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SOFRIMENTO MORAL DE ENFERMEIROS  
ATUANTES NO CONTEXTO HOSPITALAR  

FRENTE À PANDEMIA COVID-19
Glaucia Dal Omo Nicola1, Jamila Geri Tomaschewski Barlem2, 

Gabriela do Rosário Paloski3, Edison Luiz Devos Barlem4, 
Graziele de Lima Dalmolin5, Simoní Saraiva Bordignon6

Destaques:  
(1) Identificação dos fatores que causam sofrimento moral em enfermeiros na pandemia.  

(2) Contribuição para estratégias que reduzam os impactos na saúde dos profissionais.  
(3) Destaca a necessidade de melhores condições de trabalho e suporte emocional.

RESUMO
Objetivo: analisar o sofrimento moral entre os enfermeiros atuantes na pandemia de Covid-19 no contex-
to hospitalar. Métodos: pesquisa qualitativa, do tipo exploratório-descritiva, realizada com 18 profissio-
nais enfermeiros de um hospital localizado no extremo Sul do Brasil. A coleta de dados ocorreu no perío-
do de dezembro de 2020 a março de 2021, a partir de entrevista semiestruturada, de forma individual e 
remota, mediante videoconferência, por meio do Google Meet. Todos os participantes assinaram o Termo 
de Consentimento Livre e Esclarecido. A análise dos dados ocorreu por meio da análise textual discursiva. 
Resultados: Os participantes apresentaram sofrimento moral relacionado ao medo da exposição e conta-
minação pelo vírus, ao adoecimento, à terminalidade, aos óbitos por Covid-19, ao descaso da população 
com as medidas de proteção, à sobrecarga de trabalho, escassez de materiais ou materiais inadequados, 
leitos insuficientes, entre outros. Conclusão: O estudo contribuiu para o conhecimento dos fatores que 
podem ocasionar sofrimento moral nos enfermeiros atuantes em uma unidade hospitalar no contexto da 
pandemia de Covid-19, auxiliando na criação de estratégias que minimizem os efeitos negativos à saúde 
do trabalhador.

Palavras-chave: profissionais de enfermagem; Covid-19; infecções por coronavírus; saúde mental; pan-
demias.
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INTRODUÇÃO

O Sofrimento Moral (SM) começou a ser investigado no início da década de 80, tendo sido ca-
racterizado como o sofrimento vivenciado por uma pessoa em virtude da contradição existente entre 
o que um indivíduo acredita e como ele age. Assim, a pessoa consegue saber o que é a coisa certa a 
ser realizada, mas se vê incapaz de efetuar tal ação, seja devido a falhas pessoais, julgamentos equivo-
cados ou situações que estejam fora do controle pessoal, como as políticas institucionais1.

Outros estudos abordam o SM como um tipo de desconforto que afeta a mente, o corpo e as 
relações interpessoais no ambiente de trabalho, sendo relacionado a problemas no cotidiano do exer-
cício profissional, como falta de organização no serviço, exercício de poder, baixa autoestima profissio-
nal, pressão no trabalho e necessidade de tomadas de decisão que envolvam as fases da vida2-3.

No contexto da enfermagem, rotineiramente os profissionais desta área vivenciam problemas 
e conflitos morais que podem resultar em sofrimento moral. Tal fato pode ocorrer em virtude de a 
prática da enfermagem ser norteada pela ação de valores éticos e morais que permeiam a tomada de 
decisão, influenciando na dinâmica entre a equipe de trabalho e a individualidade dos profissionais. 
Desse modo, a depender das decisões tomadas pelos profissionais de enfermagem, pode fazer com 
que estes se sintam desmotivados e frustrados, visto que buscam atuar com base em princípios éticos 
e na defesa dos direitos do paciente4.

A pandemia da Covid-19, considerada pela Organização Mundial da Saúde como uma Emer-
gência de Saúde Pública de Importância Internacional, expôs a população mundial a um clima de in-
certezas, desafiando sistemas econômicos, sociais e de saúde5. Diante desse cenário, os profissionais 
da linha de frente, no atendimento aos pacientes acometidos pela Covid-19, enfrentam problemas 
éticos, comuns na prática da enfermagem, intensificados pelo novo agente patológico, fazendo com 
que esses profissionais, muitas vezes, vivenciassem o sofrimento moral6.

Os fatores que levam ao sofrimento moral podem abordar características pessoais do trabalha-
dor, como medo e falta de conhecimento, personalidade e aspectos da vida, como também podem 
estar relacionados à atividade laboral, como condições inadequadas de trabalho, tensões e falhas de 
comunicação entre as equipes de saúde, gestão arbitrária e ambiente organizacional desequilibrado7. 

Entre as estratégias identificadas na literatura para aumentar a resiliência moral de enfermeiros, foi 
destacada a necessidade de criação de espaços institucionais interdisciplinares nos quais os profissio-
nais de saúde possam discutir suas experiências, pautadas em um clima ético e suporte às estruturas 
gerenciais existentes6-8. 

Ao conhecer o SM vivenciado pelos profissionais enfermeiros diante da pandemia da Covid-19, 
estratégias de intervenções podem ser formuladas para minimizar os impactos na saúde desses profis-
sionais no cotidiano do trabalho, assim como potencializar a mitigação dos efeitos deletérios à sua 
saúde mental, preparando-os, na medida do possível, para ocorrências futuras. Diante desse cenário, 
surgiu a seguinte questão de pesquisa: Como ocorre o sofrimento moral entre os enfermeiros na pan-
demia de Covid-19 no contexto hospitalar? Para respondê-la objetivou-se analisar o sofrimento moral 
entre os enfermeiros atuantes na pandemia de Covid-19 no contexto hospitalar.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, do tipo exploratório-descritiva, que tem por intuito apro-
fundar a compreensão do fenômeno investigado nesta pesquisa9. Este estudo seguiu as orientações 
do Consolidated Criteria for Reporting Qualitative Research (Coreq).

Participaram do estudo 18 enfermeiros atuantes em uma unidade de Pronto Socorro Covid, Uni-
dade Covid e Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Covid, de um hospital localizado no extremo Sul do 
Brasil.
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Os critérios de inclusão foram: ser enfermeira(o), atuar no Pronto Socorro Covid, Unidade Covid 
ou UTIs Covid do hospital selecionado como local do estudo. Já os critérios de exclusão estavam desti-
nados aos profissionais que estivessem em licença saúde, maternidade ou quaisquer tipos de afasta-
mento, ou não possuir acesso à Internet para participação no estudo. Justifica-se a escolha de profis-
sionais enfermeiros, dado que estes desempenham um papel crucial na assistência direta ao paciente, 
muitas vezes sendo os principais responsáveis pela execução de cuidados diários e pela instituição de 
intervenções terapêuticas. Estudar esse grupo permite obter uma visão detalhada do sofrimento mo-
ral gerado nessa classe profissional durante a pandemia de Covid-19.

A seleção dos participantes ocorreu por meio da amostragem não probabilística por conveniên-
cia10. A amostragem cessou quando a saturação de dados foi alcançada.

Procedimento de coleta e análise de dados
O recrutamento dos enfermeiros e o convite para participar da pesquisa deu-se por mensagem 

eletrônica ao e-mail dos participantes.
A coleta de dados ocorreu no período de dezembro de 2020 a março de 2021, mediante uma 

entrevista semiestruturada, de forma individual e remota, por meio de videoconferência, pelo Google 
Meet, com tempo de duração de aproximadamente 40 minutos. Para aqueles que aderiram à pesquisa 
foi solicitada a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, por meio eletrônico.

O roteiro de entrevista foi elaborado previamente pelos autores do estudo, e foi estruturado 
com base na literatura para que fosse contemplado o objetivo traçado. Não foi realizado teste-piloto 
para o roteiro da entrevista devido ao período pandêmico. Todos os participantes aceitaram participar 
do estudo, não havendo recusas ou desistências.

Posteriormente deu-se início à entrevista, a qual foi conduzida por um dos autores do texto, 
do sexo feminino, mestre e especialista, com conhecimento e domínio da temática. Primeiramente 
a entrevistadora se apresentou, explicou os objetivos do estudo e após questionou alguns aspectos 
referentes à caracterização dos participantes, como idade, sexo, tempo de formação, unidade de tra-
balho e titulação.

Além disso, foram utilizadas questões norteadoras, como: Como você descreve seu trabalho 
como profissional de enfermagem na assistência aos pacientes suspeitos e/ou confirmados de Co-
vid-19?; Como você percebe os problemas éticos decorrentes da definição de prioridade de acesso 
aos leitos de terapia intensiva?; Como você percebe os conflitos éticos decorrentes das limitações de 
recursos e de Equipamentos de Proteção Individual (EPIs) para promover o cuidado seguro aos pacien-
tes sob seus cuidados?; Você acredita que os demais membros da equipe de saúde também identifi-
cam esses problemas como questões éticas?; Como você descreve os conflitos decorrentes das políti-
cas de saúde e das questões institucionais? Você acredita que esses conflitos podem afetar o cuidado 
ao paciente?; Como você percebe as consequências dos problemas éticos emergentes na pandemia 
de Covid-19 em sua saúde mental? Não houve entrevistas repetidas e as elas não foram devolvidas 
aos participantes para possíveis correções.

Para análise dos dados foi utilizada a análise textual discursiva, compreendida como uma meto-
dologia de análise de dados qualitativos que tem por finalidade produzir novas compreensões sobre 
discursos e fenômenos. O desenvolvimento analítico ocorre em três etapas fundamentais: a unitariza-
ção dos textos; o estabelecimento de relações e a captação do novo emergente, focalizando a constru-
ção de um processo auto-organizado11.

Na primeira etapa, a unitarização, o pesquisador imergiu no tema, com o intuito de desconstruir 
suas próprias ideias. Primeiramente, ocorreu a fragmentação do texto e codificação de cada unidade, 
sendo reescritas novamente com um novo significado mais completo e profundo. A partir disso foi 
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atribuído um título para cada unidade estabelecida. Após a realização da unitarização, a segunda eta-
pa compreendeu a articulação de significados semelhantes e constitui-se na categorização das unida-
des anteriormente obtidas. Por fim, na terceira etapa teve-se a captação do novo emergente, quando 
houve a obtenção do metatexto11. As entrevistas foram gravadas e transcritas na íntegra, utilizando a 
tecnologia do celular.

Aspectos éticos
Foram garantidos todos os preceitos estabelecidos na Resolução n. 510 de 7 de abril de 2016 do 

Conselho Nacional de Saúde, no que diz respeito aos aspectos éticos envolvendo a pesquisa na área 
das Ciências Humanas e Sociais. A pesquisa foi aprovada pelo Comitê de Ética em Pesquisa da Uni-
versidade Federal do Rio Grande sob o parecer nº 4.442.367, de 7 de dezembro de 2020. Obteve-se 
também autorização da instituição na qual trabalhavam os participantes do estudo. Todos assinaram o 
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.

Para garantir o anonimato dos participantes, foi utilizado um código alfanumérico (E-enfermei-
ros), mediante a ordem de participação.

RESULTADOS

Participaram do estudo 18 enfermeiros, dos quais 17 eram do sexo feminino e 1 do sexo mas-
culino, com idades entre 23 e 47 anos e o tempo de atuação profissional variando entre 6 meses e 10 
anos. No que se refere aos locais em que prestavam cuidados aos pacientes com Covid-19, 7 enfermei-
ros atuavam no pronto socorro, 5 na unidade de internação clínica e supervisão de enfermagem e 6 
enfermeiros na Unidade de Terapia Intensiva.

Com base na análise textual discursiva dos dados, emergiram duas categorias: sofrimento moral 
relacionado a fatores pessoais e sociais e sofrimento moral relacionado aos problemas organizacio-
nais, como pode ser visualizado no Quadro 1.

Categoria Unidades de sentido

Sofrimento moral relacionado a 
fatores pessoais e sociais

Medo da exposição e contaminação pelo vírus
Adoecimento
Terminalidade

Óbitos por Covid-19
Descaso da população

Falta de competência profissional

Sofrimento moral relacionado aos 
problemas organizacionais

Sobrecarga de trabalho
Escassez de materiais ou materiais inadequados

Falta de leitos
Quadro 1 – Categorias e unidades de sentido do estudo (2021).

Fonte: Dados do estudo.

Sofrimento moral relacionado a fatores pessoais e sociais
Nessa categoria são abordados os fatores e crenças pessoais dos enfermeiros que podem con-

duzi-los à vivência do sofrimento moral ao atuarem no cuidado a pacientes com Covid-19. Entre tais 
fatores destacam-se o medo da exposição e contaminação pelo vírus, o adoecimento, a terminalidade, 
os óbitos por Covid-19, descaso da população com as medidas de proteção e a falta de competência 
profissional.
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Considerando a alta transmissibilidade da doença, os enfermeiros manifestaram sentimentos 
de medo ao atuarem no cuidado de pacientes suspeitos ou contaminados por Covid-19, seja pelo risco 
pessoal ou para seus familiares. Tal situação gerou um conflito moral entre o dever profissional e a 
própria segurança ao escolher cuidar de pacientes com Covid-19.

Lembro que atendi a primeira paciente Covid-19 positivo comunitário na cidade. Eu estava em casa 
deitada, tentando descansar e o meu filho no quarto dele, meu companheiro me chamou que estava 
dando a notícia do primeiro paciente com infecção comunitária, não foi trazido, não veio de fora. Deu 
o nome da paciente, óbvio que lembrei da paciente na hora, já mandei meu filho para a casa do pai 
e naquele momento eu não tinha medo por mim, mas de passar às pessoas a minha volta, minha fa-
mília. Tudo vai abalando o emocional de alguma maneira, trazendo síndrome do pânico de adquirir a 
doença, ansiedade, o sono já não é mais o mesmo de noite (E13).

O medo da contaminação em relação ao cuidado é um desafio. Tento evitar o toque, mas às vezes o 
paciente necessita sentir que tem alguém no lado dele e já está evoluindo rápido. O medo e o receio 
sempre vão existir, e vamos aprendendo a lidar assim mesmo (E12).

Estamos aprendendo no dia a dia, tivemos que mudar totalmente a rotina. Tem a questão do medo 
de contrair, da exposição, de transmitir para sua família, então a parte emocional fica mais acentuada, 
nos acostumamos com algumas situações e nos tornamos mais frios em alguns momentos (E1). 

Destaca-se ainda que os sentimentos de medo eram exacerbados diante do adoecimento por 
Covid-19 dos enfermeiros participantes do estudo, uma vez que ao se colocarem na condição de pa-
cientes confrontavam-se com a possibilidade de gravidade e morte. Além disso, outro fator manifes-
tado pelos enfermeiros como fonte de sofrimento foi o adoecimento e morte dos colegas da equipe 
de saúde, contudo relataram que essa condição propiciou que tivessem maior empatia no cuidado aos 
pacientes.

Quando eu me contaminei, foi bem complicado, fiquei bem assustada, mas passei minha quarentena, 
e ficou tudo tranquilo, mas quando viramos paciente que tu podes estar bem numa semana e depois 
não estar mais, isso me deixou mais tensa, e isso também me fez cuidar mais, enquanto os pacientes, 
estão comigo [...] de conversar, de tentar acalmar eles, tranquilizar, porque a gente passa pelo mesmo 
fator (E18).

Na UTI, os profissionais ainda têm muito medo de se contaminar. Já tivemos colegas, um médico que 
era muito bom, e acabou morrendo por causa da Covid-19, e isso nos deixou mais apreensivos ainda 
(E14).

A vivência de frequentes situações de terminalidade e óbitos por Covid-19 também foi relatada 
pelos enfermeiros como fonte de sofrimento, despertando sentimentos de exaustão física e esgota-
mento emocional e o próprio desejo de abandono do local de trabalho. Do mesmo modo, foi possí-
vel evidenciar a dificuldade dos enfermeiros em compreender a dinâmica da rápida evolução de um 
quadro clínico estável para um quadro de maior gravidade e, até mesmo, para o óbito dos pacientes, 
especialmente entre pacientes jovens e saudáveis, bem como do prognóstico incerto da doença, po-
tencializando o sofrimento vivenciado.

Teve momentos que eu não queria sair da cama, porque pensei eu vou lá de novo para ver tudo aqui-
lo, para ver outra pessoa morrer e não conseguir fazer nada para aquela pessoa [...] e fisicamente 
também nem se fala que eu estava exausta, cheguei a pensar em desistir, não da profissão, mas desis-
tir de trabalhar nesse momento, que já estava esgotada, esgotada, esgotada (E8).

Cuido de pessoas, não é legal estar há 30, 40, 50 dias cuidando de um paciente e no final ele não so-
breviver da Covid-19. É desgastante pensar que o teu trabalho foi em vão, não é recompensador e é 
bem cansativo. Estamos no limite, nas vamos seguindo (E14).
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Além disso, os enfermeiros manifestaram sentimentos de tristeza e frustração ao visualizarem 
situações de descaso da população com as medidas de proteção contra a doença, uma vez que sen-
tiam que seus esforços não estavam sendo valorizados. Logo, verificou-se que os enfermeiros seguiam 
realizando seu trabalho no cuidado aos pacientes, mas experimentaram o sofrimento moral ao perce-
ber que não conseguiriam evitar o aumento no número de casos e mortes.

É difícil. Saímos na rua e vemos que a população não está levando a sério. Os casos aumentando, os 
óbitos voltando a crescer e eles não levam a sério o que passamos. Fico muito triste. Às vezes dá von-
tade de filmar um processo de um paciente grave de Covid, de intubação, de manejo desse paciente e 
jogar nas redes sociais, claro que não será feito isso, mas é frustrante ver que a população não leva a 
sério o que está acontecendo (E2).

No que se refere à falta de competência para atuar no cuidado de uma nova doença, os enfer-
meiros relataram que a imprevisibilidade e a instabilidade dos quadros clínicos dos pacientes acome-
tidos com a doença geraram sentimentos de incapacidade. Logo, os enfermeiros sofrem moralmente 
ao perceber que seus conhecimentos não são suficientes para antever e minimizar as intercorrências 
clínicas provocadas pela doença.

Me sinto bem incapaz, avalio o quadro, avaliação clínica, mas não sabemos o que esperar, analiso os 
exames laboratoriais, as alterações. Estamos todo dia ao lado do paciente, o que realmente vai acon-
tecer não se sabe. Às vezes um paciente interna e pensamos que o máximo que ele vai precisar é más-
cara de Hudson a 15 litros de oxigênio, mas não se consegue diminuir, faz uma pressão não invasiva, 
intuba, aí não tem como saber (E15).

Sofrimento moral relacionado aos problemas organizacionais
A presente categoria aborda o sofrimento moral vivenciado pelos enfermeiros decorrentes dos 

problemas organizacionais que interferem no cuidado aos pacientes com Covid-19 no contexto hospi-
talar. Entre os principais problemas organizacionais destacados pelos enfermeiros estão: a sobrecarga 
de trabalho, escassez de materiais ou materiais inadequados, leitos insuficientes e a rigidez das nor-
mas institucionais para redução da transmissão do vírus.

Os enfermeiros relataram que o cuidado aos pacientes com Covid-19 ocorre em um contexto 
assistencial estressante, com elevada sobrecarga de trabalho, devido à alta demanda de pacientes, na 
maioria das vezes necessitando de cuidados de alta complexidade, ou ainda ao afastamento de profis-
sionais de saúde dos grupos de risco ou suspeitos/contaminados pela Covid-19. Diante deste contexto, 
os enfermeiros experienciam o sofrimento moral ao não conseguirem efetivar cuidados de qualidade 
aos pacientes, culminando em esgotamento físico e mental.

[...] É impossível, é humanamente impossível dois profissionais fazerem o trabalho de quatro e de 
qualidade, me preocupa a restrição de atendimento porque a Covid-19 tem uma evolução muito rá-
pida, às vezes o paciente num momento não é uma urgência, algumas horas depois ele pode piorar 
muito rápido e não ter mais o que fazer. Essa falta de profissional é muito complicada e isso tem que 
ser previsto pela instituição, porque é óbvio que os profissionais vão se contaminar, adoecer, a so-
brecarga de trabalho, o estresse, levando ao afastamento de mais profissionais do que o normal, isso 
deve ser previsto pela instituição (E1).

Acredito que surgiram muitos emocionais  nas nossas vidas, devido à sobrecarga, aos xingamentos 
dos familiares, às cobranças. Às vezes não foi possível fazer o nosso melhor, a sobrecarga tanto física 
quanto mental influencia muito na saúde do profissional, o esgotamento, o medo, a falta de empatia, 
seja por outros profissionais, seja pelos familiares, que muitas vezes não entendem o que tu passas ali 
dentro (E4).

Esses sentimentos se intensificavam quando os enfermeiros vivenciavam a escassez de mate-
riais ou materiais inadequados para prestar um cuidado de qualidade aos pacientes, gerando também 
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um sentimento de impotência. Do mesmo modo, a distribuição inadequada de leitos de cuidados de 
alta complexidade ocasionou sentimentos de frustração nos enfermeiros, uma vez que a prioridade 
para ocupação desses leitos nem sempre era para o paciente com quadro clínico com maior gravidade.

Por mais que sejamos profissionais e lidamos com a morte, nunca estamos preparados para certas 
situações. A alta demanda, atender 19, 20, 30 pacientes, sem espaço físico e equipe, tudo muito com-
plicado. Muitas vezes era paciente chegando, um na sala de emergência e um único respirador, às 
vezes era sorte de quem chegasse primeiro e ocupasse o leito, a sobrecarga vem justamente por isso, 
de acolher todo mundo e prestar assistência sem as mínimas condições (E4).

Por sua vez, a rigidez das normas institucionais para redução da transmissão do vírus também 
se constituiu em fonte de sofrimento moral para os enfermeiros, visto que apesar de estarem cientes 
da necessidade de cumprir medidas de restrição, manifestaram sentimentos de angústia por visualiza-
rem os pacientes sofrendo sem a presença de seus familiares. O fato de presenciar um elevado núme-
ro de mortes de pacientes por Covid-19 de forma contínua e, na maior parte das vezes, sendo a única 
pessoa que acompanha o paciente em seus momentos finais, intensifica o sofrimento vivenciado.

Acredito que as situações mais difíceis são com os pacientes terminais que entram como suspeitos de 
Covid e não podemos deixar a família ficar junto. Isso para mim é o pior. Sabemos que a qualquer mo-
mento o paciente pode partir e a família não está junto. Acredito que ninguém quer morrer sozinho, 
queremos ter alguém do lado, e essa questão é o mais difícil para mim, por mais que estejamos junto 
segurando a mão do paciente no final da vida, não é o familiar dele do lado e isso é difícil de lidar. São 
situações que mexem com o nosso emocional (E2).

Os pacientes que estão em estado terminal e acabam dando entrada como suspeitos ou confirmados 
e partindo, indo a óbito longe da família, não é fácil, a família fica muito abalada e não tem despedida, 
o sofrimento é maior, isso me deixa bem emocionada (E6).

DISCUSSÃO

O estudo evidenciou que o sofrimento moral entre os enfermeiros atuantes na pandemia de 
Covid-19 está relacionado a fatores pessoais e sociais, como o medo de contaminação, adoecimento 
e a morte e terminalidade de pacientes, descaso da população e falta de competência profissional, e 
também relacionado a fatores organizacionais, como sobrecarga de trabalho, escassez de materiais ou 
materiais inadequados e falta de leitos. A combinação desses fatores gerou exaustão física e emocio-
nal, além de sentimentos de frustração e impotência, o que intensificou o sofrimento dos enfermeiros, 
afetando diretamente sua saúde mental e bem-estar.

Ao analisar o sofrimento moral entre os enfermeiros atuantes no cuidado aos pacientes com 
Covid-19, no contexto hospitalar, pode-se verificar achados semelhantes na literatura em relação a 
estudo realizado com profissionais de saúde na pandemia Covid-19. A pandemia gerou novos desafios 
e restrições aos serviços de saúde, resultando no aumento das preocupações e sentimentos negativos 
nos profissionais que atuam nesses serviços12.

O medo de exposição e contaminação pelo vírus tem impactado o psicológico dos profissionais, 
tanto por terem a responsabilidade de contribuir para o combate ao maior desafio de saúde pública 
em décadas, quanto por apresentarem sentimentos de ansiedade e sofrimento ao colocarem sua vida 
e a de seus familiares em risco13. Além disso, o alto risco de infecção e proteção inadequada contra a 
doença foram aspectos também relatados em outro estudo, relacionados a fatores que podem provo-
car adoecimento mental dos profissionais de saúde14.

Uma pesquisa que buscou analisar como 231 enfermeiros israelenses respondem aos dilemas 
éticos e tensões durante a pandemia Covid-19 identificou que apesar da alta carga emocional e do ris-
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co pessoal significativo no ambiente de trabalho, os enfermeiros demonstraram dedicação no cuidado 
aos pacientes, mas necessitaram buscar um clima  de apoio para enfrentar suas preocupações15.

No presente estudo os participantes relataram o uso de mecanismos de coping para lidar com 
o medo da contaminação, identificando tal situação como estressora e utilizando-se de estratégias 
como autocontrole e suporte social para sua adaptação e/ou superação. Apesar do medo e do receio, 
os trabalhadores da saúde permaneceram realizando os cuidados com pacientes, mantendo a racio-
nalidade diante do cenário, mas a presença desses sentimentos trouxe algumas consequências para o 
profissional, deixando-o mais contido em relação ao atendimento prestado16.

Nesse ínterim, destaca-se a importância de as lideranças dos serviços de saúde desenvolverem 
estratégias de intervenção de apoio para os profissionais, como a criação de espaços institucionais 
interdisciplinares, em que os profissionais de saúde possam discutir suas experiências, com o intuito 
de preservar sua saúde mental e possibilitar um ambiente de trabalho agradável6. Também são identi-
ficados programas de assistência a funcionários e linhas diretas de saúde mental para auxiliar os pro-
fissionais de saúde no enfrentamento de problemas psicológicos ou outras preocupações que possam 
surgir durante a pandemia Covid-1917.

Os profissionais da saúde atuantes no enfrentamento da pandemia estão expostos diariamente 
ao risco de adoecer pelo coronavírus, com o estresse psicológico, insuficiência e/ou negligência com 
relação às medidas de proteção e cuidado à saúde desses profissionais constituindo os principais fa-
tores de risco de contaminações relacionados às condições de trabalho14. É justamente a escassez de 
recursos materiais e a consequente racionalização da dispensação, em especial dos Equipamentos de 
Proteção Individual (EPIs), somadas à pressão sobre os profissionais que ocasiona medo, desespero 
e aumento considerável de afastamentos por estresse emocional18, resultando em sofrimento moral.

Cabe ressaltar que a proteção da saúde dos profissionais é fundamental para prevenir a trans-
missão do vírus, fazendo-se necessário adotar protocolos de controle de infecção, assim como a dis-
ponibilização e o uso correto de EPI14. Logo, é de suma importância a utilização de EPIs pelos profissio-
nais que prestam assistência direta aos pacientes com Covid-19, devido a sua grande virulência.

Outra situação que provocou sofrimento moral nos participantes do estudo foram as situações 
de terminalidade e morte por Covid-19, que ocasionaram sentimentos de impotência e despreparo no 
profissional. Tais sentimentos podem ser agravados, principalmente, com o adoecimento e a morte 
de colegas decorrentes da infecção19. Diante de uma situação de morte, o enfermeiro pode se sentir 
culpado pelo ocorrido, justamente porque está vivenciando o sofrimento e a dor da perda. A morte, 
muitas vezes, é vista como um fracasso da equipe de saúde e relacionada ao insucesso do profissional, 
o que pode desencadear consequências negativas à saúde, como estresse, angústias, Síndrome de 
Burnout20 e ocasionar o sofrimento moral.

No que se refere aos sentimentos de desvalorização que provocaram sofrimento moral nos par-
ticipantes, em virtude das situações de descaso da população com as medidas de proteção em rela-
ção à Covid-19, os resultados do estudo corroboram uma pesquisa realizada pela Fiocruz em todo o 
território nacional, que mostrou que cerca de 21% dos profissionais sentem-se desvalorizados pela 
própria chefia, 30,4% relatam grande ocorrência de situações de violência e discriminação e que a 
grande maioria não se sente reconhecida pela população21. Assim, evidencia-se o esforço emocional e 
exaustão física dos profissionais da saúde devido ao aumento no número de pacientes infectados pela 
Covid-19 e sua constante luta para compensar o elevado absenteísmo14.

Em relação à competência técnica para atuar no atendimento a pacientes com Covid-19, os 
participantes relataram sentimentos de incapacidade, ao reconhecer que seus conhecimentos eram 
insuficientes diante da gravidade e da complexidade dos casos15. Um estudo mostrou que algumas 
unidades de saúde estão promovendo treinamentos in loco, visando a atualizar os profissionais sobre 
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assuntos pertinentes à Covid-19, assim como busca identificar possíveis erros que possam colocar a 
saúde do profissional em risco22.

O Sistema Universidade Aberta do SUS (UNA-SUS), coordenado pelo Ministério da Saúde, vem 
disponibilizando alguns cursos gratuitos sobre medidas de proteção no manejo da Covid-19 na aten-
ção primária à saúde23. Ademais, o Conselho Federal de Enfermagem (Cofen), em parceria com a Uni-
versidade Federal de Santa Catarina (UFSC), ofereceu cursos para os profissionais de enfermagem, 
com atualizações acerca da biossegurança e assistência ao paciente crítico no contexto da Covid-1924. 
O desenvolvimento de tais cursos visa a atender às necessidades de capacitação e educação perma-
nente dos profissionais que enfrentam a Covid-19.

Além das situações já descritas, os participantes relataram sofrimento moral em virtude de al-
guns aspectos organizacionais, como a sobrecarga de trabalho, escassez de materiais ou materiais ina-
dequados, leitos insuficientes e políticas para redução da transmissão da doença, indo ao encontro 
dos achados presentes na literatura6,14.

Há muitos anos o sistema de saúde brasileiro vem sofrendo com a precarização nas condições 
de trabalho, e, por sua vez, tem se evidenciado a presença de sofrimento moral dos trabalhadores de 
enfermagem que vivenciam este contexto diariamente. Tal precarização tem aumentado com a chega-
da da pandemia de Covid-19, quando os profissionais precisam lidar com a sobrecarga de trabalho em 
virtude da contaminação de outros membros da equipe de saúde. De fato, os profissionais de enfer-
magem estão mais vulneráveis à Covid-19, dado o contato direito com os pacientes, contudo estudos 
mostram que não é incomum que os profissionais se descuidem com os cuidados de prevenção ao ví-
rus enquanto prestam cuidados aos pacientes, principalmente após longas jornadas de trabalho, pois 
encontram-se estressados ou exaustos25.

 Também evidencia-se um aumento no número de profissionais de saúde com Síndrome de Bur-
nout, depressão, ansiedade, síndrome do pânico, entre outras doenças que acometem a saúde mental 
desses profissionais, pois as condições de trabalho inadequadas vivenciadas na pandemia não são 
favoráveis para o desenvolvimento de um cuidado seguro e de qualidade aos pacientes20.

 Além da sobrecarga de trabalho, os profissionais de enfermagem precisam lidar com a escassez 
de recursos, presença de materiais inadequados e falta de leitos para prestar um atendimento de qua-
lidade aos pacientes, resultando em sentimentos de impotência, desmotivação, desânimo e cansaço 
emocional1. Em situações de crises ou emergências, exige-se tomadas de decisão dos sistemas de saú-
de, nas quais nem sempre os enfermeiros estão incluídos, visto que nessas situações são necessárias 
algumas alterações nos padrões organizacionais de cuidado, priorizando as necessidades de um todo 
em detrimento das necessidades individuais17.

Diante desse cenário, os profissionais de saúde sofrem com a alocação de recursos escassos, 
principalmente quando estão associados à indisponibilidade de leitos de terapia intensiva e respirado-
res para todos os pacientes, pois são necessárias tomadas de decisão que visem ao melhor resultado 
e maior benefício possível26. Por isso, cabe aos sistemas de saúde minimizar a carga proveniente de 
tomada de decisão dos profissionais de saúde e garantir o cumprimento de princípios éticos, como a 
justiça e equidade no atendimento17.

Por fim, os profissionais apresentaram sofrimento moral em situações de rigidez das normas 
institucionais no que se refere à presença de familiares ou visitas a pacientes com Covid-19, vivencian-
do sentimentos de angústia ao presenciar o sofrimento dos pacientes na ausência de seus familiares. 
Os enfermeiros, em tempos de Covid-19, têm sido motivados a adotar uma prática de cuidado centra-
do no pensamento comunitário, em que a justiça social é focada em questões de equidade, privação 
de direitos e combate às formas estruturais de opressão17.
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Dessa forma, os enfermeiros têm buscado renovar suas práticas de cuidado com soluções cria-
tivas, como a utilização de tablets ou celulares para facilitar o contato dos pacientes com seus entes 
queridos, principalmente em situações de terminalidade. Tais práticas potencializam um cuidado hu-
manizado, mesmo em situações difíceis, apresentando respeito e empatia pelo paciente17.

O presente estudo apresenta como limitação o fato de ter sido realizado em um único hospital 
de um município localizado no extremo Sul do Brasil. Entende-se, contudo, que os resultados apresen-
tados neste trabalho podem impulsionar a realização de novas pesquisas que abordem o sofrimento 
moral em profissionais de saúde no contexto da pandemia Covid-19, visto que o conhecimento dos 
fatores que podem desencadear sofrimento moral nos profissionais de saúde é imprescindível para 
a formulação de estratégias que busquem minimizar os efeitos negativos à saúde do trabalhador em 
situações futuras.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Ao analisar o sofrimento moral entre os enfermeiros atuantes na pandemia de Covid-19 no con-
texto hospitalar, foi possível constatar que os participantes vivenciaram o sofrimento moral em alguns 
fatores pessoais e sociais e também experimentaram o sofrimento moral diante dos problemas orga-
nizacionais. Destaca-se que esse sofrimento não se restringe à enfermagem, mas reflete uma realida-
de presente em toda a equipe de saúde, cujos profissionais enfrentaram dilemas éticos e emocionais 
ao lidar com a crise.

A relevância do estudo está em destacar a importância de reconhecer e abordar o sofrimento 
moral como um problema coletivo, que afeta não apenas a qualidade do cuidado prestado aos pacien-
tes, mas também a saúde mental e o bem-estar dos profissionais. Ao compreender esses fatores, é 
possível formular estratégias de suporte psicológico e organizacional que minimizem os efeitos nega-
tivos e promovam um ambiente de trabalho mais saudável e resiliente para toda a equipe de saúde.
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