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Resumo: Este ensaio propde que a Covid-19 pode operar como um analisador, dentro da
perspectiva da anélise institucional, iluminando um determinado modo de organizacao social
que promove profundas desigualdades e ameaca a vida em diversos niveis e revelando as
condicdes sociais, institucionais e politicas de producao de sofrimento no corpo profissional
de Enfermagem. A pandemia desvelou um conjunto de marcas relacionadas a profissdo,
agravadas pela crise sanitdria, reforcando a naturalizacdo das relacdes de cuidado atribuidas
ao feminino, bem como um conjunto de clivagens e hierarquias internas a profissao a partir
da sinergia de marcadores da diferenca, como género, cor/racga, classe e geracao. Além disso,
este trabalho mostra a presen¢a de uma necropolitica nas respostas a pandemia que banaliza
a vida e permite morrer determinados grupos sociais. A ideia de “profissionais de linha de
frente” é criticada em suas metéforas bélicas, mas tomada como figura de linguagem em
sua poténcia para afirmar que existem corpos que, pelas marcas sociais e histéricas e pela
interdependéncia do cuidado, sdo mais presentes e exigidos e, portanto, mais vulneraveis a
doenca e ao sofrimento dela decorrente.
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Covid-19 as a Suffering Analyzer for
Female Nurses: A Theoretical Essay

Abstract: The essay proposes that Covid-19 can operate as an analyzer, within the perspective
of institutional analysis, illuminating a certain mode of social organization that promotes
profound inequalities and threatens life at various levels, revealing the social, institutional
and political conditions for the production of suffering in the professional nursing body.
The pandemic would unveil a set of marks related to the profession, aggravated by the sanitary
crisis, reinforcing the naturalization of the care relations attributed to the feminine, as well
as a set of cleavages and internal hierarchies to the profession from the synergy of markers
of difference as gender, color/race, class and generation. The work shows the presence of
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necropolitics in responses to the pandemic, which trivializes life and allows certain social
groups to die. The idea of “front-line professionals” is criticized in its war metaphors, but taken
as a figure of speech in its potency to affirm that there are bodies that by social and historical
marks, and by the interdependence of care, are more present and demanded, and therefore
more vulnerable to disease and the resulting suffering.

Keywords: Covid-19, Analyzer, Nursing, Gender, Suffering.

El Covid-19 como Analizador de Sufrimiento

de Enfermeras: Un Ensayo Tedrico

Resumen: El ensayo propone que el Covid-19 puede funcionar como analizador, desde la
perspectiva del andlisis institucional, revelando las condiciones sociales, institucionales y
politicas de produccién de sufrimiento de enfermeras. La pandemia revela algunas marcas
relacionadas con la profesion, agravadas por la crisis de salud, reforzando la naturalizacién de
la atribucién del cuidado a lo femenino y un conjunto de jerarquias internas de la profesion.
El trabajo también muestra la presencia de una necropolitica en las respuestas a la pandemia.
La idea de “profesionales de primera linea” es criticada, pero tomada como una figura del
lenguaje en su potencia para afirmar que hay cuerpos que, por las marcas sociales e histéricas
y por la interdependencia del cuidado, estdn més presentes y demandados, y por lo tanto mds

vulnerables a la enfermedad.

Palabras clave: Covid-19, Analizador, Enfermeria, Género, Sufrimiento.

Introducao

Mascara, alcool-gel, plataformas de comunica-
¢do a distancia, quarentena e distanciamento social
sdo algumas das diversas palavras que passaram
a fazer parte do nosso cotidiano a partir da pande-
mia do novo coronavirus que eclodiu no Brasil em
meados de marco de 2020. Os noticidrios e matérias
jornalisticas dos principais veiculos de comunicacao
fizeram grandes esforgos para informar a populagdo
sobre o chamado “novo coronavirus”, Sars-coV-2,
o virus causador da sindrome respiratéria denomi-
nada Covid-19.

Especialistas de diversas areas, como infectolo-
gistas, sanitaristas, estatisticos, economistas, socio-
logos, filésofos e psicélogos, foram convidados para
debater em diversas midias sobre os efeitos da pande-
mia em toda conjuntura social. Além da profusado de
conhecimentos em meios cientificos, a nova doenca
também promoveu uma explosdo discursiva em
circuitos ndo especializados, mostrando que satde e
enfermidade ndo sdo somente assuntos de cientistas
e sanitaristas (Leal, 2020).

A Covid-19, a exemplo de outras pandemias,
como a de HIV/aids (Cunha, 2014), mobilizou nao
somente uma explosdo discursiva, mas também
diversos mecanismos de controle social, operando
dispositivos para a manutencao da vida individual e
coletiva — em alguns casos, reforcando estigmas —,
a partir de tecnologias de governo, o biopoder
(Foucault, 1999), produzindo novas sensibilidades,
racionalidades e corporeidades em funcao de riscos
reais ou imaginados.

Tendo em vista este cendrio, este ensaio lanca
mao do conceito de analisador dentro do referencial
da andlise institucional para olhar, a partir do advento
da pandemia de Covid-19, de um modo diferen-
ciado a situacdo de sofrimento psiquico de profissio-
nais da enfermagem, especificamente das mulheres.
Essa perspectiva busca, por um lado, iluminar diversas
dimensodes relacionadas a satide mental de enfer-
meiras, ja reveladas no exercicio de uma profissao
eminentemente feminina e ligada ao cuidado, e,
por outro, apontar novos elementos para a com-
preensao dos fenémenos individuais e coletivos que
compdem o que chamamos de “sofrimento psiquico”
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deste segmento e suas possiveis correlacdbes com
os marcadores sociais da diferenca, além de género,
cor/raca, classe e geragdo.

Inspirados por Larrosa (2003), tomamos o ensaio
como um modo disruptivo de produzir liberdades e
sensibilidades na e da escrita, que tensionam as regras
de pureza e de objetividade que imperam na academia.
Na esteira das reflexdes do autor, consideramos que
escrever remete a um posicionamento ético, estético
e politico, em uma relacdo dialégica entre escritor e
leitor. Trata-se de uma escrita que visa considerar
o leitor e suas necessidades cognitivas, sensitivas e
afetivas. Uma ciéncia que se faz no encontro com a
arte de viver (Zanella, 2012).

Assim, partindo da ideia de que a escrita ndo esté
descolada das condigdes concretas de vida, afirma-
mos 0 nosso compromisso intelectual com a comu-
nidade, o mundo fora da academia (Oliveira, Rocha,
Moreira, & Hiining, 2019). Seguindo os rastros indi-
cados por Donna Haraway (1995), nos colocamos a
favor de politicas e epistemologias assumidas em sua
parcialidade, situadas em suas condicGes especificas
de producdo, ou seja, de saberes localizados. Dizer
isso significa assumir caminhos que foram tomados a
partir do nosso encontro com narrativas de pessoas de
nosso circulo social e afetivo que exercem esse oficio
e préticas escritas da literatura das ciéncias humanas,
sociais e da satde sobre a condicdo de ser enfer-
meira e, a0 mesmo tempo, parte de uma determinada
classe social e cor/raca. Ndo s6 isso, a profissional
exercita o seu labor nos sistemas publicos de saide ja
precarizados, com sobrecarga laboral, condic¢ées ina-
propriadas de trabalho, invisibilidade social e salédrios
inadequados (Gandra, Silva, Passos, & Schreck, 2021),
sendo cada vez mais exigida em seus servicos pela
pandemia. E apenas seguindo esses caminhos que
podemos colocar no texto que mundo estamos
produzindo quando fazemos ciéncia, a partir desse
posicionamento ético, politico e metodolégico.

Seguindo uma afetacdo coletiva dos autores e
autoras do ensaio em torno da questdo do cuidado
de quem cuida e da inexoravel interdependéncia
do cuidado, optamos por priorizar, neste trabalho,
versoes e formas de narrar o universo do sofrimento
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psiquico de profissionais de enfermagem, especial-
mente de enfermeiras, que partem de uma visao nao
psicologizante, situada social, ética e politicamente,
e que respeitam a vida das pessoas, cujos corpos
alocados na “linha de frente” dos servigos de satide
se fazem em um conjunto de relacdes com outros
humanos e objetos (Martin, Spink, & Pereira, 2018),
cuidando, resistindo e pondo em marcha sonhos e
desejos pessoais e profissionais.

Escolhemos a enfermagem por ser uma profis-
sdo cujas marcas de género naturalizam as relacées
de cuidado. Trata-se de uma atuacdo em saude que
se coloca em contato direto, corporal e permanen-
temente, com os pacientes, e isso, aliado as situ-
acoes de precarizacdo no/do trabalho em satde,
gera uma grande sobrecarga no exercicio profis-
sional (Lombardi & Campos, 2018) e sofrimento!.
Consideramos que, com a pandemia da Covid-19,
esses aspectos podem ser agravados e precisam ser
visibilizados, debatidos e problematizados pela pers-
pectiva das Ciéncias Sociais, Humanas e da Satide de
maneira articulada.

Posto isso, o ensaio esta dividido em quatro
partes. Na primeira, discorremos sobre o conceito de
analisador dentro do quadro tedrico e metodolégico
da Andlise Institucional. Na segunda parte, debate-
mos acerca do cuidado e do cuidar do/no corpo de
enfermagem. Na terceira parte, discutimos sobre a
situacdo de satiide mental do corpo de enfermagem,
destacando os atravessamentos postos pela Covid-19
e elencando os principais aspectos associados ao sofri-
mento psiquico neste grupo profissional, com um
olhar especial a situacdo das mulheres, contextuali-
zadas socialmente. Na quarta parte, recuperamos o
conceito de analisador para desvelar aspectos invisi-
bilizados e potentes na discussdo sobre o sofrimento
psiquico de enfermeiras. Nas consideragdes finais,
propomos algumas reflexdes que poderdo servir
como inspiracdo para futuros trabalhos.

O conceito de analisador

na andlise institucional
A pandemia da Covid-19 é um fen6meno que
extrapola o campo das ciéncias da natureza e que

! Apoiamo-nos no trabalho de Victora (2011) para compreender o sofrimento como um processo complexo e multifacetado. A autora
defende a dimensao social do sofrimento pela indissociabilidade das dimensdes fisicas, psicoldgicas, morais e sociais do mal-estar.
Na direcado defendida pela autora, que parte da contribuicao da Antropologia, nos interessa, considerando o comprometimento com os
sujeitos, sua histéria e situacao social, entender “como o sofrimento é produzido e reconhecido e quais as implicacoes éticas e politicas

dos diferentes tipos de reconhecimento” (Victora, 2011, p. 3).
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engloba muiltiplos fatores referentes as materiali-
dades e discursividades, desde a mdscara e o alcool
em gel, que passaram a fazer parte de nossa rotina,
até as narrativas nas quais estamos mergulhados
e que nos inscrevem subjetivamente nesse con-
texto. Em um evento de forte impacto como este,
que parou economias e agravou crises politicas
e sociais no mundo inteiro, as questdes de saude
tendem a ser pensadas como reflexos de uma orga-
nizagdo social capitalista, colonialista e patriarcal,
que produz profundas desigualdades sociais e ameaca
a vida em diversos niveis e sentidos (Santos, 2020).

Esta pandemia teve for¢a suficiente para fazer
emergir as questdes mais cruciais presentes em
nossa sociedade?, convocando as instituicdes que a
compodem a falarem sobre o assunto, reconfigurando
toda uma rede de relagoes sociais. Surgiu disso um
possivel analisador, conceito tdo caro ao movimento
institucionalista: a Covid-19!

Rodrigues (2006), em trabalho minucioso,
distingue, no movimento institucionalista, a ver-
tente socioanalitica, com René Lourau e Georges
Lapassade, e a vertente esquizoanalitica, com Gilles
Deleuze e Félix Guattari. Apesar de sutis diferen-
ciagbes e alguns distanciamentos tedricos entre as
vertentes da Anélise Institucional, o que as une é
o cariter de desnaturalizacdo das praticas, consi-
deradas como producdes que se ddo em um con-
texto social-histérico-politico-cultural-econémico e
passiveis de transformacdes. As relacdes sociais
nao sao “assim mesmo”, como se costuma dizer no
senso comum; elas estdo assim porque assim as
fizemos e, portanto, podemos refazé-las, reinventa-las
de outros modos, apresentando-as de outras formas.

E, para isto, como veremos, o conceito de
analisador® é ferramenta indispensével nestas ope-
racdes. Lourau (1993, p. 35) define analisador como:
“Aqueles acontecimentos que podem agitar a assem-
bleia geral socioanalitica, permitindo fazer surgir,
com mais forca uma andlise; que fazem aparecer,
de um s6 golpe, a instituicdo ‘invisivel’; a esse tipo de
acontecimentos chamamos ANALISADORES”.

Percebe-se, por diversos ambientes nos quais nos
deslocamos, que a Covid-19 agita, altera a rotina e os
espacos, causa divisdes em muiltiplas opinides e faz
aparecer os conflitos. Quem nao se viu dividido sobre
o assunto, assumindo opinides e posicoes distintas a
cada momento?

Mas € a partir da perspectiva de Guattari (1992)
que gostariamos de pensar a Covid-19 como um ana-
lisador da situagdo do corpo de enfermagem, em sua
grande maijoria composto por mulheres. Vale ressaltar
que esse € um dos grupos mais expostos a pandemia:
mais vulnerdvel por conta da sinergia de marcadores
sociais da diferenca, como género, classe, cor/raca e
geracao, além das condicdes precdrias dos servigcos
publicos de satide, conforme discutiremos adiante.

Rossi e Passos (2014) nos esclarecem que Guattari
forja o conceito de analisador a partir dos seus estu-
dos de quimica, trabalhando com a ideia de ser este
o elemento quimico que provoca quebra, ruptura,
separacdo e explicitacdo sobre os demais elementos
de um composto quimico, possibilitando, com isto,
distingui-los com nitidez em um trabalho de analise.

Da mesma forma que a quimica teve que comegar
a depurar misturas complexas para delas extrair
matérias atdmicas e moleculares homogéneas e,
a partir delas, compor uma gama infinita de enti-
dades quimicas que ndo existiam anteriormente,
a‘extracao’ e a ‘separacdo’ de subjetividades estéti-
cas ou de objetos parciais, no sentido psicanalitico,
tornam possiveis uma imensa complexificacdo da
subjetividade, harmonias, polifonias, contrapontos,
ritmos e orquestracdes existenciais inéditos e inu-
sitados (Guattari, 1992, pp. 30-31).

A partir desse olhar, somos convidados a pen-
sar que a Covid-19 — enquanto acontecimento que
nos atravessa — pode ser considerada um possivel
analisador, ou seja, quando os efeitos provocados pela
pandemia na conjuntura social sdo problematizados?,
postos em discussao, esse movimento traz consigo a
poténcia de explicitar a realidade multifacetada por

2 Para Baremblitt (1996, p. 29), a sociedade seria “um tecido de instituicdes que se interpenetram e se articulam entre si para regular a
producao e a reproducao da vida humana sobre a terra e a relacdo entre os homens; entidades abstratas, por mais que possam estar

registradas em escritos ou tradicoes”.

3 Baremblitt (1996) explana as modalidades. Poderiamos considerar a Covid-19 como um analisador natural, espontaneo.

4 Utilizamos o conceito de problematizacdo no sentido dado por Foucault (1990, pp. 9-16), que evidencia “os jogos de verdade entre o
verdadeiro e o falso, através dos quais o ser se constitui historicamente como experiéncia; que evidencia as condi¢des nas quais o ser
humano pensa sobre si e 0 mundo no qual vive, e as préticas a partir das quais essas problematizacoes se formam”.
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nés produzida: diferenciacdo de classes, construgao
de géneros, divisdes do trabalho, hierarquizagées,
relacoes de poder e de exploragdo, entre outros.

Para Guattari (1992) a interpretagdo como inter-
vencao simbélica pode ser realizada por qualquer
membro do grupo, ou qualquer elemento verificado
em campo pode vir a explicitar com clareza a dina-
mica institucional e possibilitar um entendimento
sobre esta. Deste modo, o préprio grupo®, imerso em
uma trama de discursos e materialidades®, comporta
em si o potencial para formular algo, enunciar algo
sobre seus conflitos e, assim, encontrar um auto
entendimento. Substitui-se o analista (especialista)
pelo conceito de analisador e, assim, “qualquer
sujeito ou grupo, em qualquer momento ou lugar,
pode produzir um efeito de verdade, pode servir de
‘analisador’, para empregar um termo forjado por
Guattari” (Vidal, 1986, p. 46).

A pandemia tem aberto passagem a muitas refle-
x0es e opinides sobre a expansdo do virus e os efei-
tos produzidos pela doenca em toda a sociedade,
aspectos que se ddo a partir das nossas proprias
vivéncias com este fenémeno que avanca e nao se
restringe ao dominio de especialistas, conforme
apontamos anteriormente.

Neste sentido, a pandemia também tem nos
mostrado a relacdo entre as esferas macro e micro-
politicas. O cuidado de cada um consigo, na preser-
vacdo da satide e da vida, impacta diretamente no
cuidado com todos. E, cuidar de quem cuida — o corpo
de enfermagem, por exemplo — é também cuidar de
toda uma coletividade.

O cuidado e o cuidar do corpo de
enfermagem
Para a consecucdo deste trabalho, entendemos
como necessdria a problematizacao e a conceituagao
do que é o cuidado. Segundo Borges (2020, p. 271),
cuidado “. .. é construir um ambiente propicio para
que os individuos e suas comunidades possam se
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desenvolver em todas as suas potencialidades para
que possam exercitar uma liberdade emancipatéria.
H4 uma dimensdo ética do cuidar”. Nesta mesma
direcdo, Borgeaud-Garciandia (2018) destaca que:

o cuidar nao se define por uma visdo
romantica e puramente afetiva de cuidado,
mas sim que o cuidar trata-se de entrar em
contato com si mesmo, sua prépria tolerancia
e fadiga, intrinseco a este processo o lidar com
diversas resisténcias dos beneficidrios desse
cuidado, como o usudrio de um servico de saide,
familiares/amigos deste, com instituicoes,
com a organizacdo que é feita do trabalho,
e tratar de superé-la (Borgeaud-Garciandia, 2018,
p. 20, traducdo nossa).

Ainda segundo Borgeaud-Garciandia (2018),
o cuidar é uma atividade de grande complexidade
que no seu exercicio mescla saberes materiais,
técnicos, corporais, relacionais, cognitivos e afetivos
e que nos remete a entrar em contato com a nossa
condicdo humana de vulnerabilidade, finitude e
interdependéncia de cuidados com relacao ao outro.
Algo que, a depender dos sujeitos que exercem ou sao
investidos de cuidado, ou do contexto, pode ser carac-
terizado como demasiadamente conflitante e amea-
cador as nossas necessidades mais primitivas, sobre-
tudo no contexto sociocultural do sistema capitalista
no qual estamos inseridos e que nos impde, a partir
de diversas formacgdes discursivas, a necessidade
de sermos sujeitos produtivos economicamente e
autébnomos, introjetando em nés uma falsa ideia de
onipoténcia e independéncia que ndo corresponde a
realidade da vida humana.

Com a entrada das mulheres cuidadoras nas
teorias acerca do cuidado, nos estudos da deficiéncia,
por exemplo, comeca a surgir o pensamento de que,
enquanto seres humanos, somos todos interdepen-
dentes uns dos outros ao longo de nossa existéncia.

® Para um melhor esclarecimento sobre grupos ver Guattari (1992). O autor faz uma distin¢ao entre grupo sujeitado e grupo sujeito:
o primeiro se limita as intervencoes do fora e as hierarquizagdes impostas, curva-se sobre si mesmo; o segundo assume uma postura
critica, formula e enuncia algo sobre seus impasses e se abre para além do préprio grupo, acolhendo sua finitude.

6 Utilizamos aqui “discursos” e “materialidades” com o intuito de ressaltar que todo e qualquer grupo comporta em si diversos ele-
mentos heterogéneos, mas que se inter-relacionam estreitamente, podendo o préprio grupo servir de analisador, ou seja, fazer ver e
fazer falar. Segundo Baremblitt (1996, p. 70): “qualquer materialidade pode ser suporte de um analisador, ou seja, um analisador ndo
é necessariamente um discurso”. Com essa afirmag¢ao nao pretendemos, contudo, criar uma oposicao entre materialidade e discurso.
Conforme Foucault (1985) nos ensinou com o conceito de dispositivo da sexualidade, aspectos arquitetdnicos “dizem” sobre diversas
moralidades e discursos empreendidos em torno do sexo e as discursividades, sobretudo as produzidas por especialistas, criam rea-

lidades e corpos na relacao saber-poder.



Psicologia: Ciéncia e Profissdo 2023 v. 43, €248295, 1-16.

A partir disso, podemos entender a sobrevalorizacao
da independéncia como uma crueldade. A interde-
pendéncia é um principio que leva em consideracdo a
necessidade de ajuda, os tipos de subjetividades exis-
tentes e os limites corporais de cada pessoa e de cada
atuacdo profissional. Sobre o cuidado e sua relacao
com a condi¢do humana de interdependéncia, Mello
e Nuernberg (2012, p. 643) nos trazem:

H4, pois, uma proposicao ética que se desdobra
dessas reflexdes: uma ética feminista do cui-
dado que transcende a questdo da deficiéncia,
que nos alerta a respeito de nossa condicao
de interdependéncia e que reconhece o valor
do cuidado como uma necessidade humana,
implicando uma mudanca politica fundamental
em torno de fronteiras sociais e ideolégicas para
que sejam compativeis com a nog¢do de justica e
de direitos humanos.

Junto aos questionamentos dessas mulheres,
somos levados a conclusdo de que nés mesmos
somos interdependentes uns dos outros ao longo
da vida. Entender os sujeitos como interdependentes
é necessdrio, porque cria um mundo em que as
conexdes sdo relevantes para uma maneira de ser.
Os movimentos alcangados a partir dessa versdo de
mundo podem variar muito e ser completamente
diferentes do que é esperado como comum.

A dependéncia do outro, seja de profissionais
de enfermagem ou quaisquer outros sujeitos, é parte
da existéncia humana. Dessa forma, comecamos a
pensar o cuidado como responsabilidade de toda
sociedade e do Estado, retirando o cuidado do lugar
do “feminino” e deslocando a questdo do cuidado
para os direitos humanos.

Em contraponto a esta faldcia da onipoténcia e
autonomia do sujeito moderno inserido no sistema
capitalista, Borges (2020, pp. 272-273) traz uma outra
conceituacdo importante a respeito do cuidar ao
afirmar que “cuidar é um verbo coletivo”, tanto no

sentido de “vulnerabilidade compartilhada” quanto
na nossa relacdo de interdependéncia, como na
necessidade de socializacdo de responsabilidades.
Borges também oferece destaque ao fato de que o
cuidar, como antes salientado, é um dever do Estado,
que possui “uma responsabilidade fundamental” em
prestar auxilio a tudo aquilo que seja imprescindivel
a sustenta¢do da vida humana em sociedade, como a
saude publica, a assisténcia social, 0 meio ambiente
e a educacéo.

A efetividade dessa responsabilidade funda-
mental do Estado pode ser observada por meio
da implementacao das politicas publicas, as quais
se conferem ndo somente como ag¢des politicas,
mas também acdes de cuidado dirigidas ao corpo
social para prover de recursos igualitarios todos os
sujeitos, independentemente de credo, identidade
racial, género e classe social, conforme aponta a
nossa Constituicdo da Republica Federativa do
Brasil (1988)7.

O que ocorre de fato é que, na materializacdo da
vida cotidiana na sociedade brasileira, marcada por
uma formacdo cultural patriarcal, racista, sexista,
classista e capitalista (Akotirene, 2019), o funciona-
mento deste social é marcado por desigualdades e
opressoes sistemdticas. A provisdo dos recursos que
cabem ao Estado é distribuida de forma desigual,
hierdrquica e valorativa de grupos societdrios, sobre-
tudo considerando o contexto atual de crise politica
e social devido aos desmontes progressivos de politi-
cas publicas de educacao, satide e trabalho, configu-
rando necropoliticas (Mbembe, 2018)® do nosso coti-
diano, que j4 se encontravam em curso antes mesmo
da instalacdo da pandemia do novo coronavirus.

O contexto necropolitico agudizado pela pan-
demia é descrito pelo filésofo camaronés Achille
Mbembe (2020, p. 1) como “tempos sem garantia e
sem promessa . . . tempos caracterizados por uma
distribuicdo desigual da vulnerabilidade”, ou seja,
como tempos de uma manifestacdo explicita de
uma necropolitica. Como demonstra o ensaio de
Oliveira et al. (2020), a incidéncia e a mortalidade

”Vale destacar que a Constituicao Federal de 1988 definiu, em seu artigo 196, que a satide é direito de todos e dever do Estado. Para atingir
este objetivo foi criado o Sistema Unico de Sadde (SUS), instituido pela Lei n° 8.080/1990.

8 De acordo com Mbembe (2016), necropolitica pode ser definida como o uso do poder politico e social, especialmente pelo Estado,
de forma a determinar, por meio de acGes ou omissoes, quem pode permanecer vivo ou deve morrer. Lancamos mao do conceito
de necropolitica neste trabalho nao s6 para problematizar as diferentes vulnerabilidades no cendrio da pandemia, mas também para
evidenciar a suspensao de direitos fundamentais garantidos pela Constituicdo Federal e a naturalizacdo sistemética de desassisténcias
do Poder Publico a grupos populacionais racializados, generificados, pauperizados e socialmente estigmatizados.
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por Covid-19 em paises com grandes desigualda-
des sociais, a exemplo do Brasil, se diferenciam em
termos populacionais.

Neste contexto de desigualdades/opressdes/
vulnerabilidades sistemadticas, o Sistema Unico de
Satde (SUS), que ja vinha sofrendo com os desmontes
progressivos e ataques pelas pautas neoliberais —
mais evidentemente manifestas a partir da PEC 55
de 2016, que restringe por 20 anos os recursos finan-
ceiros destinados a saude —, torna-se ainda mais
fragil, impactando tanto os usudrios que dele depen-
dem quanto os profissionais de satiide que nele atuam
e sofrem os efeitos da precarizacdo do trabalho no
sistema publico de satde.

No cendrio pandémico, os profissionais de satde
sdo vistos como aqueles que vivem “um contexto
de guerra, de fogo cruzado” no combate a Covid-19,
encarando a “luta” pela sobrevivéncia dos usudrios
e de sua propria sobrevivéncia/integralidade fisica e
psiquica (Lucca, 2020). Os profissionais de enferma-
gem sdo descritos como aqueles que se encontram no
“front de batalha” do exercicio do cuidado.

Nota-se que a ideia de “guerras” e “inimigos”
também foi mobilizada na pandemia de HIV/AIDS.
Conforme discute Bastos (2002), “guerra” nesses casos

«

ndo é uma inocente e casual metéfora, pois ela cons-
tréi representacoes, como a ideia de corpo defensivo,
que direcionam a construcdo de conhecimentos e de
politicas. Na pandemia de HIV/AIDS, por exemplo,
a linguagem militar passou a compreender as intera-
¢oes do organismo com o meio que o circunda, refor-
¢ando a ideia de um “outro” perigoso, criando muitas
vezes mais estigma para grupos ja estigmatizados
(Czeresnia, 1997).

Ainda que facamos uma critica a estas metéfo-
ras bélicas, manteremos a expressdo “profissionais de
linha de frente” como uma figura de linguagem que se
mostra potente para afirmar que existem corpos que,
pelas marcas sociais, pela interdependéncia e pelo
histérico do cuidado, sdo mais presentes, exigidos e,
portanto, mais vulneraveis a pandemia. Mas afinal
quem sao estes? Qual o perfil da categoria profissional
da enfermagem no Brasil?

Lombardi e Campos (2018) discutem o perfil
sociorracial da enfermagem no Brasil, apontando
uma discussdo para a feminizacdo da profissdo nas
categoriais profissionais ligadas ao care, em especifico
a enfermagem, em que, segundo dados do Conselho
Federal de Enfermagem (Cofen), responsével pelos

A Covid-19 como um analisador do sofrimento de enfermeiras.

auxiliares, técnicos e profissionais do Ensino Superior
em Enfermagem, cerca de 86% dos trabalhadores
da categoria sdo mulheres, contra 14,4% de homens
(Fundacgao Oswaldo Cruz [FIOCRUZ] & Cofen, 2015).

Em dados divulgados pela Relacdo Anual de
Informacgdes Sociais (RAIS, 2015) do Ministério do
Trabalho, entre os técnicos e auxiliares de enfermagem,
40% sdo negros e 32,8% ndo negros; entre os profis-
sionais de enfermagem do Ensino Superior, 58,4% dos
enfermeiros se autodeclaram brancos e 32,5% negros,
e com relacdo a sexo e raca, 61,6% sdao mulheres
brancas e 29,6% sdao mulheres negras. Lombardi e
Campos (2018), ao discutirem o perfil sociorracial da
categoria, além de problematizarem a feminizacdo
do trabalho do care, apontam para uma politica de
branqueamento da categoria desde os primoérdios da
profissionalizacdo da enfermagem e para uma cliva-
gem interna dentro da enfermagem, no que tange a
segmentacdo e hierarquizacdo de tarefas no cuidado
exercido pela categoria.

Trabalhos considerados inferiores, tenderao a
ser ocupados por mulheres e negros e, portanto,
ofertardo saldrios mais baixos. E o trabalho de
cuidado com o outro tem sido considerado de
pouca relevancia pela sociedade, sendo asso-
ciado a caridade, a pouca qualificacdo, a esfera
doméstica. Na enfermagem, essa dupla concep-
¢do desvalorizadora estd presente (Lombardi &
Campos, 2018, p. 42).

Ainda, ha divisdo técnica interna na segmenta-
¢do das tarefas a serem exercidas:

Se ha uma inegavel homogeneidade feminina
em termos de composi¢do dos quadros, héd tam-
bém uma heterogeneidade em relacdo ao tipo
de mulher e ao tipo de trabalho que cada uma
desempenha nesse vasto universo laboral. Entre
cuidar de feridas e fluidos humanos, instrumen-
tar numa cirurgia ou administrar o material e
os medicamentos de uma unidade hospitalar,
por exemplo, hda muita diferenca. Da mesma
maneira, ha diferenca entre ser uma enfermeira
chefe e uma auxiliar de enfermagem (Lombardi &
Campos, 2018, p. 32).

Lombardi e Campos (2018) salientam, ainda,
que esta elitizacdo e branqueamento da categoria
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se perpetua até os dias atuais, visto que houve um
projeto ideolégico de difusdo do modelo da “enfermeira
padrao” relacionado as mulheres brancas e de classe
social mais favorecidas. As profissionais negras majori-
tariamente se situam na posi¢do de técnicas e auxilia-
res de enfermagem, realizando trabalhos de cuidado
direto com o corpo do paciente — no cuidado de feridas,
na higienizacdo e na alimentacdo - e outros trabalhos
subordinados as profissionais brancas com Ensino
Superior na categoria, que se situam em posicoes de
coordenacdo da equipe de enfermagem, atividades de
supervisao e administracdo de medicamentos.

Os autores, além de problematizarem o perfil
sociorracial da enfermagem no Brasil, alicercam essa
discussao em torno da divisdo sexual do trabalho,
que as autoras Hirata e Kergoat (2007) conceituam
como uma divisio de base sexista alicercada no
patriarcado, no qual homens exercem os trabalhos
reconhecidos como tuteis (Pinto, 2015) e as mulheres
os trabalhos precarizados, dentre eles as atividades
de cuidado, tanto no ambiente doméstico — trabalho
remunerado e ndo remunerado — quanto no ambiente
externo, por exemplo, as atividades de cuidado na
assisténcia a satde, que sofrem um processo de
feminizacdo alicercado na construcdo social dos
papéis de género.

Além disso, caminhando na mesma discussdao de
Lombardi e Campos (2018) e a que desejamos abordar
neste ensaio, faz-se crucial ampliar o conceito de divisao
sexual do trabalho para divisdo sociossexual e racial do
trabalho, uma vez que nao ha como realizar uma dis-
cussdo interseccional a respeito desta temdtica e nao
se considerar a impregnacao do racismo estrutural na
nossa sociedade, incluso o campo do trabalho do cui-
dado em saude (Almeida, 2019; Passos, 2017; Passos &
Nogueira, 2018).

A situacao de satide mental do corpo
de enfermagem e os atravessamentos
provocados pela Covid-19

O sofrimento psiquico jé foi entendido como um
castigo dos deuses para com os mortais/seres huma-
nos na Grécia pré-socratica. Também ja foi compre-
endido como acometimento das paixdes, em que
a pessoa acometida padece de algo cuja origem é
desconhecida. Hoje, o sofrimento psiquico é reco-
nhecido por ser transversal nas varias dimensdes
do ser humano, em torno de caracteristicas biopsi-
cossociais (Ceccareli, 2005; Peixoto & Borges, 2011;
Pessotti, 1995).

Etimologicamente, sofrimento vem da palavra
latina subferre, que significa sob ferros, submetido
a forca ou acorrentado, denotando a dor que se deve
suportar (Peixoto & Borges, 2011). Classicamente,
o sofrimento € classificado em fisico, quando atribuido
ao corpo, e mental, quando a mente; contudo, o sujeito
em suas relagdes, com sua integralidade, experimen-
tard o sofrer no seu Eu existencial (Gameiro, 1999;
Peixoto & Borges, 2011). Ribeiro, Cunha e Alvim (2016)
explicam que o sofrimento psiquico é causado a
partir do desconforto emocional para com questdes
subjetivas do sujeito.

Na realidade brasileira, existe uma relacao entre
saide mental e trabalho no campo da enfermagem,
cujo cuidado é caracterizado como feminino. Para as
enfermeiras, esse cuidado comeca em casa, continua
no trabalho e volta para casa com elas ao final do
plantdo, perpassando pelo social quando as enfer-
meiras sdo solicitadas por vizinhos e conhecidos,
como se a funcdo “enfermeira” estivesse disponivel
a todo momento.

O trabalho das enfermeiras envolve esferas psi-
coafetivas, esforcos mentais, concentragdo, atengdo
e longa exposicdo ao ritmo intenso de trabalho,
driblando, muitas vezes, a escassez de recursos,
equipamentos, medicamentos e, principalmente,
de reconhecimento. O volume elevado de traba-
lho pressiona o ritmo laboral, fazendo com que as
profissionais de enfermagem possam desenvolver
suas atividades sem uma maior reflexao, fenomeno
identificado como “tarefismo” (Fernandes, Ferreira,
Albergaria, & Conceicdo, 2002; Souza & Lisboa, 2005).

Nota-se uma escassez de publicacées sobre o
corpo de enfermagem que relacionem diretamente a
condicdo de género ao sofrimento psiquico, aspecto
que pareceu se modificar com a pandemia.

Ap6s a chegada da Covid-19, houve um aumento
dos problemas que tém impactado a satde fisica e
mental dos profissionais da satide, desencadeando
sintomas psicossomdticos, como perda do sono,
ansiedade, depressdo e até mesmo medo e insegu-
ranca de serem acometidos pelo virus e transmitirem
aos familiares (Teixeira et al., 2020). As consideracoes
de Ferran e Barrientos-Trigo (2021) vdo ao encontro
dessas informacgdes, uma vez que destacam que tais
fatores representam um risco para a saide psicoemo-
cional dos profissionais de satide, causando estresse
e comprometendo a qualidade de vida desses traba-
Ihadores. Em pesquisa realizada sobre as experiéncias
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laborais vivenciadas em unidades de pronto atendi-
mento durante a pandemia, os resultados destacaram
que sdo as enfermeiras que estdo a frente para que
as acoes e mudancas de fato sejam implementadas
(Bordignon, Vargas, Schoeller, & Santos, 2020).

E inevitdvel que esses profissionais atuantes da
linha de frente fiquem mais vulnerdveis as questoes
emocionais, pois lidam com a sensa¢do de impoténcia,
fracasso e estresse pela sobrecarga de trabalho e com
a questdo da incerteza sobre um virus sobre o qual
ainda ndo existem muitos estudos sobre como lidar
e trata-lo. Além disso, ainda hd o medo de contrair e
transmitir o virus, e a dificuldade de lidar com a perda
dos pacientes que, por vezes, podem ser colegas de
trabalho (Xiang et al., 2020).

Segundo informagdes apresentadas pelo Cofen e
pela Fiocruz (2015), as mulheres constituem 84,7% da
forca de trabalho na enfermagem - auxiliares, técnicas
e enfermeiras de nivel superior — e sdo a principal
categoria profissional na linha de frente do combate
a Covid-19 nas unidades assistenciais do SUS. Neste
sentido, tal categoria tem sofrido os intimeros efeitos
degradantes desse contexto, dentre eles as condicoes
insalubres de trabalho e organizacéo, o pouco tempo
de descanso e a necessidade de trabalhar em mais
de um emprego. Vale ressaltar que o efeito na satide
dessas profissionais é a sobrecarga psiquica e emo-
cional decorrente do contexto atual de trabalho e,
por vezes, também do trabalho doméstico nos seus
lares (Cofen, 2020). Aratijo-dos-Santos et al. (2018)
corroboram essa premissa ao evidenciarem a precari-
zacao no trabalho do servico ptblico de satide e como
essas questdes influenciam a atuagdo de enfermeiras,
técnicas e auxiliares.

Nesse direcionamento, Ferreira, Mai, Périco e
Micheletti (2020) apresentaram um estudo reflexivo
sobre a organizacdo do processo laboral das enfer-
meiras na Atencdo Primdria a Satde (APS) frente a
pandemia e destacaram a necessidade de reinvencdo
no trabalho dessas profissionais, que constantemente
precisam reorganizar a propria rotina para dar a aten-
¢do a saude da populagdo. As enfermeiras assumem
um papel de lideranca de modo a prevenir o risco de
contagio do virus e sdo responsdveis por inimeras
atribuicoes, dentre elas a reorganizacdo dos planos
de cuidado para os pacientes sintomadticos respira-
térios e para os que estdo sob suspeita da Covid-19
(Ferreira et al., 2020).

A Covid-19 como um analisador do sofrimento de enfermeiras.

Tendo isto em vista e considerando a relevancia
do trabalho desenvolvido por mulheres enfermeiras
durante a pandemia, é importante estabelecer relacoes
entre o sofrimento psiquico e a sintomatologia a ele
associado com as condi¢gdes materiais para a execu-
¢do do trabalho de enfermeiras envolvidas no enfren-
tamento direto da pandemia de Covid-19, ndo disso-
ciando os sofrimentos apresentados pelas profissionais
em sua experiéncia singular de atuagio — organizacao e
dinamica especificas dos processos laborais em satide
no contexto pandémico.

Teixeira et al. (2020) desenvolveram um estudo
de revisdo bibliogréfica em que apresentam a relagdo
entre sintomas ansiosos e depressivos, quadros de
insonia, irritabilidade e medo ao esforco emocional e
exaustao fisica apresentada por profissionais de enfer-
magem ao acompanharem, no contexto hospitalar,
o niimero crescente e significativo de pessoas testadas
positivo para Covid-19. Em alguns casos, os(as) pro-
fissionais exercem cuidados com colegas de trabalho,
realidade que, como apontado pelos autores, incre-
menta a vivéncia de sofrimento psicolégico.

Considerando a atuacdo das profissionais
de enfermagem em instituices hospitalares,
Teixeira et al. (2020) afirmam que as enfermeiras
precisam manejar angustias e medos em seu coti-
diano de trabalho referentes a insuficiéncia de
insumos, como os ventiladores para respiracao
artificial e ao receio em assumir protocolos clinicos
ainda ndo comprovadamente eficazes no atendi-
mento de pacientes. No que diz respeito ao suporte
e a atencdo a saude da trabalhadora, deparam-se
com a escassez e a limitacdo de servicos de apoio
em sauide mental e atencdo psicossocial para acolher
demandas de cuidado com ofertas de orientacao,
escuta qualificada e suporte adequado.

Sabe-se que ha esse limite de disponibilidade
psiquica no trabalho da enfermagem e que uma pan-
demia pode adoecer e disparar crises que ja estariam
controladas (Li et al., 2020). A recomendac¢do que
existe é que os profissionais que apresentam sinais
de depressdo, ansiedade ou de desgaste, detectados
por si ou por outros, devem receber intervencoes
imediatas para minimizar o risco de comorbidade de
espectro psiquiétrico.

A inexisténcia ou escasso acesso a rede de aten-
¢ao e cuidados psicossociais ou de politicas puiblicas
que tipifiquem normativas e estabelecam linhas de
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cuidado contribuem para o sofrimento psiquico das
profissionais de enfermagem. Buscando minimizar
esses efeitos, o Centro de Estudos e Pesquisas em
Emergéncias e Desastres em Satde (Cepedes) da
Fiocruz produziu uma cartilha voltada a satide men-
tal do(a) trabalhador(a) da linha de frente no enfren-
tamento da Covid-19 (Ministério da Satde, 2020),
na qual estdo presentes indicacdes que ressaltam a
importancia de estabelecer condutas e comporta-
mentos de autocuidado.

A cartilha também orienta sobre a importan-
cia da manutencao de espacos coletivos que fomen-
tem trocas dialdgicas entre as(os) trabalhadoras(es).
Para tanto, incentiva a realizacdo de reunioes didrias,
salvaguardando-se os protocolos de biosseguranca,
objetivando promover o apoio mutuo, a solidariedade
e o reconhecimento entre os pares, constituindo-se,
dessa maneira, como importante estratégia no cui-
dado em saide mental. Ainda, assevera que as ins-
tituicdes devem garantir servicos que considerem
as demandas de cuidado das(os) trabalhadoras(es),
ndo restringindo as intervencdes e a prescricao de
terapias medicamentosas, acdes essas unicamente
embasadas no paradigma biomédico. Ao contrério,
sugerem que sejam disponibilizados plantées
de orientacdo psicolégica e o uso de tecnologias
de informacdo para assegurar atendimentos na
modalidade remota.

Torna-se importante, na discussdo sobre a pre-
vencdo, protecdo e promocdo da satide mental das
profissionais de enfermagem, produzir tensiona-
mentos nas produgdes técnicas que estabelecem e
normatizam estratégias de atencdo em satide mental.
Teixeira et al. (2020) afirmam que utilizar a categoria
profissionais de satide sem operacionalizar os marca-
dores sociais da diferenca, como género, classe e raca,
é desconsiderar que esses marcadores compdem as
trajetérias singulares das trabalhadoras de saude.
Os autores demarcam a importancia de considerar a
divisao social e técnica do trabalho, as disparidades,
as desigualdades sociais e as violéncias de género,
classe e raca que subjetivam e marcam os corpos
das trabalhadoras de satde, assim como os diferen-
tes valores e sentidos socialmente atribuidos as pro-
fissdes de satide. Negligenciar a presenca de hierar-
quias e relacdes de poder que perpassam e fundam as

diversas profissoes de satide é desconsiderar distintas
e diversas dindmicas histéricas e institucionais inti-
mamente relacionadas com as condi¢ées que contri-
buem para a fragilizacdo e o adoecimento dos sujeitos
em suas relacoes laborais.

A enfermeira Amy Gaylor, na revista Nursing for
Women's Health, traz uma reflexdo ainda mais deta-
lhada sobre esse olhar generalizado, sem marcador de
diferencas dentro da categoria englobante “profissio-
nais de satdde”. Ela explicita que existe uma diferenca
dentro da prépria enfermagem, no momento de pan-
demia, e que nem todas estdo na linha de frente, o que
acaba trazendo uma culpa, uma ponderacdo de que
talvez poderiam estar ajudando mais. Dentro dessa
reflexdo, ela ainda ressalta que todas sofrem, porém,
ndo é uma disputa e que esse momento de crise pode
ajudar a criar mais empatia e entendimento, além de
aumentar a gratidao, pois todos saimos dessa luta
com cicatrizes (Gaylor, 2020).

A Covid-19 como um analisador:
aspectos invisibilizados e potentes
na discussao sobre o sofrimento
psiquico de enfermeiras

A partir das consideracgdes de Rossi e Passos (2014),
vemos que o conceito de analisador forjado por
Guattari é inseparavel do conceito de transversalidade®,
fazendo-se necessario abordar este conceito para que
possamos entender como o analisador comporta um
potencial de transformacdo da dindmica institu-
cional, por meio do lugar que os diversos individuos
ocupam nesta dindmica.

Entre as verticalidades, que seriam as hierar-
quias, a estrutura piramidal, os chefes e subche-
fes e os organogramas presentes nas organizacoes,
e as horizontalidades, que seriam os pares, dos gru-
pos que se formam nos espacos institucionais
estaria uma linha transversal que se movimenta e
atravessa, tanto as verticalidades quanto as horizon-
talidades. Esta ultima tem a poténcia de redefinir os
papéis desempenhados por cada individuo, conside-
rando que, em uma atuacao, os papéis desempenha-
dos por cada membro dentro de uma organizacao se
interpenetram — por exemplo, uma pessoa pode ser
gerente em uma organizagdo, mas também compor o

% Para os autores, Guattari amplia os conceitos de transferéncia e contratransferéncia institucionais para o conceito de transversalidade.
Recomendamos, para um aprofundamento sobre o assunto, a leitura de Vidal (1986).
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quadro de trabalhadores assalariados, independente
da categoria profissional (grupo dos trabalhadores).

Essa linha transversal ganha velocidade e movi-
mento, “arrastando” consigo as verticalidades e as
horizontalidades por meio dos analisadores, ou seja,
a partir da problematizacdo das indmeras situa-
¢oes vivenciadas e dos eventos ocorridos, postos
em discussdo nos espagos coletivos, o analisador —
elemento que, como vimos, comporta a capaci-
dade de explicitar os impasses e conflitos eventu-
almente verificados na dindmica institucional -
viabiliza a redefinicio dos papéis desempenhados
por cada membro do grupo e um reposicionamento
do lugar que cada um ocupa dentro da estrutura
institucional, tanto na ordem hierdrquica em que
se encontram (verticalidades) quanto nas relacdes
com seus pares, nos grupos formados no espaco
institucional (horizontalidades).

A modificagdo no coeficiente de transversalidade'
deve intervir ao nivel de uma redefinicdo estrutu-
ral do papel de cada um e de uma reorientacdo do
conjunto. Enquanto as pessoas permanecem para-
lisadas em torno de si mesmas, elas ndo enxergam
nada além de si mesmas (Guattari, 1987, p. 96).

Deste modo, na perspectiva esquizoanalitica,
transversalizar significa proporcionar um maior
nivel comunicacional entre diversas instancias —
individuos, grupos, organizacdes, coletivos e insti-
tuicoes —, bem como poder tracar desvios em relacao
aos papéis e estruturas enrijecidas que possibilitem
deslocamentos e reposicionamentos em novas com-
posicoes e praticas.

A transversalidade é uma dimensao que pre-
tende superar os dois impasses, o de uma pura
verticalidade e o de uma simples horizonta-
lidade; ela tende a se realizar quando uma
comunicacdo maxima se efetua entre os diferen-
tes niveis e sobretudo nos diferentes sentidos
(Guattari, 1987, p. 96).

A condicao de vulnerabilidade em que se encon-
tram muitos profissionais de enfermagem em relacdo

A Covid-19 como um analisador do sofrimento de enfermeiras.

aos efeitos provocados nos servicos de satide com
a pandemia Covid-19 convoca a todos nds para o
debate sobre a precarizacdo dos servicos de satide
e transversaliza — isto é, traz consigo — o contexto
social-histérico-politico-econémico-cultural no qual
esta categoria profissional é formada em nosso pais,
ampliando a comunicag¢do entre todos os atores
sociais inseridos neste contexto e nos responsabili-
zando por ele.

Como ja discutimos, a enfermagem é majori-
tariamente composta por mulheres. Diversos pro-
cessos histéricos possibilitaram a profissionaliza-
¢do da enfermagem, sua feminizacdo e os sentidos
conferidos a prética. A enfermagem é um trabalho
identificado com certa concepg¢ao — historicamente
datada — do feminino como décil, ingénuo, bondoso
e caridoso. O feminino, nesse sentido, identifica-se
com uma concepcao essencialista, sendo o cuidado
um dom atribuido pelo divino a mulher. A pergunta
valida para as mulheres estaria direcionada a pre-
ocupacio em exercer o cuidado em favor de seu lar,
filhos e marido. Assim, o cuidado concebido pelas
enfermeiras na relacdo com os doentes é atravessado
por esses valores, socialmente produzidos e pautados
em relacées autoritdrias, fato que ndo pode ser igno-
rado nas discussoes sobre identidade profissional
(Moreira, 1999), sobretudo quando intenciona-se,
em contexto pandémico, debater sobre o cuidado em
saude mental de enfermeiras.

Assim, a Covid-19 permite uma inflexdo em
relacdo a estas naturaliza¢des historicamente cons-
truidas e a invisibilidade do sofrimento psiquico das
enfermeiras. As intimeras mortes provocadas pela
doenca entre os profissionais de enfermagem, em sua
grande maioria mulheres, nos mostra que este traba-
lho no Brasil se evidencia em corpos generificados,
racializados e situados social e economicamente.

Ao promover uma explosdo discursiva em torno
da satide mental de todas as pessoas, de algumas em
particular, como as enfermeiras, a Covid-19 demons-
trou um potencial de transversalizar, ainda que até o
momento s6 tenha revelado algo latente, o sofrimento
psiquico agravado deste segmento.

Neste sentido, o nosso trabalho pretendeu abrir
passagem para que sejam tracados estudos para além

100 autor utiliza a imagem das viseiras dos cavalos para pensar este conceito: apertando as viseiras, compromete-se o campo de visao
e os individuos se rebatem sobre si mesmos e entre si; ao afrouxd-las, a visdo torna-se mais nitida e os individuos se organizam melhor

no espaco (Guattari, 1987).
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das estruturas enrijecidas e das préticas cristalizadas
institucionalmente quando se trata de pensar o corpo
de enfermagem, o lugar das mulheres e as questdes de
saude mental.

Apostamos na poténcia revelada pela pandemia
em relacdo a profunda conectividade entre todos nés
nos cuidados com a satide. O modo como nos move-
mos impacta os demais. Trata-se de uma aposta na
interdependéncia do cuidado, na sua dimensdo
demasiadamente humana e coletiva. Consideramos
que a interdependéncia deve necessariamente se
conectar com a ampliacdo do coeficiente de trans-
versalidade para se efetivar. Como nos ensina
Annemarie Mol (2008, p. 19), cuidar é uma questdo
de “sintonizar com, respeitando, nutrindo e ainda
desfrutando corpos mortais”.

Consideracoes finais

O contexto de crise social, politica e sanitaria agu-
dizado pela pandemia do novo coronavirus permitiu
uma certa visibilidade aos trabalhadores de saude,
em especifico aos profissionais de enfermagem,
com um reconhecimento da importancia social da
categoria em seus vdarios dmbitos de atuagdo nos
servicos de satiide, nos diversos niveis da atencao:

da unidade bésica, passando pela ambulatorial, até a
hospitalar e/ou atenc¢do especializada.

Dentre as maiores vitimas da pandemia estdo
os profissionais de enfermagem, que, em sua grande
maioria, sdo pessoas do sexo feminino, grupo mais
vulneravel pela sinergia dos marcadores sociais da
diferenca, como género, cor/raga e classe.

Os efeitos da somatoéria das diversas crises que
o Brasil apresenta na drea da satide, incrementada pela
crise sanitdria causada pela Covid-19, mostra que a
crise pandémica impacta de forma muito distinta
os diferentes grupos sociais no pais, evidenciando,
como ja afirmamos, uma necropolitica que faz
viver e deixa morrer pessoas de modo diferenciado
(Mbembe, 2018)!!.

Além disso, ainda é possivel perceber que a ciéncia
nio assume determinados olhares e escolhas, a exem-
plo da quase auséncia de estudos voltados especifi-
camente para a condicdo de mulheres enfermeiras
em sofrimento psiquico, uma vez que se trata de uma
profissdo eminentemente feminina. A Covid-19 ndo
somente fomentou esse recorte, como também incre-
mentou o nimero de estudos e revelou essas lacunas.

Acreditamos que é preciso fazer pesquisa em
saude de maneira atenta para as especificidades de
quem cuida, produzindo uma ciéncia de saberes
situados e, neste sentido, mais cuidadosos.
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