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Resumo

Objetivo: compreender as percep¢des dos trabalhadores de enfermagem, atuantes em Unidade
de Terapia Intensiva, acerca da valorizacdo do seu trabalho no contexto da pandemia da covid-
19. Método: pesquisa descritiva e qualitativa, conduzida com enfermeiros e técnicos de
enfermagem atuantes em Unidade de Terapia Intensiva para pacientes com covid-19 de um
hospital publico em Minas Gerais. As entrevistas semiestruturadas foram realizadas entre janeiro
e fevereiro de 2022, audiogravadas e analisadas indutivamente. Resultados: participaram 15
enfermeiros e 13 técnicos de enfermagem, os quais destacaram valorizacdo temporaria durante
a pandemia, descrenca na valorizacdo continua, sentimento de desprestigio, distincdo entre
classes profissionais, desrespeito dos pacientes, multiplos empregos e esperanca no piso salarial
e na reducdo da carga horaria. Conclusao: torna-se essencial garantir condi¢Ses dignas de
trabalho, suporte emocional, remuneracdo e carga horaria justas, reconhecendo o esfor¢o e o
conhecimento desses profissionais, indispensaveis na saude em qualquer nivel de complexidade.
Descritores: Profissionais de Enfermagem; Desejabilidade Social; Mercado de Trabalho; Saude
Ocupacional; COVID-19

Abstract

Objective: Understanding the perceptions of nursing workers from Intensive Care Units regarding
the appreciation of their work in the context of the COVID-19 pandemic. Method: Descriptive,
qualitative research, conducted with nurses and nursing technicians from Intensive Care Units for
COVID-19 patients of a public hospital in Minas Gerais. Semistructured interviews were carried out
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from January to February 2022, recorded in audio and submitted to an inductive analysis. Results:
15 nurses and 13 technicians participated. They highlighted the temporary appreciation received
during the pandemic, their disbelief in the continuity of this appreciation, feelings of disrepute,
distinction between professional classes, patient disrespect, multiple jobs, hoping for a higher wage
floor and a lower hour load. Conclusion: It was essential to ensure dignified conditions, emotional
support, payment, and fair work hours. The efforts and knowledge of these professionals must be
recognized as they are essential for any level of health care.

Descriptors: Nurse Practitioners; Social Desirability; Job Market; Occupational Health; COVID-19

Resumen

Objetivo: Comprender las percepciones de los trabajadores de enfermeria de Unidades de
Cuidado Intensivo respecto la valuacion de su trabajo en el contexto de la pandemia de covid-19.
Método: pesquisa descriptiva y cualitativa, con enfermeros y técnicos de enfermeria de una
Unidad de Cuidados Intensivos para pacientes con covid-19 de un hospital publico de Minas
Gerais. Las entrevistas semiestructuradas fueron realizadas entre enero y febrero de 2022,
grabadas en audio y analizadas inductivamente. Resultados: participaron 15 enfermeros y 13
técnicos de enfermeria, que destacaran la valuacién temporaria de la profesion en la pandemia,
su incredulidad en la continuidad de esa valuacion, sentimientos de desprestigio, inequidad
entre las clases profesionales, menosprecio de los pacientes, multiplos trabajos, y esperanza de
que habria una reduccion en el maximo de horas semanales. Conclusién: es esencial garantizar
condiciones dignas de trabajo, apoyo emocional, remuneraciéon y horas de trabajo justas,
reconociendo el esfuerzo y el conocimiento de esos profesionales, indispensables para la salud
en cualquier nivel de complejidad.

Descriptores: Enfermeras Practicantes; Deseabilidad Social; Mercado de Trabajo; Salud Laboral;
COVID-19

Introducao

A enfermagem € uma profissao essencial e nuclear na estrutura das profissdes de
saude, oferecendo cuidado holistico ao individuo."? Por ser uma profissdo que atua nas
varias dimensfes da saude e se fazer presente em todas as fases da vida, do nascer ao
morrer, tal fato lhe confere a nocdo sociolédgica de essencialidade no dmbito das profissdes.?

No Brasil, a equipe de enfermagem se constituia, em 2024, por 3.073.930
trabalhadores, sendo 473.260 Auxiliares de Enfermagem; 1.847.700 Técnicos de
Enfermagem; 752.567 Enfermeiros e 403 Obstetrizes.®> Observa-se que a profissdo
corresponde a uma expressiva forca de trabalho na area da saude, permeada por
condic¢des laborais muitas vezes insatisfatérias, além da desvalorizagdo observavel no
quesito econdmico e social.*

Nesse sentido, as desigualdades sociais no Brasil reforcam também a deficiéncia
de recursos materiais e humanos inadequados ou insuficientes ao trabalhador da

enfermagem, como a falta de Equipamentos de Protecdo Individual (EPIs). Destarte, o

Rev. Enferm. UFSM, v.14, e25, p.1-15, 2024



Cassiano C, Oliveira PA, Leal LA, Galon T, Henriques SH, Santos AS | 3

dimensionamento de pessoal reduzido devido a alta demanda de trabalho e os
multiplos vinculos e riscos de contaminagdo, os quais expdem esses trabalhadores a
sobrecarga e vulnerabilidade fisica e mental, podem ser aspectos deflagradores de
sofrimento emocional e até morte.*

A atuacdo da equipe de enfermagem em Unidade de Terapia Intensiva (UTI)
durante a pandemia foi indispensavel devido a necessidade de cuidado aos pacientes
intensivos. Todavia, os desafios associados a essa atuacao durante a realidade da covid-
19 foram notorios, destacando-se as preocupacdes, demandas familiares, necessidades
socioeconémicas, além do impacto cotidiano da pandemia que reverberou na saude
fisica e emocional desses trabalhadores.>®

Nessa direcdo, a UTI constitui-se como um setor que exige do profissional a
capacidade de conduzir eventos adversos e vivéncia constante com o quadro de
instabilidade clinica dos pacientes assistidos.” Destaca-se que, muitas vezes, 0S
profissionais convivem com recursos materiais insuficientes e trabalham em numero
reduzido, gerando sobrecarga.?

Por se tratar de um setor fechado, também vivenciam uma acustica desfavoravel
constante devido aos equipamentos necessarios para o funcionamento da unidade, tais
como monitores multiparametros e ventiladores mecanicos. Estes fatores geram no
profissional de salde, em especial na equipe de enfermagem, prejuizos fisicos e
emocionais.’ Outrossim, muitos trabalhadores néo se sentem realizados com o trabalho
e se consideram despercebidos diante da sociedade, com condi¢Bes insalubres de
trabalho em virtude de altas demandas e jornadas laborais.™

No que diz respeito ao atendimento a pacientes com covid-19, esses
profissionais atuam na assisténcia direta, e pela caracteristica do cuidado, estdo em
exercicio profissional durante 24 horas, o que os torna extremamente vulneraveis a
contaminacdo ao virus.'' Paralelamente a esta assisténcia, vale ressaltar os riscos,
sobretudo de morte, a que estes trabalhadores estdo expostos. Segundo dados do
Observatério do Conselho Federal de Enfermagem, 872 profissionais de enfermagem
foram a Obito em decorréncia da covid-19."” Tal fato evidencia a necessidade de
valorizagdao dessa categoria, sobretudo por também serem trabalhadores em constante

exposicdo ao contagio e pela assisténcia a salde prestada em prol da populagdo.”
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Diante do exposto, o objetivo desta pesquisa foi compreender as percep¢des dos
trabalhadores de enfermagem, atuantes em Unidade de Terapia Intensiva, acerca da

valoriza¢do do seu trabalho no contexto da pandemia da covid-19.
Método

Este € um estudo descritivo, com abordagem qualitativa dos dados, realizado de
acordo com o guia Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (COREQ)."® A
pesquisa foi realizada com enfermeiros e técnicos de enfermagem que atuaram em um
hospital publico no interior de Minas Gerais, Brasil, no setor de UTI destinada a
pacientes diagnosticados com covid-19. A partir de mar¢o de 2020, o hospital iniciou sua
atuacdo como instituicdo de referéncia para atendimento a pacientes com covid-19 na
regido, constituida por 27 municipios. Durante o periodo de coleta de dados, janeiro a
fevereiro de 2022, a instituicao possuia 133 leitos destinados a internacdo para covid-19,
sendo que 30 deles eram leitos de UTI. Quanto ao quantitativo de profissionais de
enfermagem, contabilizando todos os turnos de trabalho em escala de 12 horas
trabalhadas por 36 horas de descanso nas trés UTls da instituicdo, havia no periodo: 24
Enfermeiros e 60 Técnicos de Enfermagem, perfazendo, portanto, 84 profissionais de
enfermagem no referido setor.

Como critérios de elegibilidade para os participantes, considerou-se ser
enfermeiro ou técnico de enfermagem que atuou no setor de UTI durante a pandemia; e
como critério de exclusdo, os profissionais de enfermagem em férias ou licencas de
qualquer tipo. Assim, a selecdo ocorreu de modo nao probabilistico, intencional, sendo
convidados, pessoalmente, 28 profissionais e a coleta encerrada por suficiéncia tedrica.™

Os pesquisadores desenvolveram uma questdo norteadora para a realizacdo das
entrevistas: “Qual a sua opinido sobre a valorizacdo da enfermagem durante a
pandemia?”. Destaca-se que a pergunta foi validada por cinco especialistas da area de
saude, enfermeiros e psicélogos, todos com titulacdo em doutorado.

As entrevistas foram conduzidas de maneira individual, pessoalmente, em sala
reservada para a pesquisadora e o (a) entrevistado (a), na instituicao hospitalar, respeitando o
distanciamento social e o uso de mascara entre ambos; ndo houve recusas e ndao houve

necessidade de repeticdo de entrevistas. A autora principal do estudo realizou todas as
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entrevistas; inicialmente, apresentou-se aos participantes, os quais também ficaram cientes
da proposta da pesquisa e da profissdo da autora, a qual é graduada em enfermagem e, na
época da coleta de dados, enfermeira intensivista e mestranda. Assim, a relacdo e a influéncia
entre o pesquisador e os participantes devem ser explicitadas.'

O material foi audiogravado e transcrito manualmente; as entrevistas tiveram
duracdo média de dez minutos, sendo também utilizado pela pesquisadora um diario de
campo para anotacdo das impressdes e informacdes pertinentes durante cada entrevista.
Ademais, as transcrices foram devolvidas aos participantes para comentarios e/ou
corre¢des, sendo que todos aprovaram a versdo transcrita. Salienta-se que, visando a
preservacao da identidade dos participantes, os nomes foram substituidos por nimeros
arabicos, sendo precedidos pela letra de sua categoria profissional, sendo Enfermeiro (a)
pela letra (E) e Técnico (a) de Enfermagem pelas iniciais (TE).

As informacBes extraidas das entrevistas foram analisadas manualmente por
meio da andalise tematica indutiva.’® A analise tematica é desenvolvida a partir da pré-
analise, em que se organiza o material a ser analisado; exploracdo do material, com a
definicdo de categorias e a identificacdo das unidades de registro; e tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacao - os resultados sao tratados, as informacfes sao
agrupadas conforme seus significados e interpretadas a partir da revisdo de literatura.'®

Evidencia-se que o processo de reflexividade foi relevante de modo a estabelecer a
credibilidade das informacdes a partir da formag¢do académica da entrevistadora e autora
principal deste estudo, além da experiéncia e treinamento em pesquisa qualitativa. Isso
permitiu refletir sobre valores pessoais e experiéncias passadas que podem influenciar nos
achados.” Ademais, para abordar ainda mais a reflexividade, o didlogo entre varios
pesquisadores abarca discussdes, entendimentos divergentes, contextos das crencas,
perspectivas e valores, o que também contribui para a confiabilidade dos dados, j& que os
demais autores desta pesquisa também sao graduados em enfermagem e com experiéncia
assistencial, o que corrobora ainda mais para os achados.

Ressalta-se que esta investigacdo foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da instituicdo proponente, sob nimero do parecer 5.102.039. Ademais, a
participacdo dos profissionais formalizou-se mediante a assinatura do Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido.
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Resultados

Participaram desta pesquisa 28 profissionais de enfermagem que atuaram no
setor UTI covid-19, sendo 15 enfermeiros e 13 técnicos de enfermagem. Destes, 85% do
sexo feminino (n=24) e 15% do sexo masculino (n=4). Quanto a faixa etaria, 42% tinham
entre 18 e 29 anos (n=12); 50% entre 30 e 39 anos (n=14); e 8% entre 40 e 49 anos (n=2).
Em relacdo ao estado civil, 54% eram solteiros (n=15); 29% casados (n=8); 10%
divorciados (n=3); e 7% em unido estavel (n=2). Dos participantes, 39% possuiam filhos
(n=11). Quanto ao periodo de atuacdo no setor UTI covid-19, 32% trabalhavam por um
periodo menor ou igual a seis meses (n=9); 39% entre seis meses e um ano (n=11); 18%
entre um ano e um ano e meio (n=5); e 11% de um ano e meio a dois anos (n=3).

A partir dos resultados encontrados, formou-se a categoria: Percep¢des sobre a
valorizagdo da profissdo; e cinco subcategorias: Valorizagdo momentanea durante a
pandemia; A descrenca de valoriza¢cdo e o sentimento de desprestigio; Distincao entre
classes profissionais e desrespeito advindo do paciente; Multiplos vinculos em virtude

da desvalorizacdo salarial; e Esperanca: piso salarial e reducdo da carga horaria.

Percepcodes sobre a valorizacao da profissao

Esta categoria desvela a percep¢do dos profissionais de enfermagem quanto a
valorizacdo da profissdo diante do cenario de pandemia ocasionada pela covid-19.
Assim, apresentam-se concepc¢Bes quanto a valorizagdo momentanea no contexto
pandémico, descrenca de valorizagdo, sentimento de desprestigio mesmo diante da
importancia do trabalho da enfermagem, distincdo entre classes profissionais e
desrespeito advindo do paciente. Também se apresentaram justificativas sobre os
multiplos vinculos empregaticios e desvalorizacdo monetaria. Por outro lado, alguns
profissionais relataram esperanca e otimismo perante o piso salarial e a reducdo da

carga horaria de trabalho da categoria no Brasil, respectivamente.

Valorizacdo momentanea durante a pandemia

A gente ganhou mais visibilidade. O povo comegou a falar dos herdis, essas
coisas, mas acho que ndo mudou muita coisa para a gente, néo [...] porque s6
ficou na fama e ndo passou disso. (TE-1)
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A gente foi um pouco visto, digamos assim. Acredito que essa valorizacdo é
tempordria, pode ser que eu esteja enganada, mas nos meus nove anos de
estrada, é uma valorizagéo tempordria. (E-10)

Antes da pandemia, jd néo tinha valor. Foram muito bonitos os aplausos,
‘enfermagem por amor’, bonitinho demais, mas ja ndo tinha valor [...] e quando
veio o processo pandémico, foi bonito sé no inicio. Lembraram que existem uns
‘patetas’ que cuidam da gente [...] mas passou [...] vé se alguém lembra da gente?
(E-1)

A descrenca de valorizacao e o sentimento de desprestigio

De verdade, eu acho que ndo vai acontecer [valorizacdo]. Néo vai. Tinha que ter
acontecido no comeco. Agora ja passou. Vocé acha que eles véo valorizar
alguma coisa? Vo, ndo. [...] Isso de saldrio jé vai ser arquivado, eu ndo acredito,
néio, de verdade, eu ndo acredito. Se for, 6timo, € lucro para nds, mas eu néo me
apego a Isso, néo. (TE-7)

Eu acredito que nem a pandemia trouxe nada para a gente de benéfico, porque
as pessoas continuam sem saber o que faz um profissional de enfermagem. (TE-
9)

Eu acho que a gente tinha que ser mais valorizado porque carrega praticamente
0 hospital todo nas costas. A maior carga de trabalho fica com a enfermagem,
estd mais em contato com o paciente; o tempo todo, a gente é uma ponte do
paciente, familiar e hospital [...]. Eu acho que precisa ser mais valorizado pelo
que faz, a gente tem conhecimento para isso. (E-4)

Eu penso que nds somos muito desvalorizados, muito, muito, mas no sentido
assim, demais. E a pandemia deixa muito claro que, se nGo houver a equipe de
enfermagem, néo existe hospital, o servico néio desenvolve. (E-5)

Distincdo entre classes profissionais e desrespeito advindo do paciente

E esquisito porque ndo sei se é cultural a questdo do médico, nada além do
trabalho médico tem algum tipo de valor. (TE-9)

Valorizam o médico, e o enfermeiro é um zé ninguém’ [...] Como se fosse o
meédico que cuidasse e ficasse 24 horas a beira leito do paciente. [...] E tem muito
médico que também humilha o profissional de enfermagem, sentem-se
superiores a nds. (E-10)

O trabalho do médico ndio acontece sem o trabalho do enfermeiro. Ao meu ver,
a unica coisa que o médico faz é prescrever a medicacéo. Avalia e prescreve
todo o resto fica por conta da enfermagem. T-O-D-O o resto. (E-5)

Fisioterapeuta trabalha 30 horas e ganha um saldrio bom, médico nem se fala
[...] por que o enfermeiro também ndio pode ganhar bem? (E-13)

A gente presta o melhor cuidado, seja ele qual for, alguns pacientes xingam de
tudo, ai o médico chega, vira aquela flor, aquela seda: ‘oi doutor, nossa eu
estava sentindo dor’. A gente néo tem respeito, o paciente néo tem respeito, nem
o0 acompanhante tem respeito por nés. E triste a nossa profisséo. (E-1)

Multiplos vinculos em virtude da desvalorizagao salarial

Hoje em dia, se vocé ndo fizer dois, trés, quatro hospitais, nGo tem um saldrio
digno. Esse negdcio de fazer 24 horas, 36 horas, te desgasta demais. (TE-8)

[...] Por que o enfermeiro tem que ter dois, trés empregos para poder ter uma
renda razodvel? Enfermeiro ndio é rico, enfermeiro tem uma qualidade melhor
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de vida, mas a que custo? O custo de satide nosso é muito grande porque com
um emprego vocé ndo vive maravilhosamente bem, vocé paga as contas. Com o
segundo emprego vocé fala: ‘agora eu vou viver. Um emprego é para pagar
conta, o outro é para viver. (E-13)

Vocé ndo tem valorizacdo salarial, é um saldrio desmotivador. (E-1)

Eu vejo que hd muito desrespeito financeiramente, porque, financeiramente, é
grande o desrespeito [...] por isso que a gente precisa trabalhar em dois, trés, as
vezes quatro empregos para conseguir ganhar o minimo para sobreviver. (E-5)

Esperanca: piso salarial e reducao da carga horaria

Estou esperancosa para ver se pelo menos o piso sai. (TE-11)

A gente estd ai na luta das 30 horas, um saldrio mais digno, a gente precisa
manter essa luta para ver se consegue. (E-6)

Estou torcendo muito para aprovar o piso salarial, espero que aprove, ninguém
precisa de trabalhar em dois mais [servicos]. (TE-6)

Espero que esse projeto de lei aprove e mostre realmente, ndo fique s6 nos
parabéns, que tenha a valorizagdo porque hoje em dia tem muita profisséo que
ganha muito mais que a gente e néo tem o nivel, nGo querendo desfazer, mas
néo tem cinco anos de faculdade, ndo tem questéo de aprendizado, de lidar
com uma vida. (E-13)

Durante a pandemia, a enfermagem experimentou uma valorizacdo
momentanea, caracterizada por aplausos e reconhecimento temporario. Todavia, 0s
profissionais expressaram uma percepcao efémera e superficial de valorizacdo, sem
mudancas concretas, especialmente quanto aos salarios e reconhecimento permanente.
O sentimento predominante é de descrenca e desprestigio, sendo que as condi¢des de
trabalho e valorizacao salarial permanecem inalteradas. A luta por um piso salarial e a
reducdo da carga horaria sdao apontadas como esperancas para uma valorizacdo

duradoura da categoria.
Discussao

A enfermagem € imprescindivel para a reabilitacdo e manutencdo da saude, além de
promover o bem-estar e o cuidado das pessoas, contribuindo para a prosperidade
econdmica dos paises, em virtude da melhoria da saude de seus cidaddos, melhor qualidade
de vida e, consequentemente, produtividade para a sociedade. Durante a pandemia da covid-
19, autoridades administrativas elogiaram momentaneamente os profissionais de
enfermagem por seu comprometimento e arrojo, entretanto, poucos foram os incentivos por

meio de recursos financeiros e de apoio emocional a esses profissionais."’
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Nessa perspectiva, os profissionais de enfermagem enfrentavam uma
precarizacao histérica e crénica do trabalho, situacdo agravada pelo contexto da
pandemia.'® Além disso, a garantia do acesso a EPIs adequados também foi deficiente,
tornando-os vulneraveis a contaminacado pela doenca.*"’

Assim como nos resultados apresentados, pesquisas afirmam que a pandemia
trouxe maior reconhecimento para a enfermagem quanto a sua atuacgdo.'® No entanto,
ha uma perceptivel desvalorizacdo da categoria decorrente das longas jornadas de
trabalho sem equivaléncia salarial, inadequacao de infraestrutura, mas condi¢des de
trabalho e escassez de materiais de qualidade para o exercicio do trabalho.*

Percebeu-se que os participantes deste estudo ressaltaram discrepancia de
tratamento e reconhecimento social em comparacdo a outras categorias profissionais,
tais como fisioterapia e, sobretudo, a medicina. A auséncia de reconhecimento para
com os profissionais de enfermagem pode ser evidenciada nas atitudes das autoridades
administrativas durante a pandemia da covid-19, bem como pelos proprios pacientes,
0s quais, muitas vezes, tratam os profissionais de enfermagem com desrespeito
durante seu cotidiano de trabalho.™

Além disso, a desvalorizacdo desses profissionais pode ser percebida também
nas baixas remuneracfes. Ademais, reforcaram a necessidade em manterem dois ou
mais vinculos empregaticios com vistas ao recebimento de um salario que proporcione
melhores condi¢cbes de vida. Corroborando os achados apresentados, evidéncias
cientificas sugerem que os profissionais de enfermagem sao mal remunerados e, em
decorréncia dos baixos salarios, recorrem ao multiemprego (quase sempre atividades
secundarias e em condicBes precarias) para complementacdo do rendimento mensal.*

Esses desafios existentes, somados a situacdo pandémica enfrentada pelos
profissionais de enfermagem atuantes na linha de frente, colaboram para o
desencadeamento de problemas psicologicos,”’ sobretudo no contexto de UTI.** Essas
questdes interferem negativamente na saude mental desses profissionais, os quais
permanecem expostos a tais situa¢des, em alguns casos, sem apoio institucional, pois ha
estabelecimentos de salide que ndo possuem profissionais da satide mental disponiveis.?

Os inumeros afastamentos, a escassez de mao de obra de enfermagem e os

turnos fatigantes indicaram a carga de trabalho excessiva nos trabalhadores de
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enfermagem que prestaram cuidados a pacientes com covid-19.2* Em um estudo
qualitativo realizado com enfermeiros de UTI no Ird, os resultados mostraram que
houve ineficiéncia dos gestores para apoio aos enfermeiros, exaustao fisica, baixo
desejo de comparecer ao plantdo e o arrependimento por ser profissional de
enfermagem, culminando no desejo de abandonar o emprego e a carreira.” Outra
pesquisa, desenvolvida no sul do Brasil, desvelou alta prevaléncia de intencdo dos
profissionais de enfermagem em abandonar a profissdo.* Tais achados assemelham-se
ao que foi apresentado nesta pesquisa, evidenciando o sentimento de desvaloriza¢ao
intenso e preocupante.

Destaca-se, portanto, que a enfermagem brasileira, apesar de desvalorizada, mostrou-
se protagonista na luta contra o novo coronavirus, o que explicita a necessidade de debater
formacao, funcdes, condicdes de vida, trabalho e expectativas futuras.®

Embora alguns participantes tenham demonstrado desesperanca com relacdo a
aprovacdo do piso salarial e a reducdo da carga horaria, alguns entrevistados
mostraram-se otimistas para com os Projetos de Lei n° 2564/20%" e 2295/00,?® no Brasil.
Assim, vislumbrou-se a oportunidade de serem reconhecidos diante do momento
pandémico, no qual a enfermagem foi e ainda é fundamental no cuidado de pacientes
internados, sobretudo em leitos de UTls. No momento da coleta de dados deste estudo,
os Projetos de Lei estavam em tramitacdo.

Em maio de 2023, foi sancionado o Projeto de Lei n® 14.581, de 2023, que dispde
de crédito de R$ 7,3 bilhSes de reais para o pagamento do piso aos profissionais de
enfermagem.?® O novo piso salarial, conforme a Lei n° 14.434,* regimenta que
trabalhadores no regime da Consolidacao das Leis Trabalhistas (CLT), tanto dos setores
publicos quanto privados, recebam o valor correspondente a R$ 4.750,00 para
enfermeiros; R$ 3.325 para técnicos de enfermagem; e R$ 2.375 para auxiliares de
enfermagem e parteiras.®

Logo, mesmo com a sanc¢do do piso salarial no Brasil, uma conquista ardua e
relevante para a categoria, a luta da enfermagem por garantia de direitos devera seguir,
contando com a reducdo da carga horaria para 30 horas semanais, o apoio de entidades

representativas, da classe trabalhadora e do apoio e reconhecimento advindo de
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instancias governamentais, sobretudo diante de denlncias de ameagas de demissdes
por parte de instituicdes empregadoras.

E imprescindivel que as instituicdes de salde/empregadoras cumpram as
normativas relativas ao piso salarial, aprovadas pelo Governo Federal, além de utilizar
do adequado dimensionamento de pessoal para cada setor, com fins a ndo haver
sobrecargas. Portanto, o enfrentamento da desvalorizacao deve ir além da resiliéncia
dos profissionais, envolvendo mecanismos de denuncia, debate e luta coletiva pela
garantia de direitos para a categoria.

Reflete-se que, além disso, é importante uma conscientiza¢do global a respeito
desta profissdo para a sociedade geral, seja por meio de midias, estudos, entre outros,
pois sabe-se que os servicos de saude, sobretudo hospitalares - contexto desta
pesquisa, ndo se mantém isentos da equipe de enfermagem e seus cuidados."

Logo, percebe-se que a realidade dos enfrentamentos diarios vivenciados por
profissionais de enfermagem nas UTls, em especial no periodo da pandemia da covid-19,
afetou nuclearmente os processos de trabalho, gerando sobrecarga ao contingente dos
profissionais de enfermagem que, no caso de uma pandemia rigorosa como a covid-19,
exigiu uma equipe altamente especializada para seu enfrentamento e que precisa e
merece ser valorizada.

Como limitagdes, deve-se considerar que este estudo foi realizado em uma Unica
instituicdo hospitalar, publica, cujos modelos de gestdo e remunera¢do podem ser
distintos, em especifico, os setores de UTI. No entanto, alguns participantes relataram
possuir vinculo em hospitais privados e também atuaram com pacientes com covid-19
nessas instituicoes.

Deve-se considerar, ainda, que os participantes possuiam periodos distintos de
atuacao em uma UTI covid-19, mas a maioria (39%) atuou entre seis meses a um ano na
instituicdo em que foi realizada a coleta de dados, o que torna uma vivéncia profissional
consideravel diante da ocorréncia da pandemia. Como pontos fortes desta pesquisa,
considera-se o fato de a instituicdo hospitalar ser referéncia para o atendimento a
pacientes com covid-19 em 27 municipios do estado de Minas Gerais. Também,
considera o processo de reflexividade dos autores, que sdo enfermeiros, o que

corroborou para a confiabilidade dos achados.
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Por fim, as implicacdes desta investigacdo para o avanco do conhecimento, no
sentido de sensibilizar as instéancias administrativas, governamentais, sociedade geral e
conselhos de classe quanto a relevancia da valorizacdo e as consequéncias que a
frustracdo e a desmotivacao profissional podem ocasionar nesses trabalhadores. Novas
pesquisas devem ser realizadas sobre a percepc¢do da (des)valorizacdo da enfermagem,
em diversos contextos em que a categoria atua, sobretudo no momento pds-pandemia,

de modo a contribuir por meio de intervencdes no ambito do trabalho e do emprego.

Conclusao

As dimens8es da (des)valoriza¢cdao da enfermagem englobam os variados fatores
que afetam a percepcao do valor e do respeito aos profissionais de enfermagem
atuantes em UTI covid-19, bem como do trabalho executado por esses trabalhadores.

Essa desvalorizacao foi associada a falta de reconhecimento econémico e social,
a desigualdade em relacdo a outras classes profissionais, e as condi¢cdes de trabalho
desfavoraveis, como a necessidade de multiplos empregos. Embora tenha havido um
aumento temporario na visibilidade da profissao durante a pandemia, os profissionais
expressaram que essa valorizacao foi passageira. A implementacdo do piso salarial e a
reducdo da carga horaria sdo mencionadas como medidas desejadas para melhorar a
valoriza¢do da categoria.

Percebeu-se que este desprestigio e a invisibilidade social impactam ndo s6 nos
aspectos emocionais destes profissionais, mas também na qualidade da assisténcia prestada.
Portanto, é imprescindivel que sejam asseguradas melhores condi¢des de trabalho, amparo
emocional, remuneracdo e carga hordaria justas, concedendo a devida legitimacdo pelo
esfor¢co e conhecimento técnico-cientifico e humanistico desses trabalhadores, os quais sao

indispensaveis na area da saude em qualquer nivel de complexidade.
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