ações de educação 
em saúde que sejam capazes de alcançar indivíduos em situações de trabalho inabitual. 
A partir do momento que se instala uma pandemia, os trabalhadores que enfrentam a 
escassez de direitos trabalhistas podem estar sujeitos a receberem menos treinamentos, 
capacitações e informações para executarem o seu trabalho de maneira segura para si e 
para a população (44).

No que diz respeito à garantia de uma renda básica para a sobrevivência, para os 
indivíduos impedidos de trabalhar, prejudicados financeiramente devido à crise econômica 
que uma pandemia traz consigo ou que enfrentam dificuldades financeiras de alguma 
forma, o Projeto de Lei n° 873, de 2020, foi aprovado, no Brasil. Esse projeto objetiva prover 
uma renda auxiliar emergencial no período de enfrentamento à crise econômica causada 
pela pandemia do COVID-19, sendo assim repassado R$ 600,00 para até duas pessoas 
da mesma família podendo, nesse caso, totalizar R$ 1.200,00, pelo período de três meses, 
destinado aos indivíduos cadastrados no Programa Bolsa Família e no Cadastro Único, 
a trabalhadores informais, microempreendedores individuais (MEI) e aos autônomos e 
desempregados (47).

Faz-se importante ressaltar que os impactos da pandemia nos profissionais e a 
repercussão deles na economia são muito elevados. Na França, um levantamento realizado 
em 6 de maio estimou que o fechamento administrativo de comércios não essenciais 
impactou 1,8 milhões de assalariados e 330.000 independentes. Ademais, estima-se que 
1 milhão de assalariados foram impactados pelas oito semanas de confinamento. Diante 
disso, é esperada uma queda de 120 bilhões de euros no PIB francês e um recuo de 5,8%, 
tornando-se o mais baixo desde a segunda guerra mundial. Para reter a mão de obra, a 
França está utilizando um dispositivo chamado desemprego parcial em que o Estado paga 
a maior parte do salário dos trabalhadores impedidos de realizarem sua profissão, em 
grande parte pela impossibilidade da realização do teletrabalho, o que reduz, então, o valor 
pago pelas empresas, a fim de frear essa redução econômica (48).

Outrossim, existem 150 milhões de Trabalhadores Migrantes Internacionais (TMIs) 
em todo o mundo, sendo que 95% residem nas cinco regiões da OMS em que casos 
da COVID-19 foram confirmados (49). Destaca-se uma deficiência no planejamento da 
saúde pública dos países anfitriões, pois os TMIs encontram barreiras no acesso aos 
serviços de saúde (50). Sob condições normais, os TMIs apresentam um alto fardo de 
transtornos mentais comuns como a depressão e uma qualidade de vida mais baixa do que 
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as populações locais (50,51). Essa situação deve piorar durante a pandemia da COVID-19 
devido ao medo da quarentena, imposta pelo governo, e à perda de renda. Outra grande 
consequência para esses trabalhadores é a ausência de informações confiáveis ​​em seu 
próprio idioma. Entende-se que esse grupo de trabalhadores deveria ter a atenção em 
saúde mais acessível de acordo com suas diferentes necessidades, o que proporcionaria, 
assim, equidade em saúde o que implicaria em ratificar a Convenção Internacional sobre a 
Proteção dos Direitos de Todos os Trabalhadores Migrantes e Membros de suas Famílias, 
com a intenção de protege-los e de proteger a comunidade local. Afinal,  a COVID-19 
afeta a saúde de toda a população indiscriminadamente (49). A síntese das principais 
consequências/impactos para os trabalhadores da saúde e trabalhadores em geral estão 
resumidas na Tabela 1 e Figura 1.

7 | 	CONCLUSÃO 
Após a Revisão Narrativa em questão, torna-se evidente o impacto no âmbito 

social, econômico e psicológico que ocorre na vida de todos os trabalhadores. De um 
lado, trabalhadores formais e informais enfrentam embates pelo risco de contaminação nas 
empresas e locais de trabalho com falta de EPI’s que influenciam diretamente na economia 
e na sua saúde mental. De outro lado, mas não tão diferente, trabalhadores da saúde 
enfrentam uma chance de contaminação ainda maior somada, também, a falta de EPI’s, 
longas jornadas de trabalho e a exaustão em toda a sua dimensão corporal e mental. Há de 
se concluir, portanto, que a pandemia modificou a vida dos trabalhadores em todo o mundo, 
gerando desafios que ainda persistem diariamente no enfrentamento ao Sars-Cov-2. Assim 
sendo, entender esse contexto mundial da dinâmica laboral no cenário da Covid 19 será 
importante para superar esses desafios e melhorar a qualidade de vida e segurança dos 
trabalhadores não só no seu ambiente de trabalho, mas também fora dele.
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