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RESUMO

Objetivo: analisar a estrutura das representagdes sociais sobre a Covid-19 entre enfermeiros assistenciais.
Método: estudo qualitativo fundamentado na Teoria das Representagdes Sociais, com analise estrutural,
realizado com 178 enfermeiros do Ceard, Brasil, no periodo de maio a junho de 2020. As evocagdes foram
tratadas pelo software EVOC 2000 originando o quadro de quatro casas. Utilizou-se o IRAMUTEQ para
produzir a arvore de similitudes.

Resultados: o possivel nucleo central foi constituido pelos elementos “medo” e “isolamento”, com a “morte”
constituindo a primeira periferia; “tristeza”, “
e “pandemia”, na zona de contraste.
Conclusao: no primeiro momento, as representagdes foram construidas em torno de emocgdes e sentimentos

negativos. Indicam-se novos estudos, com adogao de outros métodos de analise para confronto dos achados.

dor” e “inseguranga”, na segunda periferia; e “dispneia”, “angustia”
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STRUCTURAL ANALYSIS OF THE SOCIAL REPRESENTATIONS ON COVID-19
AMONG ASSISTANCE NURSES

ABSTRACT

Objective: to analyze the structure of the social representations on Covid-19 among assistance nurses.
Method: a study with a qualitative approach, based on the Theory of Social Representations, with structural
analysis, conducted with 178 nurses from Ceara, Brazil, from May to June 2020. The evocations were
processed with the EVOC 2000° software, creating the four-house chart. IRAMUTEQ® was used to produce
the similarity tree.

Results: the potential central nucleus was composed of “fear” and “isolation”, with “death” constituting the
first periphery; “sadness”, “pain”, and “uncertainty” in the second periphery; and “dyspnea”, “anguish”, and
“pandemic”, in the contrast zone.

Conclusion: at the first moment, the representations were constructed around negative feelings and emotions.

New studies are indicated, with the adoption of other analysis methods to confront the findings.

DESCRIPTORS: Coronavirus. Nursing. Health professionals. Fear. Social isolation. Death.

ANALISIS ESTRUCTURAL DE LAS REPRESENTACIONES SOCIALES SOBRE
COVID-19 ENTRE ENFERMEROS ASISTENCIALES

RESUMEN

Objetivo: analizarla estructura de las representaciones sociales sobre Covid-19 entre enfermeros asistenciales.
Método: estudio de enfoque cualitativo, fundamentado en la Teoria de las Representaciones Sociales,
con analisis estructural, realizado con 178 enfermeros de Ceara, Brasil, entre mayo y junio de 2020. Las
evocaciones se sometieron a tratamiento en el software EVOC 2000® dando origen al cuadro de las cuatro
casas. Se utilizé e/ IRAMUTEQ® para generar el arbol de similitud.

Resultados: el posible nucleo central estuvo constituido por los siguientes elementos: “miedo” y “aislamiento”,
con la “muerte” constituyendo la primera periferia; “tristeza”, “dolor” e “inseguridad”, en la segunda periferia; y
“disnea”, “angustia” y “pandemia”, en la zona de contraste.

Conclusidn: en el primer momento, las representaciones se construyeron en torno a emociones y sentimientos
negativos. Se indican nuevos estudios, con la adopcién de otros métodos de analisis para confrontar los
hallazgos.

DESCRIPTORES: Coronavirus. Enfermeria. Profesionales de la salud. Miedo. Aislamiento social. Muerte.
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INTRODUGAO

A Coronavirus Disease 2019 (Covid-19) se caracteriza por ser doencga infecciosa, causada
pelo Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS-CoV-2), de comportamento ainda ndo plenamente
esclarecido. Este virus é responsavel por uma pandemia sem precedentes nos ultimos cem anos
da historia da saude brasileira e causadora de uma crise sanitaria nao vivenciada ha muito tempo,
vitimando milhares de pessoas em todo o mundo.’

Até a segunda quinzena de setembro de 2020, o coeficiente de incidéncia da doencga no
mundo era de 4.184/1.000.000 habitantes e o Brasil ocupava a 8 posi¢gdo em relagdo aos demais
paises, com coeficiente de 22.451 casos/1.000.000 habitantes. Neste mesmo recorte temporal, a
taxa de mortalidade no mundo era de 127 mortes por um milhdo de habitantes, quando, no Brasil,
essa incidécia era cinco vezes maior, ou seja, 673 6bitos/1.000.000 habitantes.?

Devido ao potencial de rapida disseminagéo, associada a elevada mortalidade, além da
inexisténcia de medidas especificas e terapéuticas comprovadamente eficazes, somadas a deficiente
estrutura no sistema de saude brasileiro, com insuficiéncia na oferta de leitos, a pandemia da
Covid-19 resultou em adog¢ao de medidas radicais pelas autoridades de saude, jamais vividas pela
sociedade contemporanea. Dentre estas, o fechamento do comércio, das escolas, a proibicao de
fluxo de pessoas em lugares publicos, barreiras sanitarias intermunicipais e até oclusdes de fronteiras
internacionais tém ocasionado profundas mudangas nos modos de vida da sociedade que tem de
enfrentar problemas econdémicos, psicossociais, politicos e crise no sistema de saude.*®

Diante dessa nova conjuntura sanitaria e das repercussdes provenientes, cientistas tém se
dedicado a estudar os efeitos da pandemia, especialmente junto aos trabalhadores de saude que,
diferentemente de grande parte da populagdo que se mantém em distanciamento social, estao na
linha de frente do atendimento nos servigos de saude. Neste contexto, os enfermeiros se destacam por
representar consideravel contingente de profissionais nestas equipes, bem como pelo elevado tempo de
permanéncia junto aos pacientes, aumentando a possibilidade de desenvolver a Sindrome de Burnout,
mediante a inseguranga que vivenciam em se infectar, bem como em transmitir aos familiares.®

Essa realidade epidemiolégica e social, condicionada pela pandemia, desvela a vulnerabilidade
dos profissionais de saude. Mudancas significativas nos modos de viver e nos processos de cuidar
propiciam percepgdes diferenciadas sobre essa realidade, indicando que, mediante esse novo cenario,
em que condutas sao redirecionadas, significados e juizos sao formados, é importante compreender
as representagdes sociais, que ainda estao sendo constituidas por diversos grupos, dentre estes,
enfermeiros, que vivenciam os impactos causados pela Covid-19.

As representacgdes sociais agem como um modelo para interpretagéo da vivéncia por enfermeiros,
sobre como se relacionam com o meio, bem como apresentam parte do sistema de conhecimento
destes profissionais, expressas por crengas e metaforas que transcendem as experiéncias individuais.
Diante dessas consideracdes, questionou-se: qual a estrutura representacional sobre a Covid-19
entre enfermeiros que trabalham na assisténcia a pacientes acometidos por esse agravo?

Assim, objetivou-se analisar a estrutura das representagdes sociais sobre a Covid-19 entre
enfermeiros assistenciais do Ceara. A relevancia deste estudo reside no fato de reunir vivéncias,
experiéncias e representacdes de enfermeiros sobre os enfrentamentos diarios percebidos ao lidar
com este virus, nas agoes de cuidado prestadas e, ao mesmo tempo, acerca da aquisicdo de maior
conhecimento sobre a doenga. Deste modo, a vivéncia, atrelada ao conhecimento pratico, pode
ser ferramenta para uma agéo de cuidado com mais sentido e seguranga, motivando, deste modo,
profissionais a produzirem um novo modo de agir e produzir cuidados. Isto implica apreender, realizar
inferéncias sobre a situagao enfrentada, ancorar o novo virus e a nova doenga em quadros antigos
de conhecimentos e desenvolver imagens para ambos, formando representacdes sociais, como
aponta a teoria.’”®
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METODO

Estudo de enfoque qualitativo, direcionado pela ferramenta Consolidated Criteria for
Reporting Qualittive Research (COREQ) e ancorado no referencial teérico-metodolégico da
Teoria das Representagdes Sociais (TRS), na abordagem estrutural. A representagao social, na
abordagem estrutural, esta organizada em um nudcleo central e elementos periféricos que conformam
a representatividade do grupo estudado, sendo o primeiro o motivo da estruturagédo, do sentido e
da permanéncia ao longo do tempo. O nucleo central se liga @ memoria social do grupo, sendo o
aspecto consensual. Por outro lado, o sistema periférico se relaciona ao contexto mais imediato, é
flexivel e apresenta os aspectos praticos.®

Oportuniza, assim, a compreensao do processo pelo qual o entendimento do objeto estudado é
posto pelos sujeitos nas rela¢des por eles estabelecidas, na construgao da realidade e incorporagéo do
universo. A proposigao teorica se ocupa da ligagéo entre sujeito e objeto, e como ocorre a construgéo
do conhecimento individual e coletivo, na edificagao das Representagdes Sociais oriundas de senso
comum.’

O cenario do estudo foi o Ceara, Brasil, centro da pandemia da Covid-19, na Regido Nordeste,
com mais de oito mil 6bitos, e que apresentou altos coeficientes de mortalidade da doencga no pais,
até o més de setembro.™

A populagao foi formada por 14.308 enfermeiros do estado do Ceara. A amostra inicial foi
composta por 2.145 enfermeiros, selecionados por conveniéncia, que aceitaram participar da primeira
etapa do estudo, resposta a um questionario on-line e segunda etapa por meio de contato telefénico.

Como critérios de inclusdo, definiram-se: (1) profissionais atuantes na assisténcia a pacientes
com Covid-19, no periodo da coleta dos dados, e (2) inseridos nas unidades de pronto atendimento
e hospitalares. Acrescenta-se que a selegcido desses critérios ocorreu com base nos trés aspectos
de constituicdo dos sujeitos como um grupo social a ser estudado pela Teoria das Representagbes
Sociais: (1) uma mesma classe profissional, (2) implementacao de assisténcia a um mesmo grupo de
pacientes acometidos por uma sindrome desconhecida no contexto de uma pandemia e (3) atuagao
em niveis maiores de complexidades na rede assistencial, como o pronto atendimento e o hospital.

Excluiram-se para a segunda etapa os participantes com os quais nao foi possivel contato
por telefone, apds trés ligagdes, bem como os que nao aceitaram responder a pergunta realizada
por telefone.

Para coletar os dados, produziu-se questionario semiestruturado, com 12 questées que
reuniam dados relacionados ao perfil socioecondmico, bem como enderego eletrdnico e telefénico
dos enfermeiros. Apds a producédo do questionario, realizou-se teste piloto com seis profissionais.
Como nao se identificou qualquer dificuldade ou inconformidade, prosseguiu-se a coleta.

Identificaram-se, nas redes sociais (WhatsApp, Instagram, Facebook), enfermeiros do Ceara,
da rede de conhecimento dos pesquisadores, bem como aqueles que referiam a enfermagem
enquanto profissdo em redes sociais particulares e privadas. Os 2.145 enfermeiros identificados
foram convidados a participar do estudo, por meio de mensagem privada, em que se explicitou o
objetivo da pesquisa, e caso os mesmos respondessem aceitando participar, enviaram-se on-line
os termos de consentimento livre e esclarecido, também devolvidos de forma on-line, e o link para
responder ao questionario.

Este primeiro momento ocorreu entre os dias 17 a 21 de maio de 2020 (periodo definido
para coleta). Assim, dos 2.145 enfermeiros contactado, 773 responderam a mensagem e aceitaram
participar, entretanto, apenas 762 devolveram os instrumentos devidamente preenchidos, que foram
disponibilizados por meio do Google Forms.
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Dos 762 enfermeiros que responderam ao instrumento de coleta de dados que fora enviado
pleo Google Forms completo, conseguiu-se contato telefénico de 213. Estes foram contactados entre
os dias 29 de maio a 13 de junho de 2020, em que 35 recusaram participar da evocagao de palavras.
A amostra final foi constituida, portanto, por 178 enfermeiros.

Com estes, por meio de ligagao telefonica, aplicou-se o Teste de Associacgao Livre de Palavras
(TALP). Durante a ligacéo, n&o se indagou o local onde o participante se encontrava, mas foi
qguestionado se estava em ambiente confortavel e reservado para responder a pesquisa. Logo apds,
realizou-se a solicitacio: fale as cinco primeiras palavras que lhe vem a mente, quando vocé escuta
o termo Covid-19. O tempo médio de evocacdes foi de 14 segundos, com minimo de oito e maximo
de 30 segundos para proferir os cinco termos.

Os termos proferidos foram registrados, de acordo com a ordem de evocacao, em fichas
individuais, catalografadas de forma alfanumérica, com a letra E e a numeragao correspondente a
ordem da ligacao pelas pesquisadoras, de forma a garantir o sigilo.

Esse método para coletar os dados (via telefone) se justifica mediante o isolamento social
vivenciado, dificultando pesquisas presenciais. Ademais, os meios virtuais e telefénicos se encontram
consolidados em outros tipos de estudo e podem se configurar como técnica aceitavel na apreensao
das Representagdes Sociais.

Os dados sociodemograficos foram consolidados no Excel®, exportados para analise no
Statistical Package for the Social Sciences (SPSS), versao 23.0, apresentados por meio da estatistica
descritiva, por meio de frequéncias absoluta, relativa e desvio padrao.

Para materializacdo do corpus do estudo, as palavras foram digitadas em arquivos
diferentes do Word, com codificacbes apropriadas para tratamento, pelos softwares Ensemble de
programm espermettant I'analyse dés evocations - (EVOC 2000°®) e Interface de R pourles Analyses
Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires IRAMUTEQ®), com subsequente homogeneizagéo
dos termos, visando padronizagao, no tocante as flexdes (género e nimero). Logo apds, o arquivo foi
salvo em formato .txt (formato comportado pelo EVOC) e .ixt Unicode UTF-8 (formato reconhecido
pelo IRAMUTEQ®).

Prosseguiu-se com a apreciagao das evocagodes, mediante analise e construgdo do quadro de
quatro casas, demonstrando, de forma grafica, os termos relativos aos nucleos central e intermediarios,
referentes ao conjunto de evocacdes proferidas. Consideraram-se a frequéncia das palavras e Ordem
Média de Aparecimento das Evocagdes (OME), por meio dos parametros: frequéncia minima de 15,
intermediaria de 32 e Rang de 2,8.

O possivel nucleo central foi representado pelos elementos que apresentaram maior frequéncia e
foram indicados pelo maior nimero de pessoas nas primeiras posi¢des (quadrante superior esquerdo).
O quadrante que apresenta elementos de baixa frequéncia, porém, em posi¢des iniciais (quadrante
inferior direito), € chamado de zona de contraste, enquanto aquele que possui alta frequéncia, no
entanto, proferidos nas ultimas posi¢cdes (quadrante superior direito), primeira periferia. O quadrante
da segunda periferia (quadrante inferior direito) € constituido de elementos que apresentem baixa
frequéncia e ultimas localizagbes.”®

O corpus textual foi submetido ao tratamento no IRAMUTEQ®, versdo 0.7 alpha 2, para
realizar analise de similitude e composi¢cado da arvore maxima para visualizacdo da conexao entre
os elementos da representagao. A apresentacio dos resultados foi realizada por meio de tabela
e figura, para melhor compreensao dos achados. A discusséo foi pautada na literatura nacional e
internacional, bem como nas proposi¢des da Teoria das Representacdes Sociais. O estudo em tela
obteve aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa.
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RESULTADOS

Dos 178 enfermeiros, 165 (92,7%) eram do sexo feminino, com idade média de 32,7 (16,8)
anos, variando entre 21 e 66 anos. No tocante ao estado civil, 102 (57,3%) eram casados. O tempo
médio de formado foi de 7,5 (¢5,7) anos. Mais da metade (n=101,56,7%) atuava no hospital e os
demais (n=77,43,3%) em Unidades de Pronto Atendimento (UPA), 71 (39,9%) desempenhavam as
fungdes em unidades de terapia intensiva e todos atenderam a pacientes em situacao de internagao
devido a Covid-19. Entre os participantes, 112 (62,9%) trabalhavam em Fortaleza (capital do Ceara).
Todos estavam atuando nesses servigos desde o inicio da pandemia.

Elencaram-se 890 palavras, destas, 198 foram diferentes e 90 evocagdes foram pronunciadas
apenas uma vez. Excluiram-se os termos com enunciagao inferior a 15 e construiu-se o quadro de
quatro casas (Tabela 1).

Tabela 1 - Estrutura da representacéao social da Covid-19 entre enfermeiros por
meio da Técnica de Associacgao Livre de Palavras. Ceara, Brasil, 2020. (n=77?)

Elementos Centrais Elementos Intermediarios
Frequéncia >= 32 Rang <2,8 Frequéncia >= 32 Rang > 2,8
Evocacao Freq, Rang Evocacao Freq. Rang
Medo 117 1,855 Morte 71 2,803
Isolamento 35 2,743
Elementos Intermediarios Elementos Periféricos
Frequéncia >= 32 Rang <2,8 Frequéncia >= 32 Rang <2,8
Evocacgéo Freq Rang Evocacgéo Freq Rang
Dispnéia 30 2,700 Tristeza 26 3,346
Angustia 28 2,429 Dor 18 3,167
Pandemia 15 1,800 Inseguranca 17 3,353

"Frequéncia

O possivel nucleo central foi composto por “medo” e “isolamento”. Merece atengéo a presenca
do bindbmio medo-isolamento como elementos que estruturam a representacéo, assim como se
destaca a alta frequéncia da ideia de morte. Em ultima instancia, formou-se uma triade, em que se
conjuga, de maneira importante, o medo, com a maior frequéncia da analise e o segundo menor Rang,
morte, a segunda maior frequéncia, e isolamento, a terceira maior frequéncia. Pode-se considerar
que a representacao social da Covid-19 para enfermeiros se organiza ao redor destes elementos.

A analise de similitude das evocagbes produziu a arvore maxima (Figura 1), com vistas a
confirmar a centralidade dos nucleos e assentir a centralidade apresentadas na tabela 1.

Afigura da arvore de similitude explicita como a palavra medo possui efeito de organizacao na
imagem exposta, com 20 evocagdes agregadoras e cinco nés (nucleos), “morte” (n=72), “isolamento”
(n=34), “ansiedade” (n=32), “dispneia” (n=30), “angustia” (n=28). O termo “morte” se configurou como
elemento intermediario, com sete elementos associados, e apresentou conexao com “mudanc¢a”
(n=04), “internagao” (n=04), “hospital” (n=04), “UTI” (n=03), “intubagao” (n=04), “contagio”’(n=02) e
“sofrimento” (n=02). Ao mesmo tempo, “isolamento” esteve presente como nucleo central e apontou
ligacdes com os termos “sintoma” e “pandemia”.
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Figura 1 — Andlise de similitude das evocagdes sobre Covid-19 de enfermeiros,
por meio da Técnica de Associacao Livre de Palavras. Ceara, Brasil, 2020.

Observou-se, ainda, a importancia da palavra “morte” na arvore, em que ha um bloco de
conteudo especifico que nasce desta palavra e inclui os termos “internacgao”, “hospital” e “intubacgao”,
dentre outras que poderiam ser citadas. Trata-se, portanto, da morte fisica, decorrente da infeccao

pela Covid-19.
DISCUSSAO

As representagdes sociais apontam uma realidade absorvida por um grupo e reedificada
no sistema cognitivo deste, o qual é pautado nos valores, nas vivéncias e nos contextos nos quais
estdo inseridos. Constitui-se como uma organizagao significante que interpreta a realidade e orienta
acoes e comportamentos.®

O nucleo central é formado pelos elementos mais estaveis e rigidos de uma representagao,
resistente a mudancas, regado de valores e com sustentagao ideoldgica do grupo, frente ao momento
experienciado.® Ao analisar o Quadro 1, observa-se que o possivel nucleo central da representagéo
social sobre a Covid-19 entre os enfermeiros se encontra representado por “medo” e “isolamento”.
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Contudo, deve-se considerar, de maneira importante, o Iéxico morte como elemento presente na
primeira periferia, mas com citagéo importante por parte dos sujeitos. Tem-se, entdo, uma caracteristica
afetiva e outra comportamental, ambas relacionadas a pandemia, bem como a concretude da finitude
humana, expressa em mais de 140.000 mortos no Brasil.?

Amparados nas proposi¢des da teoria do nucleo central, o termo “isolamento” se apresentou
como constituinte do nucleo central da representacdo. Sabe-se que o isolamento inviabiliza encontros,
atividades de lazer e acbes laborais. Trata-se de condicdo imposta pela pandemia, como medida
para conter a transmissao do virus, a fim de evitar o colapso do sistema de saude.*

Nos ultimos anos, nenhuma condi¢ao de doencga suscitou igual isolamento social, dificultando,
assim, a producao tedrica e cientifica da representagao social sobre o assunto e apontando que a
representacgao social da Covid-19, por parte dos enfermeiros, encontra-se em processo de construgao.
Assim, reflete-se que essa condigao, sem precedentes nas ultimas décadas, produz construgdes
sociocognitivas entre enfermeiros acerca da Covid-19, em especial no contexto do isolamento, do
uso de EPI, das informagdes ininterruptas transmitidas pela midia e da tensao entre a area da saude
e da economia, considerando o ineditismo da situacao.

Para além do distanciamento da sociedade, o isolamento da pessoa cuidada pode causar
diversos impactos, tendo em vista que, durante o processo de adoecimento, esta se encontra afastada
dos familiares, seja em ambito hospitalar ou isolada em domicilio.™ Além do mais, muitos profissionais
se isolaram dos familiares como medida preventiva.

A experiéncia de uma pandemia, com grande numero de infectados e mortos, é uma realidade
excepcional para os enfermeiros do século XXI. Cuidar de pessoas infectadas pelo novo coronavirus
se tornou um desafio, devido a diversidade e complexidade dos sintomas apresentados, bem como
em virtude das dificuldades estruturais e de processos de trabalho reveladas por essa nova realidade,
além da alta exposigcdo dessas pessoas ao virus.

O outro possivel elemento central foi representado pelo “medo”. Compreende-se que o medo
dos profissionais pode ser, principalmente, relacionado a possibilidade de infecgao e morte. Estudo
chinés apontou que varios jovens, membros das equipes de saude, infectados pela Covid-19, cujos
casos pareciam leves, no estagio inicial da doencga, recentemente se deterioraram acentuadamente
e morreram, aumentando, sobremaneira, o medo do virus.'?

Nos ultimos cinquenta anos, os profissionais de saude encontraram riscos de se infectarem por
HIV/Aids, SARS, gripe suina e ebola. Como ainda existem lacunas sobre o SARS-CoV-2, no tocante
a fisiopatologia, ao modo de transmisséao, ao perfil de suscetibilidade e a natureza infecciosa, além
de falhas nas cadeias de suprimentos de Equipamentos de Prote¢ao Individual (EPI), os profissionais
de saude estao sendo solicitados a assumir riscos substanciais e incertos, provocadores de medo
e angustia.®

A literatura aponta, ainda, que ao cuidar de pacientes com doencas infecciosas, o medo de
contrai-las esta presente entre profissionais da enfermagem, configurando-se como fator estressor
que impulsiona atitudes negativas que impactam diretamente na assisténcia prestada, assim como
desencadeia sintomas e provoca danos a vida desses profissional.’* Para além de infectar-se, o
medo de contaminar a familia foi um sentimento desvelado por enfermeiros durante os primeiros
dias de atendimento na pandemia.’®

As mulheres vivenciam o medo de forma mais frequente que os homens e, para além daquele
relacionado a exposicao, enfrentar situacgdes catastroéficas, trabalhar em servigos superlotados e com
subdimensionamento de pessoal sdo situagbes amedrontadoras no exercicio profissional.®

A dimensao representada pelo “medo” também contempla a vivéncia desses enfermeiros
diante das experiéncias adquiridas, elaboradas e ressignificadas dos processos de trabalho e que
apresenta possivel configuracdo da realidade coletiva, demonstrando que tais sentimentos sao
intrinsecos aos seres humanos nos diversos papéis desempenhados.
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Outrossim, alguns elementos apresentaram conexdo com o medo, na analise de similitude,

L] ” LY ”

como “ansiedade”, “desespero”, “estresse”, “pavor”, “preocupagéo”, “angustia”, “dor”, insegurancga”,
“perda”, “tristeza” e “solidao”, entre outros. Vislumbra-se a predominancia de sentimentos negativos,
impostos pelo medo, e que se completam de sentidos para os enfermeiros durante a pandemia da
Covid-19.

Nessa perspectiva, ao considerar que podem existir experiéncias positivas em um cenario de
crise, observam-se, de forma imperiosa, as representacdes atravessadas por elementos negativos.
Espera-se que os enfermeiros encontrem elementos internos para lidarem com os sentidos e significados
que o momento impde, bem como recebam amparo institucional, de forma ampla e respeitosa.

Ao ponderar que a primeira periferia apresenta a conexao entre a realidade concreta e o
nucleo central, esta possui como fungéo sustentar a heterogeneidade apresentada pelo grupo.®
O termo medo apresentou importante ancoragem a “morte”, demonstrando que a proximidade da

” W

morte é real e significante. A morte apresentou conexado com os Iéxicos “mudanca”, “internagao”,
“hospital”, “UTI”, “intubacao”, “contagio” e “sofrimento”, configurando importante interlocu¢do com os
constituintes biolégicos do adoecimento, bem como relacionados ao ambiente hospitalar, local onde
a quase totalidade dos 6bitos acontecem.'”

Arepresentacédo de morte interligada ao ambiente hospitalar também pode ser gerada pelos
profissionais, em virtude da escassez dos recursos que estes vivenciam. As regides brasileiras com
menor quantitativo de leitos em servigos especializados e ventiladores mecanicos foram associados as
maiores medias de mortalidade, realidade especialmente presente em partes das Regides Nordeste,
Sul e Sudeste.™

De fato, a Covid-19 tem feito milhares de vitimas e revela que o cuidado ao paciente critico
requer arcabouco cientifico e profissional consubstanciado, além de estrutura emocional que sustente
o profissional, mediante intempéries e perdas, durante o cuidado. Apesar de muitas vidas terem sido
protegidas, as mortes foram marcantes, devido ao quantitativo e a velocidade que ocorreram, de
forma que nao se pode precisar as repercussdes entre enfermeiros.

Refletir sobre a morte, no contexto de trabalho de enfermeiros, carece de esteio tedrico
que coadune com a percepcao de finitude da vida e como essa compreensao impacta a pratica do
cuidado. As situacdes de cuidado no processo de morrer sado imprecisas e singulares, demandando
dos enfermeiros tomadas de decisbes que se alongam para além de constructos clinicos, mas
que impdem ética e, até mesmo, sentido, que dificiimente podem ser compreendidos por meio das
ciéncias duras.'%20

A morte é uma situagdo complexa e sofrida, cuja ocorréncia frequente, em um contexto de
pandemia como este, exerce importante impacto sobre os profissionais de saude, em particular os
enfermeiros. Para mais, aponta-se que esse tema ainda é pouco discutido no dmbito académico,
produzindo, assim, profissionais vulneraveis, no tocante a finitude da vida humana, principalmente
guando esta se encontra sob os cuidados desses profissionais. Aponta-se que o apoio psicoldgico tem
contribuido de forma positiva no enfretamento dos enfermeiros em relagdo a morte.?' Ademais, estes
devem compreender a complexidade que envolve a situagao de morte e os respectivos significados,
principalmente para os pacientes e familiares, considerando a subjetividade, as condi¢des socioculturais
e institucionais dos sujeitos envolvidos nesse processo.??

Outros termos surgiram na zona de contraste, como “dispneia”, “angustia” e “pandemia”.
Ao reconhecer que pandemia é definida, na epidemiologia, como problema de saude que afeta a
populagcdo em mais de um continente,? acredita-se que a evocagao entre os sujeitos deste estudo
revelou o aspecto conceitual e reificado das representagdes, além de uma problematica que esta
para além da realidade cotidiana e alcanga dimensdo mundial, demandando a¢des de enfrentamento
em diferentes modalidades.
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As determinagdes sociais da pandemia apontam que a forma de viver frente a esse momento
tem evidenciado a faceta individualista, por meio de comportamentos nao protetivos, bem como o
lado humanitario de outros, que se propdem a ajudar e minimizar o sofrimento da populagéo.?

A dispneia se constitui importante complicagao da doenga, normalmente relacionada a dor,
fadiga e ao processo infeccioso.2> Como a dispneia € uma manifestagao clinica prevalente entre os
doentes da Covid-19 e, muitas vezes, precursora de uma condi¢ao grave que pode evoluir para o
Obito, pode-se considerar que se trata também de um aspecto reificado e vivencial.

A angustia se configurou, nesta pesquisa, como mais um sentimento negativo que permeia
a realidade vivenciada por esses profissionais, compondo, deste modo, a representagao acerca
da doencga. Estudos apontam a presenca de sentimentos que revelam sofrimento e impoténcia de
enfermeiros ao cuidar de pacientes em fase terminal,2® bem como indicam maior risco de apresentarem
angustia quando prestam cuidados a pacientes portadores da Covid-19.%"

A segunda periferia, representada pelos termos “tristeza”, “dor” e “inseguranga”, promoveu
coeréncia e protegéo ao nucleo central, representado por dimensdes emocionais de cunho negativo,
potencialmente geradores de estresse e sofrimento. Estes elementos demonstram o importante
impacto emocional e fisico aos quais os enfermeiros sdo submetidos.

O sofrimento psiquico dos profissionais de saude e, em particular, dos enfermeiros, na linha
de frente do combate a Covid-19, podem ser provenientes da natureza do atendimento em si e das
novas formas de trabalhar, as quais sdo altamente estressantes para estes trabalhadores.""7-?"
Em muitas areas, os enfermeiros estdo se adaptando para prestar assisténcia, no final da vida de
pacientes, com mais frequéncia, diante de deterioragcdo mais rapida do que costumavam.

Esses sentimentos negativos podem ser influenciados por fatores intrapessoais, interpessoais e
organizacionais que influenciam o enfrentamento dos problemas encontrados nesta atual configuragéao
dos sistemas e servigcos de saude, durante a pandemia. A capacidade de resolver conflitos internos,
lidar com a ansiedade, as habilidades de autocontrole, a autoconsciéncia e autogestao nunca foram
tdo necessarias e fundamentais a manutencgao do equilibrio emocional e da harmonia nas relacbes
de trabalho das equipes de saude.

Em alguns servigos, por exemplo, para aliviar o estresse mental de enfermeiros, o enfermeiro
chefe tem realizado reunido de 30 minutos com os enfermeiros que trabalharéo na area de isolamento
no dia seguinte, para conscientiza-los sobre o uso correto dos equipamentos e recursos adequados
ao hospital. Além disso, os enfermeiros vém sendo protegidos e avaliados no primeiro momento
em que sentem algum desconforto; aqueles com sintomas de ansiedade ou insénia sao, portanto,
incentivados a procurar ajuda de psicoterapeutas na equipe de plantdo 24 horas por dia, que os
avaliara e os ajudara a lidar com possivel estresse e depressao.?

Assim, torna-se imprescindivel o reconhecimento qualitativo, na perspectiva de vivenciar e
retratar a praxis profissional, completamente humana e, como tal, cercada de complexidades que
influenciam diretamente a relagao enfermeiro-paciente. Portanto, urgem maiores discussoes sobre
o assunto, durante a formacéao profissional, de forma a instrumentalizar enfermeiros, ndo apenas
no que se refere ao cuidado clinico, mas aos constituintes emocionais relacionadas a morte, que
poderao influenciar no processo de cuidado.

A despeito do exposto, apresenta-se como limitagao desta pesquisa a dificuldade dos
pesquisadores quanto a disponibilidade dos profissionais em realizar as evocagdes, bem como a
impossibilidade de contato presencial para coleta de dados. Ademais, evidencia-se a necessidade
de novos estudos, com adocdo de outros métodos de analise para confronto dos achados.
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CONCLUSAO

No estudo em tela, apresentou-se a analise estrutural das representagdes sociais sobre Covid-19

entre enfermeiros assistenciais, destacando-se a presenga do elemento emocional negativo como
possivel eixo central. A representacao foi constituida por meio dos elementos “medo” e isolamento”,
presentes no quadrante dos candidatos a serem centrais, e “morte”, na primeira periferia.

Acredita-se que este estudo contribui para compreender o momento vivenciado por enfermeiros,

na implementagéo do cuidado direto as vitimas da Covid-19 mediante abordagem estrutural das
representacdes sociais. Ademais, propicia a interpretagédo da realidade desses atores sociais. A
forma como esses profissionais atribuem sentido a doenca permite estabelecer nexos para reflexao
acerca do objeto estudado, vislumbrado por enfermeiros a partir das realidades por eles vivenciadas.
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