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ABSTRACT

Objective: To understand the work organization of health professionals when coping with
the COVID-19 pandemic in Manaus. Method: This is a qualitative case study which adopted
ergology as theoretical framework. Data production used document analysis and semi-
structured interviews with 33 health workers from the Health Care Network. The resources
of the software Atlas.ti 8.0 were used for data analysis. Results: The precepts of Thematic
Networks analysis revealed the following categories: “Reordering services and functions”;
“Incorporation and management of instruments application”; “Professional experiences and
tactics: changing roles, attitudes and relationships”. Conclusion: It was found that they
express a dynamic view of the organizational process, in which the worker, when discussing
past standards and comparing his/her knowledge, experiences and values, modifies the
environment, flows and conducts as needed, facing the lack of safety, conditions and solidity
of the technical bases of work.
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A organizacao do trabalho em salde a luz da ergologia: experiéncias na pandemia da COVID-19

INTRODUCAO

Nos dltimos anos, a emergéncia de novas doengas infecciosas
ocasiona repercussio além dos préprios casos e mortes, pois
desencadeia diversas indagagdes a respeito da atribui¢do dos
sistemas nacionais de satde publica em legitimar sua vigilancia
e assisténcia 4 saide, quanto a oportunidade de identificagio
prévia e ao poder de contengdo de novos surtos). No Brasil,
instaurou-se um grupo de trabalho interministerial e a vigilincia
da infec¢do humana pelo novo coronavirus foi sendo construida
a medida que as novas evidéncias técnicas e cientificas foram
publicadas, concebendo ag¢des de notificagio, registro, investi-
gacdo, manejo e adogio de medidas preventivas®?.

Estudos apontam os sérios impactos na saide mental dos
profissionais de saide em diferentes paises, relacionados a
depressio, ansiedade, stress, insonia e medo, entre outras, reque-
rendo alternativas de enfrentamento, suporte psicolégico e novas
estratégias de promogio da resiliéncia®. As causas de variados
distarbios e sintomas decorrem da falta de contingente de tra-
balhadores, exaustio fisica ao cuidar de um nimero crescente de
pacientes, comprometimento da saide de colegas de trabalho,
insuficiéncia de suporte adequado e de equipamento de pro-
te¢do individual®®. Logo, destaca-se a necessidade de preparo
e estruturagdo dos servicos de saide de maneira enérgica para
evitar prejuizos aos servigos e prevenir consequéncias futuras,
ainda imponderéveis, sobre os trabalhadores®.

Para a compreensio dessas dinimicas do trabalho humano,
destacam-se os estudos no campo da ergologia, perspectiva
tedrico-metodolégica para entender o trabalho e para trans-
formé-lo”. A ergologia é uma abordagem pluridisciplinar para
andlise do trabalho como atividade, considerando uma mescla
de aspectos técnicos e de comportamento humano imprescin-
diveis para sua compreensio. Propde-se a discutir o mundo do
trabalho e das organiza¢des sob a visio de miltiplos saberes e
experiéncias, uma vez que reconhece as diferentes singularidades
e as defasagens entre o trabalho prescrito e o trabalho real, em
permanente recriagio e produgio de reservas de alternativas —
organizacionais, sociais e politicas®. Seu referencial tem sido
proveitoso nos estudos que envolvem o processo de trabalho
em saude, seja como método ou teoria, com o intuito de melhor
compreender a complexidade desse trabalho®.

A ergologia busca entender as situagdes de trabalho,
incluindo a forma como sdo reguladas por meio de conjuntos
normativos e prescritivos, de cunho técnico-cientifico, financeiro
ou organizacional, que gerem atos, comportamentos e usos tec-
nolégicos. O objetivo dessa combinagdo de conceitos e normas
é prever qualquer atividade que os trabalhadores irdo desem-
penhar no ambiente organizacional. Na ergologia, as chamadas
normas antecedentes, que orientam o trabalho de forma nunca
absoluta, articulam o conjunto de regulagdes a aspectos culturais,
histéricos e de valores®.

No decorrer de sua atuagio e tendo em conta imprevistos,
o agente renormaliza agdes e tarefas, recria e remodela sua tra-
jetéria profissional e investe em seu conhecimento de forma
pessoal, tnica e singular, imprimindo sua identidade 2 tarefa,
em um continuo processo de ressingularizagio ou ressignifi-
cagdo da prépria atividade. A compreensio desse processo é
importante para a realiza¢io das a¢ées e para o debate situado

pelo reconhecimento da inevitivel renormalizagio da atividade
e da condicdo real de trabalho®%!V,

Portanto, é possivel afirmar que todas as atividades sdo, em
si, problemiticas e carregam um drama para o trabalhador, pois
representam um tensionamento entre escolhas possiveis — a
dramatica do uso que fard de si mesmo®?. As dramiticas do uso
de si sdo conexas as cotidianas tensées/dramas que permeiam
o trabalho, num cendrio habitado por diferentes histérias ou
sujeitos — o lugar de confrontos e variabilidades onde se dé o
debate de normas que vai realizar e estabelecer suas escolhas e
arbitragens de valores®?.

Reconhecendo a produtividade da perspectiva ergolégica
na andlise do trabalho e, em especial, sua potencial contribui-
¢do para a compreensio do contexto multifacetado de crise que
tem caraterizado o trabalho em saide durante a pandemia de
COVID-19, o estudo buscou compreender a organizagido do
trabalho de profissionais de satde no enfrentamento da pande-
mia de COVID-19 a partir de conceitos da abordagem ergo-
légica. Além disso, o cendrio do estudo, representado por um
dos importantes epicentros da pandemia no Brasil e no mundo,
demanda conhecimento critico, no sentido de aliar a descrigdo
da situagio de crise do sistema com as alternativas construidas
nas experiéncias transformadas e transformadoras dos traba-
lhadores da saude.

METODO

Tipo DE EsTuDO

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo estudo de caso,
que integra uma macro pesquisa que trata das experiéncias cons-
truidas no decorrer do enfrentamento da pandemia de COVID-
19 em Manaus, Amazonas, Brasil.

PoruLAacAo

Participaram do estudo 33 trabalhadores da satde. Dentre
estes, 13 enfermeiros, 7 médicos, 6 técnicos de enfermagem,
2 agentes comunitdrios de saide, 2 dentistas, 1 fisioterapeuta,
1 auxiliar de satde bucal e 1 assistente social. A magnitude dos
dados (nimero de achados similares) confirmou a saturagio
dos dados, ou adensamento das interpretacées obtidas,
nio havendo necessidade de acréscimos descritivos sobre o
objeto de estudo™.

LocaL

O cenidrio do estudo foi a Rede de Ateng¢io a Saude de
enfrentamento a COVID-19 em Manaus-AM, entre estas,
4 Unidades Basica de Saude, 03 Hospitais, 1 Hospital de
Campanha, 1 Unidade de Pronto Atendimento e 1 Servico de
Pronto Atendimento. A escolha desses servicos deve-se ao fato
de serem porta de entrada prioritdria para o atendimento aos
pacientes com suspeita da infec¢do pelo novo Coronavirus.

CRITERIOS DE SELECAO

Foram incluidos no estudo trabalhadores da saide vincula-
dos aos servigos implicados no enfrentamento da COVID-19,
atendendo a representa¢do dos diferentes servicos de saide e
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utilizando como critério de inclusio estar atuando no referido
servico por no minimo 01 més.

CoLeta e DADOS

A produgio dos dados ocorreu no segundo semestre de 2020
empregando a entrevista semiestruturada e andlise documen-
tal. As entrevistas foram agendadas previamente, realizadas no
local de trabalho, pelo pesquisador principal ou colaborador
devidamente treinado, mediante roteiro previamente elaborado,
contendo questdes norteadoras sobre o processo de trabalho
no enfrentamento da pandemia da COVID-19, incluindo foco
sobre arranjos de organizagdo e formas de trabalhar, estratégias
desenvolvidas e vivéncias frente 2 normas e contingéncias (indi-
viduais e da equipe). As entrevistas tiveram a duragio média de
45 minutos, foram gravadas (dudio) e posteriormente transcritas
na integra pelo préprio pesquisador.

ANALISE E TRATAMENTO DE DADOS

O processo analitico valeu-se de recursos do software Atlas.
ti 8.0 (Qualitative Research and Solutions) e proposi¢des da
Anilise de Redes Temdticas, de modo coerente ao referencial
teérico adotado. Rede temitica é apresentada como uma ferra-
menta ou técnica sensivel para a sistematizagio e apresentagio
de andlises de dados qualitativos; compartilha com a analise
temadtica as a¢cdes de descoberta de temas em diferentes niveis
e de exploragdo da compreensio de uma questio ou da signifi-
cagio de uma concepgio, adicionando recursos de estruturagio

e representagio destes temas!™.

[ 16 a 20 anos (9%) ] [ 21 a 30 anos (6%) ]
i i

[ 7 a9 anos (6%) ] [ 10 a 15 anos (21%) ]
t f
f i

[ 0 a 6 meses (18%) ] [ 6 a 12 meses (12%) ]

O soffware permitiu a criagio de uma unidade hermenéutica
para o tratamento dos dados desde a pré-anilise, apés as entre-
vistas serem transcritas e revisadas. Em seguida, o processo de
andlise de redes temdticas conformou-se em fases e passos, que
partem da quebra do texto a fundamentagGes explicitas e sig-
nificagdes implicitas, originando nesse processo a rede temdtica
Organizagio do Trabalho.

Aspectos ETicos

Em todo o processo de investiga¢io foram obedecidas as
normas de ética em pesquisa envolvendo seres humanos e os
indicativos da Resolugio n° 466/2012%% do Conselho Nacional
de Saude. Foi obtida a anuéncia das Secretarias de Estado e
Municipal de Saide e foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa da Universidade do Estado do Amazonas sob Parecer
n° 4.085.240 de 2020. Todos os participantes foram devida-
mente informados sobre a pesquisa, assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e tiveram garantidos seus
direitos. Para preservar o sigilo e o anonimato, os fragmentos das
falas dos participantes foram identificados por cédigo —letras T'S
de trabalhador da saide e o ndmero de ordem do participante

(TS01,TS02...).

RESULTADOS

Os participantes foram predominantemente mulheres,
adultas jovens, com significativo tempo de experiéncia (63%
com mais de 7 anos de atua¢io), vinculo de servigo estatutirio

(52%) e com pés-graduagio (85%) (Figura 1).
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Figura 1 - Perfil socioprofissional dos trabalhadores da satide da Rede de Atencdo a Satde ao enfrentamento da COVID-19 — Manaus, AM,

2020.
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Figura 2 - Rede Tematica Organizacao do Trabalho.

Os resultados do estudo foram estruturados a partir dos
seguintes temas: 1) “Reordenamento de servicos e fungdes”;
2) “Incorporagio e gestio da aplicacdo de instrumentos”;
3) Experiéncias e taticas profissionais: mudangas de papeis, atitu-
des e relagdes”, conforme expresso na (Figura 2). As trés temdti-
cas representam desafios e exigéncias do trabalho que motivaram
o debate de normas entre um prescrito jd assimilado aos modos
de fazer das equipes, novos prescritos em constante mudanca e
as emergentes dramdticas de uso de si no e pelo trabalho.

REORDENAMENTO DE SERVICOS E FUNCOES

Umas das questdes que a pandemia de COVID-19 inseriu
no debate foi a necessidade de repensar o fazer do trabalho em
saide no dmbito tanto dos servigos prestados pelas unidades de
saide quanto das fungdes desempenhadas pelos trabalhadores.

Para que os profissionais se adaptem ao novo contexto mun-
dial da pandemia, os servigos de satde passaram e passam por
um reordenamento institucional, para organizagio e reorgani-
zagdo das agdes prestadas 4 populagio.

O primeiro passo foi ter que nos adaptar, segundo passo foi adaptar
caracteristicas dos pacientes e caracteristicas do atendimento em si,
porque atendiamos pacientes que sio cronicos (...). E comecamos a
ver as pessoas com quadros agudos respiratorios e também querendo
respostas muito imediatas; a gente trabalhando com critérios mini-
mamente objetivos, mas tendo que dar conta da subjetividade da
coisa e os outros problemas que continuaram acontecendo. (TS25)

Quando a pandemia chegou mudou totalmente a tua rotina, o teu
Sfluxo de trabalho. A nossa urgéncia/emergéncia funcionava de uma
Jforma, num fluxo diferente, quando a pandemia chegou teve o iso-
lamento, todas as alas que eram suporte da sala de reanimagdo ficou

tudo para COVID. (TS04)

A gente ficou nas portas, fazendo de uma forma que nao houvesse
proliferacio desde a triagem e preparo do paciente que vinha com
sindrome gripal (...) a gente pegava pelo Ministério, pela gestio e
implantava na unidade. Enfermeiros, técnicos até a propria gestao
ajudou, todos estdvamos em uma mdo so, todos contribuiram, assis-
tentes sociais e agentes comunitdrios de saide. (1TS09)

A partir da transformacio desses servicos cada ambiente
determinou suas prioridades na hora do atendimento, criando
formas de lidar com o cendrio imposto pela pandemia e reor-
denar suas priticas de trabalho.

Primeiramente, foi a questio do desafio, e quando a gente fala de
desafio ndo é 56 o desafio no ponto de vista técnico cientifico, mas o
desafio de reordenar priticas de trabalho, cultura de trabalho que jdi
estava muito bem estabelecida frente ao acolhimento de uma deman-
da e a gente jd imaginava que seria muito avassaladora. (T'S25)

A gente foi incorporando os EPIs, porque a gente nao tinha essa
pritica (...) estabelecer esse fluxograma que foi tudo para fora, o mé-
dico sair do consultorio dele e vir para cd. Foi tudo muito assustador,
mas a gente foi indo, fomos nos adaptando aquilo, estabelecemos o
Sluxograma que deu certo, os médicos e enfermeiros que ficaram de
Jfrente nio adoeceram. (TS18)

INCORPORACAO E GESTAO DA APLICACAO DE INSTRUMENTOS

Nessa categoria estdo identificados os depoimentos dos
trabalhadores acerca da incorporagio de instrumentos que
durante sua prética de trabalho foram introduzidos para auxi-
liar no atendimento aos usudrios, sem que tal incorporagio e
uso fossem acompanhados de uma relativa seguranga por evi-
déncias cientificas, de consenso e treinamento ou mesmo de
prévias experiencias.
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Adotou-se o protocolo de cidigo rosa, algumas unidades que ji men-
cionavam esse tipo instrumento (...), quando o paciente chegava com
alguma suspeita nds jd o notificdvamos como paciente codigo rosa.

(TS12)

Basicamente foi desenhar o fluxo, identificar possiveis pontos de gar-
galo nesse fluxo, reavaliar diariamente como foi desenvolvido no dia
anteriot, se teve alguma lentiddo, alguma coisa travada, alguma
coisa que demandasse mais profissionais para poder dar vazao maior
na circulagdo das pessoas e envolvendo todos os profissionais, médicos
e enfermeiros, técnicos, recepedo, agente de saiide e o Niicleo Amplia-
do de Saiide da Familia que bolou a ferramenta essencial para dar

seguimento. (T825)

Entdo, o protocolo ¢ uma coisa assim, bem pessoal, vai de médico para
médico, eu nunca fiz cloroquina em nenhum paciente meu, mesmo
trabalhando no particular (...) a gente mantinha a prescrigio e do
nada o Ministério orienta para a gente que tinha que cancelar por

exemplo o Ibuprofeno. (T'827)

Eu acho que como a gente trabalhou de maneira efetiva os fluxos
para sintomas respiratorios, fluxos de demanda espontinea, traba-
lhando com a norma técnica, nds pegamos os instrumentos todos, nds
pegamos o que tinha de literatura e desenbamos baseados na nossa
realidade. Entio, eu acho que o funcionamento do atendimento res-
piratdrio funcionou muito bem. (TS25)

O uso dos fluxos durante o desenvolvimento das atividades
na crise, especialmente na porta de entrada dos servigos, fez parte
da rotina didria desses trabalhadores. Tais normas foram postas
constantemente 4 prova, principalmente por serem condutas
ainda em processo de validagdo. A experiéncia foi construida
na medida que novos conhecimentos surgiam, nas decisées e
solucdes de problemas concretos do trabalho.

Podem-se perceber as estratégias e agdes usadas pelos profis-
sionais no seu trabalho, a preocupagio constante em encontrar
maneiras de trabalhar efetivamente, mesmo com as adversidades
e limitagdes geradas pela pandemia. Essa atribui¢do do trabalho
que somente as experiéncias sio capazes de fornecer nio estd
retratada em normas e protocolos institucionais.

As estratégias foram construidas diariamente a cada situagdo que se
apresentava, a gente criava uma estmtégia para cada dia. Entdo as
vezes vocé tinha um paciente mais grave, outro mais estdvel, e as
estratégias foram criadas de acordo com a demanda, todos os dias se
criava uma estratégia diferente. (1TS1)

Eu jd estava ficando cansada de ter que ler normativas diferentes,
que estio de dois em dois dias mudando, um dia vocé comegava a
ter dividas. Entio, nds criamos um grupo de médicos que estavam
envolvidos. Era sempre repassar a divida e a comunicagio era muito
valiosa; todas as formas de comunicagdo foram vdlidas [destaque
aos grupos de WbatsApp]; eu podia ndo conseguir estar cara a cara,
mas eu ligava e mandava mensagem e a gente sempre achava uma
solugdo. Foi um momento de muitos desafios. (TS30)

ExpPerIENCIAS E TATICAS PROFISSIONAIS: MUDANCAS DE
Papeis, ATITUDES E RELACOES

Como caracteristica marcante, surgiram relatos expressando
efeitos desencadeados pela pandemia sobre o proprio trabalha-
dor e o funcionamento do trabalho de cada um no interior do

trabalho coletivo. Em situagées cotidianas, tais vivéncias foram
atribuidas as mudangas atitudinais e relacionais diante do desafio
de enfrentar o novo e o urgente, que deixam marcas para além
do imediato.

Entdo, mudou muita coisa, a gente estd se prevenindo mais, estd
tendo esse cuidado de higienizar as mdios que a gente ndo tinbha. Eu
ndo tinha esse costume de ficar todo tempo higienizando as maos, faz
um procedimento e lava as mdos. Eu gostava de puncionar o paciente

sem luva. (TS07)

Moudou toda a rotina de todos os profissionais, a gente chegava an-
tigamente a nao colocar EPI's, até os necessdrios. Hoje ndo, todos
chegam e vao direto para uma sala e colocam gorro, mdscara, aven-
tal, prope, viseira, entdo, era todo dia essa rotina. Hoje jd caiu, mas
continuamos usando, mudou tudo radicalmente. (TS08)

A gente ndo estava acostumado a usar todos esses panimefms que
a gente usa hoje, na realidade ji era para a gente usar (...). Entdio,
Jd era para a gente estar acostumado, mas, na realidade, ninguém
estava acostumado com isso. Entdo, quando COVID veio, foi opres-
sor: foi oprimindo a gente por conta disso, que a gente tinha que usar

todos os EPIs. (TS20)

Entio, a gente teve que se atualizar e filtrar mesmo o que valia e
0 que ndo valia a pena pela experiéncia dos outros colegas; porque
teve gente que fez cloroquina em todo mundo, mesmo sem o eletro e
at, acaba que nio temos a evidéncia cientifica para tal agdo. (1S27)

As formas de exercer o trabalho de modo seguro para si e
para os outros (colegas e usudrios) reiterou responsabilidades e
rigor técnico em uma escala de gravidade nio comparada com
nada anterior.

A gente teve que ter um cuidado maior com a nossa pro’]bria seguran-
¢ca. Logo no comego ndo foi suficiente, eu fui infectado logo no inicio
da pandemia. Quando eu refornei para unidade, depois de 16 dias
afastado, tive que tomar mais cuidado ainda. (TS24)

DISCUSSAO

Os relatos mostraram que os trabalhadores possuem modos
discursivos singulares de explanar sua experiéncia no enfrenta-
mento da COVID-19, configurando narrativas sobre situagoes
de trabalho aparentemente simples e corriqueiras, mas de grande
poder transformador. A categoria “reordenamento de servigos
e fungbes”, por exemplo, aponta para um novo olhar sobre a
organizagio do trabalho a partir do cotidiano em movimento —
entre normas antecedentes, renormalizagdes urgentes (e por
vezes precdrias), incorporagio e gestdo de ingredientes, tanto
novos como ji constituintes do patrimonio do trabalho. A ges-
tdo da atividade pressupde assumir o trabalho como realidade
enigmatica, hibrida entre o visivel e o invisivel, cujo resultado
renormalizante se mostra tanto na tarefa executada como na
avaliagdo critica das normas antecedentes, permitindo ao tra-
balhador criar reservas alternativas®.

Nesse cendrio, eles vivenciam, medeiam e agem nas mais
diversas situagdes. A ergologia trouxe apoios conceituais impor-
tantes para interpretar relatos dos trabalhadores sobre o que
fizerem, com o que fizeram e o como eles préprios mudaram
enquanto mudavam seu trabalho.
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Obviamente que ha utilidades legitimas em reconhecer as
experiéncias de trabalhadores no enfrentamento de uma pan-
demia que exp0s tantas precariedades, especialmente na diregio
da organizagio do trabalho, da gestdo de servicos e sistemas, da
avaliagdo de politicas, especialmente no contexto estudado. No
entanto, nio se pode deixar de pensar sobre quem viveu o tempo
extraordindrio e dele herdard o legado.

No debate de normas e nas dramdticas do uso de si, flagra-se
a sensacdo do vazio ou da insuficiéncia de normas, num cendrio
de incertezas, poucas clarezas e justaposi¢do de direcionamentos.
Ao mesmo tempo, diante das situa¢ées de enfrentamento da
pandemia, os trabalhadores desenvolvem experiéncias e tdticas
que configuram mudancas de papeis, de relages intra e extra
equipe e de formas de agir e se expressar.

Nesse contexto, o trabalho desempenha um papel central
na anilise de estratégias de controle da doenga™”. O trabalho
é realizado em processo em que o produto ou resultado res-
ponde a uma finalidade concreta e socialmente produzida, de
acordo com as necessidades humanas®®. Assim, o trabalho em
saide ¢ entendido como uma pritica de profissionais que tem
o propdsito de desenvolver ac¢des relacionadas a assisténcia dos
pacientes e/ou clientes!.

O preparo dos servicos de satde e de recursos humanos é
inexorével na forma como impacta todo o processo de enfrenta-
mento de uma pandemia que, em alguns cendrios, contaminou
80% da populagio. A alta transmissibilidade do virus, associada
a protecio inadequada, ao excesso de trabalho e a exaustdo dos
trabalhadores de sadde, gerou maior frustragio nestes por nio
conseguirem atender com qualidade a tanta demanda®.

Como o trabalho envolve exigéncias sociais, finalidades
impostas e tarefas reguladas, por mais prescritas que estas sejam,
sio executadas por individuos singulares em contextos varid-
veis, o que resulta que cada atividade seja Gnica, embora possa
ser semelhante?.

Na abordagem ergolégica, o trabalho ndo é uma simples
execugdo de tarefas ou cumprimento de rotinas e procedimen-
tos. Toda atividade de trabalho é uma dramdtica do uso de s,
atravessada pelas normas antecedentes e pela necessidade do
trabalhador de suprir e agir nas suas atividades, expressando os
seus valores e as suas singularidades®V.

O debate normativo aqui apresentado leva a outras maneiras
de ver as coisas, bem como a outras visGes de viver e agir juntos,
desde os aspectos mais macro das possibilidades, como a for-
mulagio de fluxos, até as mudangas comportamentais, como o
uso dos EPIs. Nesse processo, hd uma produgido permanente da
renormalizagio, fazendo parte de uma dindmica constante no
processo de organizagio do trabalho, que nio se limita a tarefa,
vai muito além, refere-se ao ato de uma pessoa que cria e recria
na realizagio da atividade de trabalho®V.

No contexto estudado, trabalhadores da satde buscam alter-
nativas para organizar seu trabalho e gerir a prépria atividade
em ambiente de grande exposi¢do ao risco, enfatizando o répido
estabelecimento de um fluxo de atendimento diferenciado para
suspeitos de COVID-19 e a efetiva¢io do uso de EPIs como
forma de protecdo. O risco era reconhecido a cada minuto, sem
tréguas ou relaxamento, frente ao jd conhecido transformado por
novas contingéncias e gravidade — a doenga e a morte. O dia a
dia fez problematizar o uso de si mesmo no trabalho, na medida

em que a seguranca de cada exigia aten¢io aos minimos detalhes,
destacando a relagdo entre pequenas agdes e grandes temores.
Desses trabalhadores foi exigida tomada de decisdo imediata,
influenciada por normas, processos e politicas publicas, além de
habilidades técnicas e limites legais do exercicio profissional, em
movimentos sob margens de flexibilidade nunca completamente
predeterminadas e normalizadas®.

O debate de normas envolve tensdes e acordos entre pre-
ceitos impostos e estabelecidos na agfo, em decorréncia dessa
implicac¢do necessdria no trabalho, de nunca ser definido apenas
pela imposi¢do normativa de regras e propésitos dos gestores
do trabalho. E o significado conferido ao préprio trabalho que
determina o envolvimento do trabalhador na fungio realizada.
As experiéncias dos profissionais acessados no estudo mostraram
ndo apenas a reinvengio da atividade em um cendrio em que as
normas antecedentes eram postas & prova em grande velocidade,
mas também a reconfiguragio das competéncias. Para tal, ele-
mentos como a formagio e a experiéncia profissional podem ter
desempenhado um importante papel (maioria de pés-graduados
e com 7 anos ou mais de atuagdo), embora a intensidade das
dramadticas do uso de si tornem dificil situar elementos mais ou
menos preponderantes. A competéncia construida na atividade
faz-se na sintese de ingredientes heterogéneos e interrelacio-
ndveis — da apropriagio de saberes e normas antecedentes, da
apreensdo da situagdo como experiéncia ou encontro e, por fim,
do debate de valores que convoca o trabalhador a negociagoes
complexas; o que nio nega o peso do que o ambiente coloca a
disposi¢io da pessoa como espago para expandir suas potenciali-
dades®?. Intimamente relacionada a este componente ambiental
estd a falta de condi¢des adequadas para a realizagio do trabalho,
visto que os trabalhadores sdo impactados por dificuldades com
os materiais, equipamentos e estruturas inadequadas para desen-
volver seu trabalho, além de insuficientes condi¢cdes de meios
de protecio e da precarizagio da forga de trabalho®. Isso foi
exaustivamente descrito em diversos cendrios do mundo, apon-
tando para a importincia de condi¢ées estruturais, de pessoal
e de suporte para as graves consequéncias 4 saide mental dos
trabalhadores que enfrentam a pandemia®%.

No contexto estudado, consequéncias inaceitdveis foram pro-
duzidas com o colapso do sistema de satide no inicio de 2021,
com perdas de vida por precariedade de condi¢des bésicas de
tratamento e de preparo dos servigos. Situagdes essas que acir-
ram o estresse e sofrimento moral para os trabalhadores®® que
ndo veem asseguradas as condi¢ées de trabalhar com seguranga,
dignidade ou efetividade.

No oficio didrio dos trabalhadores de satide na Rede de
Atencio a Saide (RAS) de Manaus, a dramatica do uso de si é
visivel, destacando-se as peculiaridades no atendimento imposto
pela urgéncia de respostas na pandemia, que demandava agili-
dade, habilidade e rapidez por parte dos trabalhadores. O estudo
desvelou estratégias e agdes utilizadas pelos profissionais em
seu trabalho, buscando encontrar uma forma de laborar, apesar
das limitagbes da estrutura fisica, de material e das constantes
mudangas de protocolos. A volatilidade e inconstancia marcam
até o que era antes s6lido e confidvel, como os protocolos, a
ponto de serem identificados como recurso e produto da prética
individual — “cada um tem o seu”. O contraditério de uma
expressdo que retrata a insuficiéncia de normas antecedentes e
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a aceitagdo de algo qualquer que lhe ocupasse o lugar, na indi-
vidualizagdo da apropriagio do saber e tecnologia. A incorpora-
¢do e gestdo da aplica¢do de instrumentos mostrou, paradoxal-
mente, respostas simples e dgeis, vias alternativas e periféricas
de comunicagio (a exemplo de trocas de opinides vias grupos
de WhatsApp), por fora dos circuitos oficiais da informagao. Tal
achado pode ser relacionado 4 arquitetura comunicacional digital
utilizada pelo governo federal, de modo a operar fronteiras de
ignorancia por dentro da prépria ciéncia?”. De fato, as taticas
de comunicagio utilizadas nos diferentes niveis de gestio do
Sistema Unico de Satde (SUS) nio abordaram adequadamente
as temdticas de vigilancia, assisténcia, promogio e educagio
em sadde, sendo orientadas por um modelo utilitarista, cen-
tralizador e funcional (transmissio e ndo emancipagio)®. As
consequéncias do negacionismo e do autoritarismo na gestdo da
comunicagio levam a perdas de transparéncia, andlise de risco,
adequagio e pontualidade®.

A inseguran¢a na agio somam-se rotinas exaustivas e um
cuidado que pode se tornar penoso e pouco exitoso. Nesse coti-
diano, reconfiguraram-se experiéncias e estratégias profissio-
nais, relativizando e modificando papéis, atitudes e relagdes de
trabalho, inclusive ressignificando a autoprote¢io no trabalho.

Enfim, exemplos interessantes de modalidades de reorgani-
zagio da aten¢do a saide mostram o protagonismo de trabalha-
dores diretamente envolvidos nas a¢des de cuidado as pessoas
suspeitas de COVID-19, na criagdo de diferentes estratégias
para prestar servigos aos usudrios e até mesmo reduzir o nivel
de propagagio da doenga®, o que esteve presente nas vivéncias
relatadas pelos participantes.

Os resultados confirmaram que, no contexto da atual crise,
a experiéncia e os saberes que vém sendo desenvolvidos no
campo dos servicos de saide fazem com que seus processos
de trabalho e a construgdo de seu patriménio coletivo sofram
grandes transformages®.

Nesse sentido, ainda se ressalta a necessidade de considerar
a saude do trabalhador, enfatizando a importancia de apoiar os
trabalhadores por meio da protegio 4 saude mental, na capaci-
tacdo e medidas para garantir o trabalho seguro e a seguranga
ocupacional, viabilizando um tratamento justo para as pessoas
afetadas pela COVID-19 e outras doengas®?.

RESUMO

CONCLUSAO

Ao explorar narrativas dos trabalhadores sobre o enfrenta-
mento da pandemia de COVID-19 nos servicos da RAS de
Manaus, o estudo ressaltou uma organizagio do trabalho dina-
mizada pela urgéncia e o risco. A gravidade e intensidade da
crise vivida no municipio estudado apontam para a importancia
da gestdo do trabalho a partir de uma base tedrica que coloque
a vivéncia profissional no centro da reflexdo e da construgio de
novas e edificantes alternativas para o trabalho em satde. Ao
discutir normas do passado e comparar seus conhecimentos,
experiéncias e valores com as novas demandas, o trabalhador
modifica o ambiente, os fluxos e as condutas conforme a necessi-
dade, enfrentando a falta de seguranga, de condigdes e de solidez
das bases técnicas do trabalho.

Dialogando com a ergologia, é importante reconhecer que
no trabalho em saude a rdpida tomada de decisdo auxilia os
trabalhadores a atuarem da melhor maneira possivel, renorma-
lizando rotinas e a prestagio do cuidado. O debate de normas
e as dramdticas do uso de si potencializam a compreensio do
processo de trabalho dos profissionais envolvidos. O eixo ana-
litico baseado nesses conceitos ndo os tomou como categoria a
priori, mas como pano de fundo conceitual, processualmente
conformado pelas trés categorias empiricas, com foco na reor-
ganizacdo do trabalho, nos instrumentais incorporados e nas
mudangas sobre si e suas relagdes, sem que quaisquer elementos
se sobreponham ou possam ser concebidos de forma isolada.

Portanto, os resultados deste estudo fornecem informagoes
importantes sobre a complexidade da gestdo do trabalho no
enfrentamento da pandemia em Manaus, permitindo desenca-
dear reflexdes sobre as multiplas dimensdes, objetivas e subjeti-
vas, que envolvem as experiéncias construidas. Alguns achados
retomam aspectos jé amplamente retratados no contexto pandé—
mico, como da reorganizagio dos ambientes de trabalho, redugio
da carga hordria, orientagio e estimulo ao uso dos EPIs e aten¢do
a satde mental desses trabalhadores. No entanto, o referencial
ergolégico ajuda a ampliar o escopo de reflexdo, integrando
elementos novos para uma visdo critica e transformadora do
trabalho que se pretende resolutivo, seguro e coerente com os
fins da exceléncia da atengdo ofertada e do exercicio profissional
pleno de valores.

Objetivo: O estudo buscou compreender a organizagio do trabalho de profissionais de saide no enfrentamento da pandemia de COVID-19
em Manaus. Método: Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo estudo de caso, que adotou como referencial teérico a ergologia. A produgio
dos dados empregou anilise documental e entrevista semiestruturada com 33 trabalhadores da satide da Rede de Atengio 4 Saude. Utilizaram-
se os recursos do software Atlas.ti 8.0 para andlise de dados. Resultados: Os preceitos da andlise de Redes Tematicas revelaram as seguintes
categorias: “Reordenamento de servigos e fungdes”; “Incorporagio e gestio da aplicagdo de instrumentos”; “Experiéncias e tdticas profissionais:
mudangas de papeis, atitudes e relagdes”. Conclusdo: Constatou-se que eles expressam uma visio dinimica do processo organizacional, em que
o trabalhador, ao discutir normas do passado e comparar seus conhecimentos, experiéncias e valores, modifica o ambiente, os fluxos e as condutas
conforme a necessidade, enfrentando a falta de seguranca, de condiges e de solidez das bases técnicas do trabalho.

DESCRITORES
Trabalho; Pessoal de Saude; COVID-19; Servigos de Saude.

RESUMEN

Objetivo: El estudio buscé comprender la organizacion del trabajo de profesionales de salud en el enfrentamiento de la pandemia de COVID-19
en la ciudad de Manaus, Brasil. Método: Se trata de una investigacién cualitativa, del tipo estudio de caso, que adopté el referencial tedrico
la ergologia. La produccién de los datos empled anlisis documental y entrevista semiestructurada con 33 trabajadores de salud de la Red de
Atencién a la Salud. Fueron utilizados los recursos del software Atlas.ti 8.0 para analizar los datos. Resultados: Los preceptos del anilisis
de Redes Tematicas revelaron las siguientes categorias: “Reordenamiento de servicios y funciones”; “Incorporacién y gestion de la aplicacién de

www.scielo.br/reeusp Rev Esc Enferm USP - 2023;57:€20220261 7


http://www.scielo.br/reeusp

A organizacao do trabalho em salde a luz da ergologia: experiéncias na pandemia da COVID-19

instrumentos”; “Experiencias y ticticas profesionales: cambios de roles, actitudes y relaciones”. Conclusién: Se constaté que ellos expresan una
visién dindmica del proceso organizacional, en la que el trabajador, al debatir normas del pasado y comparar sus conocimientos, experiencias y
valores, cambia el ambiente, los flujos y las conductas de acuerdo a la necesidad, enfrentando la falta de seguridad, de condiciones y de solidez
de las bases técnicas del trabajo.

DESCRIPTORES
Trabajo; Personal de Salud; COVID-19; Servicios de Salud.
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