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PREFÁCIO

A pandemia da Covid-19 teve um impacto significativo no atendimento às demandas, 
ditas eletivas, dos serviços hospitalares. No HDT-UFT, um hospital especializado em 
doenças infectocontagiosas e referência para o atendimento de pessoas com doenças 
crônicas, isso não foi diferente. A necessidade de acompanhamento contínuo dos pacientes 
com HIV/AIDS e tuberculose, por exemplo, foi seriamente comprometida e adaptações 
nos atendimentos se fizeram necessárias para não deixar essa população vulnerável 
desassistida.

Os serviços eletivos sofreram essa redução por diversas razões, entre elas o medo 
de adquirir Covid-19 por parte dos pacientes com outros agravos, a necessidade de priorizar 
os atendimentos aos casos urgentes devido à equipe de saúde limitada, as dificuldades nos 
transportes dos pacientes de municípios vizinhos, dentre outras. 

	 No HDT-UFT foi iniciado o plano de contingência para o enfrentamento à pandemia 
ainda quando não se havia confirmado nenhum caso da Covid-19 no Tocantins e ainda 
existiam dúvidas sobre a disseminação da doença. Como foi visto posteriormente, a doença 
se alastrou e apresentou picos de incidência que saturaram a capacidade instalada da rede 
de atenção à saúde.

	 Diante desse cenário, e com a experiência adquirida e compartilhada entre a 
equipe de gestão, colaboradores, professores e alunos, foi proposta a elaboração deste 
livro, constituindo-se como o terceiro livro produzido na instituição. É um material que retrata 
as rotinas de um hospital de doenças tropicais e os impactos sofridos com a chegada da 
pandemia. 

	 A proposta foi a de trazer uma abordagem ampla, com as visões da gestão, das 
equipes multiprofissional e médica e dos diversos serviços especializados. A ideia ganhou 
força e ampliou seu escopo de abrangência, inserindo experiências de outros hospitais da 
Rede Ebserh e da Rede de Atenção à Saúde local. 

Esperamos que, daqui a alguns anos, quando as próximas turmas de alunos 
chegarem sem ter tido a vivência nesses momentos, que este livro possa servir como uma 
fonte de consulta e inspiração. Precisamos compartilhar esse conhecimento, pois apesar 
de ter sido um período de muitos desafios, permitiu o crescimento profissional de toda a 
equipe.

Antônio Oliveira Dos Santos Junior

Superintendente do HDT-UFT



APRESENTAÇÃO

Num país de dimensões continentais, cuja população ultrapassou os 210.000.000 
de habitantes e se aproxima de 600.000 mortos pela Covid-19, organizar e escrever um 
livro voltado ao estudo das doenças infectocontagiosas torna-se um desafio elogiável, dado 
às dificuldades enfrentadas pela população.

Esta obra retrata o momento atual, com mérito, vindo ao encontro dos interesses, 
chamando a atenção ao tratamento dado aos temas de saúde nele abordados, colocando o 
leitor em contato com a realidade brasileira e mundial. A revisão de literatura, acompanhando 
cada capítulo, permite aos interessados a busca de outras informações. Esta não é uma 
obra que encerra o assunto, mas como todo bom livro, abre caminhos para mais indagações 
científicas.

A comunidade universitária e a sociedade em geral percebem e reconhecem o 
desenvolvimento do Hospital de Doenças Tropicais (HDT), da Universidade Federal 
do Norte do Tocantins (UFNT). O HDT tem feito história no que tange à resposta que a 
comunidade espera no tocante à Pandemia da Covid-19. As reflexões trazidas neste livro 
são de excelência e manifestam a preocupação em realizar o melhor em prol da sociedade. 

Para a UFNT é uma grata satisfação contar com o HDT e pesquisadores que 
desempenham e apresentam seus trabalhos, podendo contribuir no debate sobre 
a Pandemia e a saúde de forma mais ampla. A obra, “Doenças infectocontagiosas e o 
controle de infecção hospitalar: desafios em tempos de pandemia” mostra o cotidiano do 
Hospital, envolvendo os trabalhos desenvolvidos em consonância com o tripé universitário 
Ensino, Pesquisa e Extensão, nas áreas da saúde e interdisciplinar. 

Além do ótimo trabalho assistencial, o Hospital busca, com esta obra, deixar 
registrados seus feitos e viabilizar o debate científico. Os artigos escritos apresentam as 
pesquisas e os debates realizados por profissionais, professores, técnicos administrativos 
e estudantes, preocupados com a saúde em geral, ainda mais neste momento de 
enfrentamento da pandemia, requerendo mais atenção por parte dos profissionais da 
saúde e sociedade em geral.

Os leitores certamente terão um ótimo referencial para se aprofundar em estudos 
voltados para doenças infectocontagiosas, em particular a Covid-19. Contarão com 
excelente aporte de bibliografias que acompanham o livro, se debruçando em mais estudos 
nesta área ou simplesmente elucidarão suas dúvidas, mesmo se não forem da área da 
saúde, mas se interessem por tema tão profícuo.

Para finalizar, parabéns aos autores, organizadores e desejo ótima leitura a todos!

Prof. Dr. Airton Sieben

Reitor Pró-tempore da UFNT
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RESUMO: Durante a pandemia de Covid-19, 
houve uma expansão do trabalho remoto. Tal 
modalidade de trabalho, sobretudo em contexto 
pandêmico, pode significar a lida com contextos 
estruturais, familiares e psicológicos. Sendo 
assim, esse capítulo compreende um relato de 
experiência sobre o trabalho remoto de gestantes 
e lactantes do HDT/UFT e seus impactos 
socioemocionais. O objetivo neste caso, foi 
descrever a experiência laboral vivenciada por 
essas colaboradoras no contexto da pandemia 
ocasionada pelo novo coronavírus. O método 
utilizado foi um estudo descritivo, tipo relato de 

experiência, elaborado a partir das vivências e 
impressões dessas gestantes e lactantes nesse 
contexto. Como resultados podemos constatar 
que o trabalho remoto se apresentou como uma 
forma de proteção para os grupos de riscos, frente 
à pandemia ocasionada pelo novo coronavírus. 
Ficou evidenciado os impactos emocionais e 
novas estratégias de enfrentamento utilizadas. 
Inferiu-se que essa “nova” forma de trabalho se 
mostrou como um mecanismo eficaz, porém 
contraditório, pois ao mesmo tempo que gera 
um sentimento de proteção, acarreta sofrimento 
emocional, típicos do isolamento social.
PALAVRAS-CHAVE: Trabalho remoto; Pandemia; 
Impactos Emocionais.

THE REMOTE WORK AND SOCIO-
EMOTIONAL IMPACTS

ABSTRACT: During the Covid-19 pandemic, there 
was an expansion of remote work. This kind of 
work, especially in a pandemic context, can mean 
dealing with structural, family and psychological 
contexts. Therefore, this chapter is about an 
experience report of remote work performed by 
pregnant and breastfeeding women at HDT/UFT 
and the socio-emotional impacts. The purpose in 
this case, is describe the work experience lived 
by these workers in the context of the coronavirus 
pandemic. The method used was a descriptive 
study, experience report type, drawn from the 
experiences and impressions of pregnant and 
breastfeeding women in this context. As the result, 
we can see that remote work showed up like a 

http://lattes.cnpq.br/9928230147810303
http://lattes.cnpq.br/5687574056532917
http://lattes.cnpq.br/4151855337887753
http://lattes.cnpq.br/8810950426312247
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form of protection for groups at risk against the pandemic caused by the new coronavirus. It 
was checked emotional impacts and new coping strategies. The conclusion is that this “new” 
way of working can be effective, even if contradictory, since at the same time it generates a 
feeling of protection, it causes emotional suffering, typical of social isolation. 
KEYWORDS: Remote work; Pandemic; Emotional impacts. 

1 | 	INTRODUÇÃO
Durante a história da humanidade, o processo de trabalho passou por diversos 

períodos. Na pré-história, a ocupação principal das pessoas era prover alimentos e segurança 
para o lar, seja colhendo frutos ou caçando animais. Na idade média, a segurança dos 
feudos permitiu a produção de excedentes, que eram dados ao senhor feudal em troca de 
segurança. Com as revoluções industriais, as pessoas passaram a dedicar seus esforços 
em fábricas e na prestação de serviços. Atualmente, durante a quarta revolução industrial 
- a revolução tecnológica, o trabalho está passando por transformações novamente. Uma 
das novidades é a popularização do   teletrabalho, ou trabalho remoto – o trabalho realizado 
longe da empresa (Brito, 2020).

De acordo com a Organização Internacional do Trabalho, o teletrabalho pode ser 
definido como o uso de informação e de tecnologias de comunicação, para fins de realização 
de trabalho fora das instalações do empregador. A previsão legal para essa modalidade 
consta no artigo 6º da Consolidação das Leis do Trabalho (CLT), que afasta as distinções 
entre o trabalho realizado no estabelecimento do empregador, o executado no domicílio do 
empregado e o realizado a distância, desde que estejam caracterizados os pressupostos 
da relação de emprego. A Reforma Trabalhista (Lei 13.467/2017) introduziu um novo 
capítulo na CLT dedicado especialmente ao tema: é o Capítulo II-A, “Do Teletrabalho”, 
com os artigos 75-A a 75-E. Os dispositivos definem o teletrabalho como “a prestação de 
serviços preponderantemente fora das dependências do empregador, com a utilização de 
tecnologias de informação e de comunicação que, por sua natureza, não se constituam 
como trabalho externo”. 

Com o advento da pandemia da COVID-19, muitas empresas pelo mundo inteiro se 
viram obrigadas a implementar medidas de distanciamento social, com o objetivo de reduzir 
a transmissão do vírus. Dessa forma, a adoção e desenvolvimento do teletrabalho ajudaram 
a reduzir algumas das consequências da atual crise sanitária e econômica, permitindo 
a continuidade dos negócios com reduzidos contatos presenciais (Sio et al., 2021). As 
respostas à pandemia provocaram mudanças na forma como o trabalho é configurado, 
levando muitos trabalhadores não essenciais a se adaptarem ao trabalho remoto de alguma 
forma (Zhang et al., 2021).

Sendo assim, o trabalho remoto, que já vinha apresentando forte crescimento, 

http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2015-2018/2017/Lei/L13467.htm
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precisou ser adotado rapidamente, sem o preparo e recursos ideais necessários. Trabalhar 
em casa, sobretudo em contexto pandêmico, pode significar a lida com questões estruturais 
e psicológicas. Diante desse contexto, observa-se que as fronteiras entre o trabalho, a 
família e a organização podem ficar pouco definidas (Moraes, 2020).

Frente a este novo cenário de isolamento social, surgiram várias preocupações, não 
somente quanto à realização das atividades laborais, mas também quanto aos impactos 
que o isolamento poderia causar na saúde socioemocional dos trabalhadores. É relevante 
lembrar que local de trabalho não é apenas um ambiente de desenvolvimento laboral, mas 
um espaço de convivência e de sistematização social (Silva et al., 2020).

A natureza do teletrabalho não permite que os teletrabalhadores estabeleçam 
relações sociais laborais comuns com os seus colegas, especialmente com aqueles que 
trabalham presencialmente, o que impacta diretamente no sentimento de pertencimento 
da instituição, visto que a dinâmica das trocas presenciais contribui para o senso de 
pertencimento. À medida que os contatos profissionais se restringem, como no trabalho 
remoto, pode então haver uma redução da visão sistêmica da organização (Moraes, 
2020). O ser humano não vive apenas com outros, mas precisa de viver junto de outros. 
A massificação desta nova forma de trabalho - e o consequente isolamento social dos 
teletrabalhadores - justifica que se dê uma particular atenção às consequências do 
teletrabalho na saúde mental (Afonso, 2021). Embora o relacionamento interpessoal seja 
consideravelmente afetado, as interações com os colegas podem ser mantidas através dos 
meios de comunicação disponíveis, mantendo então os vínculos.   

A transição para esse modelo de trabalho demonstra que essa mudança, caracterizada 
por uma força situacional, acentua a relação entre a consciência e o desempenho no 
trabalho, ao mesmo tempo que reverte os efeitos na tensão e satisfação no trabalho. Sendo 
assim, durante o teletrabalho observa-se que os empregados mais produtivos são também 
aqueles mais propensos ao esgotamento e à insatisfação (Venkatesh et al., 2021).

Mann et al. (2003) afirmam que o teletrabalho impacta significativamente o aspecto 
emocional dos empregados, acarretando o aparecimento de emoções negativas como 
solidão, irritação, preocupação e culpa, sendo que os empregados em trabalho remoto, 
ou teletrabalhadores, geralmente tem mais problemas mentais que empregados que 
desenvolvem seu trabalho presencialmente. 

Embora haja riscos socioemocionais envolvidos no afastamento para o trabalho 
remoto, considerando o momento atual de pandemia e exposição maior ao risco de contágio 
por Covid-19 no trabalho presencial, pessoas em teletrabalho sentem-se mais seguras 
desempenhando suas funções nessa modalidade do que indo para o local de trabalho e/
ou usar transporte público. No entanto, mesmo sentido mais segurança em casa, esses 
trabalhadores também relataram mais sofrimento psicológico e pior bem-estar (Sio et al. 
2021). Parece crescer também a pressão por uma melhor gestão do tempo, com ou sem o 
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intermédio de processos organizacionais (Rodrigues et al., 2020)

Devido ao isolamento social, o teletrabalho pode causar danos à saúde mental. 
Existem dados que revelam um impacto emocional negativo do teletrabalho, expressando-
se através de solidão, irritação, preocupação e culpa com níveis aparentemente mais 
elevados face aos trabalhadores em regime presencial (Mann et al. 2003). 

Existem dois fatores associados ao trabalho remoto que podem aumentar o risco de 
doenças psiquiátricas: as alterações do ritmo circadiano do sono e o isolamento social. Por 
outro lado, sabemos que existe uma relação bidirecional entre as alterações do sono, em 
particular da insônia, e as doenças psiquiátricas. Ou seja, as alterações do sono aumentam 
o risco de doenças psiquiátricas e as doenças psiquiátricas conduzem frequentemente a 
alterações do sono. Este se mostra facilmente afetado devido à maior flexibilização dos 
horários, portanto observa-se uma perda de pistas socioprofissionais; o sedentarismo, a 
diminuição da exposição à luz natural e a utilização excessiva dos dispositivos eletrônicos, 
principalmente durante o período noturno, também podem contribuir para alterações do ritmo 
circadiano do sono e para uma má qualidade deste (Afonso, 2021). Alguns comportamentos 
não saudáveis também surgiram neste período pandêmico no qual os trabalhadores estão 
em teletrabalho, tais como aumento do número de cigarros consumidos por dia e maior 
ingestão de alimentos não saudáveis, como alto teor de açúcares ou carboidratos. Sabe-se 
também que alterações induzidas por estresse na ingestão de alimentos podem também 
influenciar o humor (Sio et al. 2021).

Na figura 1 é possível observar custos associados a interações familiares e sociais 
que podem ser alterados pelo trabalho remoto quando este exige do trabalhador alta 
interdependência, contatos frequentes com outras pessoas, alto grau de concentração e 
demandas conflitantes entre o trabalho e as atividades domésticas.
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Figura 1 - Esforços e possíveis efeitos de trabalhadores em trabalho remoto. Adaptado de 
Coelho-Lima e Bendassolli (2020).

O estudo de Zhang et al. (2021) analisando uma rede social com o intuito de verificar 
o sentimento emocional do público em geral em relação ao trabalho remoto durante a 
Covid-19, descobriram que a permanência em casa afeta as emoções do público, e em 
geral, as atitudes transmitidas através dessa rede social relacionados ao trabalho foram 
ligeiramente positivas. Essas descobertas destacam uma série de benefícios e desafios 
comuns associados ao trabalho remoto, conforme percebido pelo público em geral, que são 
particularmente relevantes para os empregados que não têm outra alternativa a não ser 
trabalhar remotamente (por exemplo, quando a realocação não é possível). 

Silva et al. (2020) com o objetivo de verificar os impactos na saúde socioemocional 
frente ao cenário de pandemia do novo coronavírus compreenderam com os resultados 
obtidos que as condições de saúde física e mental estão interligadas e possuem um caráter 
fundamental nessa nova experiência de relações de empatia e solidariedade envolvendo 
os profissionais. O isolamento social ocasionou, de uma forma geral, os sentimentos de 
sobrecarga e frustração nos trabalhadores que foram submetidos a adequar suas práticas 
para um modelo remoto. Os autores ainda concluem que as dificuldades advindas deste 
cenário estarão presentes ainda por um bom tempo em nossa sociedade e que a partir delas, 
devemos relacionar o nosso desejo de vencê-las e aprimorar o alcance do sucesso coletivo. 
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Nesse sentido, o investimento no desenvolvimento de competências socioemocionais é 
importante para utilização de forma sistemática em nossas práticas diárias e por integrarem 
todo o processo de formação do ser humano como indivíduo, profissional e cidadão.

2 | 	O CAMINHAR DA EXPERIÊNCIA
Trata-se de um estudo descritivo, tipo relato de experiência, a partir da experiência 

de profissionais, que trabalham em um hospital universitário.

O relato de experiências é um novo tipo de fonte de informação dedicada à coleta 
de depoimentos e registro de situações e casos relevantes que ocorreram durante a 
implementação de um programa, projeto ou em uma dada situação problema (BIREME, 
2011).

O relato tem como base as vivências e impressões relatadas por profissionais de 
saúde que estiveram em trabalho remoto, nos anos 2019 e 2020. Como fonte de dados, 
buscou-se os relatórios de atividades e outras anotações, que pudessem subsidiar esse 
estudo.

O Hospital de Doenças Tropicais da Universidade Federal do Tocantins-HDT/UFT 
integra o rol de hospitais administrados pela empresa pública vinculada ao ministério da 
educação, a Empresa Brasileira de Serviços Hospitalares- EBSERH, desde fevereiro de 
2015, tal empresa atua na gestão dos hospitais universitários federais, cujo objetivo, é em 
parceria com as universidades, aperfeiçoar os serviços de atendimento à população, por 
meio do Sistema Único de Saúde- SUS e promover o ensino e a pesquisa nas unidades 
filiadas.

Desse modo, por ser um hospital de ensino, na ocasião de determinação do estado 
de pandemia, pela Organização Mundial de Saúde- OMS em março de 2020, ocasionada 
pelo novo coronavírus- SARS-COV2, o hospital foi requisitado a ofertar leitos para atender 
um perfil de usuário acometido por uma doença até então desconhecida, com ampla 
disseminação entre a população.

Assim teve início os esforços para o controle da COVID-19 com adoção de medidas 
não farmacológicas, mas que se apresentava como solução compulsória para diminuir o 
contato entre as pessoas nos ambientes, eis que emerge o distanciamento social, condição 
que nos impôs uma velha nova forma de exercer o labor, o trabalho remoto, uma alternativa 
para manter a continuidade do trabalho.

Destaca-se que dentre os grupos de maior vulnerabilidade para a COVID-19, 
incluem-se os trabalhadores dos serviços de saúde com alto risco de contaminação devido 
a suscetibilidade por possuir condições de saúde preexistentes e por estarem em contato 
frequente com casos suspeitos e/ou confirmados para o SARS COV2.
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Assim sendo, por meio de deliberação da Diretoria de Gestão de Pessoas-DGP/
EBSERH, foi editada a Instrução Normativa- IN/ SEI nº 01, de 18 de março de 2020, em que 
estabeleceu orientações à Sede e as filiais da Ebserh em relação as medidas de proteção 
a serem adotadas para o enfretamento da emergência de saúde pública de importância 
internacional decorrente da COVID-19, em cujo texto elencou os servidores e empregados 
públicos que poderiam executar suas atividades de forma remota quais sejam:

•	 Idade igual ou superior a 60(sessenta) anos;

•	 Imunossuprimido ou acometido por diabetes, hipertensão, pneumopatia e car-
diopatia grave;

•	 Gestantes ou lactantes de crianças até 1 (um) ano de idade;

•	 Pais ou responsáveis por crianças até 12 (doze) anos, enquanto durar a sus-
penção das atividades educacionais nas redes de ensino pública e privada, que 
não tenham a possibilidade de deixá-las em outro ambiente de segurança ou 
aos cuidados de um terceiro e

•	 Responsáveis pelo cuidado ou que coabitam com uma ou mais pessoas com 
suspeita ou confirmado de COVID-19.

Ressalta-se que a prerrogativa de realização do trabalho remoto segundo a IN nº 01 
não se aplicava aos servidores e empregados públicos nas áreas de enfermagem, médica, 
assistencial e saúde ocupacional e segurança do trabalho, nestes casos tais colaboradores 
poderiam ser realocados para outras atividades não relacionadas à triagem e ao tratamento 
direto de pacientes suspeitos ou confirmados com COVID-19 e somente em casos 
excepcionais seria possível a autorização do trabalho remoto pela Superintendência do 
hospital, mediante ato justificado. Logo, para comprovação da situação de vulnerabilidade 
seria necessário encaminhar via Sistema Eletrônico de Informações-SEI, autodeclaração, 
acompanhada de documentação suficiente para corroborar a situação em que se 
enquadrava o servidor ou empregado.

 O controle e acompanhamento da produtividade dos colaboradores submetidos ao 
regime de trabalho remoto ficou a cargo da chefia imediata, nas circunstâncias em que a 
produção se dava de maneira insatisfatória a chefia determinaria o retorno do colaborador as 
atividades presenciais, ou na impossibilidade do retorno aplicava-se medidas disciplinares 
cabíveis. Frisa-se que o trabalho remoto deveria ser realizado em local que houvesse a 
possibilidade de retorno imediato as atividades presenciais caso fosse necessário. 

Convém ressaltar que a vigência da IN nº 01 subsistiu por poucos dias, passando a 
vigorar uma nova instrução nº 02 de 26 de março de 2020, incrementando mais aspectos 
ao trabalho remoto, especificou a listagem dos trabalhadores considerados vulneráveis 
acrescentando os diabéticos insulinodependentes; portadores de insuficiência renal 
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crônica; doença pulmonar obstrutiva crônica (DPOC); enfisema pulmonar, asma moderada 
ou grave, tuberculose ativa ou sequela pulmonar decorrente da tuberculose; doenças 
cardíacas grave, insuficiência cardíaca, hipertensão arterial sistêmica severa; obesidade 
mórbida com IMC igual ou superior a 40 e cirrose ou insuficiência hepática. Acrescenta-se 
que a normativa trouxe consigo a suspenção do pagamento dos adicionais ocupacionais 
(insalubridade, periculosidade, auxílio transporte, adicional noturno, adicional de risco de 
vida e insalubridade) aos colaboradores que se encontravam em trabalho remoto.

Em abril a Instrução Normativa nº 02 foi revogada e passou a prevalecer a IN nº 03, 
destaca-se que a referida normativa não acarretou modificações quanto ao trabalho remoto. 
Em 04 de agosto de 2020, nulificou-se os efeitos da IN nº 03, sendo editado a IN nº 04 que 
trouxe como “novidade” a obrigatoriedade de apresentação pelo colaborador integrante do 
grupo de risco em conjunto com a autodeclaração, declaração firmando o compromisso 
de não exercer no setor público ou privado, mesmo nos casos de acumulação lícita de 
cargos, atividade que implique em atendimento aos pacientes suspeitos ou confirmados de 
contágio pela COVID-19, sob pena de  configuração de ato de improbidade administrativa. 
A partir da vigência da IN nº 04 a adoção do regime de trabalho remoto ficou condicionado 
a assinatura de um aditivo contratual específico para este fim.

Com o advento da vacina contra COVID-19 autorizada para uso emergencial pela 
Agência Nacional de Vigilância Sanitária- ANVISA, em 2021, no qual os trabalhadores da 
saúde foram inseridos como grupo prioritário em tal processo de imunização, assim de modo 
a acompanhar as mudanças ocorridas no cenário da pandemia, foi cancelado os efeitos 
da IN nº 04 e em agosto editou-se uma nova instrução a IN nº 05, de 07 de abril de 2021, 
trazendo consigo os aspectos da imunização dos trabalhadores da saúde, orientando que 
os colaboradores que se encontravam de trabalho remoto, vulneráveis ou não, deveriam 
retornar as atividades presenciais 15 (quinze) dias após receberem a segunda dose da 
vacina contra a COVID-19. Afirma-se que os preceitos da instrução citada se encontram 
em voga até a data em questão. Em virtude da sanção da lei nº 14.151 em maio de 2021, 
as empregadas gestantes mesmo vacinadas para COVID-19 continuaram afastadas de 
suas atividades presenciais, sem prejuízo de sua remuneração devendo permanecer em 
trabalho remoto.

3 | 	RELATOS DA EXPERIÊNCIA DE LABORAR EM CASA
Na condição de profissional de saúde da área da enfermagem e em estado gravídico, 

na ocasião de instauração da pandemia devido a COVID-19, desenvolvi as atividades 
laborais de maneira remota, em conformidade com os dispositivos legais que permearam 
tal prática. 

A concessão para execução do trabalho nessa modalidade dava-se através de 
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instrução de processo via Sistema Eletrônico de Informações-SEI em formulário especifico, 
em conjunto com demais instrumentos necessários como: documentação comprobatória 
da condição de vulnerabilidade, plano de tarefas, termo aditivo contratual de trabalho, bem 
como declaração de não execução de atividade em setor relacionado a COVID-19 em outro 
vinculo seja público ou privado mediante autorização da chefia imediata, mediata e o aval 
da superintendência. 

Destaca-se que a aquiescência do trabalho remoto era válida por um período de 30 
(trinta) dias, sendo indispensável sua renovação regularmente. A organização do processo 
de trabalho de forma remota dava-se por meio do desenvolvimento de atividades de cunho 
administrativo dentro do escopo de ação do cargo exercido.

O laborar de forma remota trouxe consigo vários questionamentos em torno do 
aspecto estrutural quanto do psicológico, pois de maneira “repentina” viu-se o espaço 
doméstico e familiar transformar-se no ambiente de trabalho, esse novo arranjo, tornou 
menos evidente os limites entre o tempo de vida e o de trabalho.

O “privilégio” de poder exercer as atividades laborais no domicílio leva a ideia de 
proteção contra a COVID-19, consequentemente, pelo ideal de distanciamento social, 
devido à ausência de contato com os demais. Entretanto esse labor era comprometido 
de certa maneira devido a entraves como: espaço físico limitado, mobiliário inadequado, 
inexperiência no uso de tecnologias necessárias, possibilidade de interrupção frequente, 
pela dificuldade em desmembrar a vida familiar da vida profissional e o distanciamento das 
relações tradicionais de trabalho.

Ademais, por vezes, emergiram interrogações quanto ao aspecto profissional 
mesmo na certeza do desenrolar das atividades propostas com cumprimento da jornada de 
trabalho nos moldes que se dava no ambiente hospitalar, o aspecto da insegurança, dúvida 
por vezes pairava, gerando estresse psicológico, levando a execução de uma jornada 
exaustiva de trabalho como forma compensatória.

A oportunidade de desenvolver o trabalho sob esse aspecto, apesar das questões 
estruturais e psicológicas, proporcionou a aquisição de novas competências e habilidades 
bem como o aprimoramento das já adquiridas ao longo de todo o processo de trabalho, 
pois exigiu uma adaptação ao “novo” ambiente de trabalho, com o desafio diário em busca 
do desenvolvimento e da disciplina de forma a melhorar o desempenho constantemente.

A profissional e cirurgiã dentista pontuou que na condição de lactante de criança 
menor de 1 ano de idade, passou a exercer o trabalho administrativo remotamente até a 
data em que a filha completou um ano de idade, o que durou quatro meses em trabalho 
remoto. Nesse período, os dias e noites eram cheios de dúvidas, medos e incertezas. 
Apesar de sentir maior segurança em poder exercer o trabalho em casa, estar próximo à 
minha filha e conseguir manter o isolamento necessário, vinham outras questões, como 
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exemplo o medo de contágio através de compras pedidas por delivery ou no manuseio das 
roupas do esposo, já que este continuava exercendo seu trabalho presencialmente, com 
poucas alterações na rotina de trabalho.

Outra dificuldade consideravelmente fundamental de se relatar é que se tem a falsa 
impressão de que trabalhar de casa tornar-se-á um trabalho menos descomplicado. A rotina 
e os afazeres de casa, as demandas e necessidades afetivas dos filhos pequenos, ocupam 
um tempo demasiadamente grande.  Ao passo em que há tarefas e prazos do trabalho a 
serem cumpridos, há uma dificuldade em estabelecer e manter um ambiente propício e 
horários bem definidos para a realização deste. Dessa forma, há uma sobrecarga emocional 
importante, e o temor em não cumprir os trabalhos de profissional e mãe permeiam os 
pensamentos. 

Embora o trabalho realizado remotamente traga uma certa segurança física de 
redução das possibilidades de contágio, ele restringe os contatos sociais que existem no 
ambiente físico de trabalho, o que pode ocasionar uma sensação de solidão. Adicionalmente 
aos aspectos emocionais, há também um esgotamento físico, considerando que as tarefas 
do lar e do emprego se entrelaçam.

O trabalho remoto exige também daqueles que o realizam uma organização 
extremamente eficaz, de forma a realizá-lo, sem comprometer a rotina familiar e social, 
visto que não há uma obrigatoriedade de cumprimento ríspidos de horários. Ademais, 
também é uma possibilidade de desenvolvimento pessoal e profissional, bem como oferece 
a possibilidade de aquisição e descobertas de novas habilidades e de conhecimentos 
externos à área de atuação clínica da profissão.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Através das experiências vivenciadas, ficou evidenciado o impacto emocional 

advindo com o trabalho remoto culminando com elaboração de estratégias de enfrentamento 
utilizadas durante este período. Inferiu-se que essa “nova” forma de trabalho se mostrou 
como um mecanismo eficaz, porém contraditório, pois ao mesmo tempo que gera um 
sentimento de proteção, acarreta sofrimento emocional, típicos do isolamento social.
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