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Resumo

Objetivou-se analisar os impactos da pandemia de SARS-CoV-2 no universo laboral e suas consequéncias
nos campos da salde do trabalhador, satde publica e coletiva em didlogo com as legislagBes pertinentes.
Apresentamos um Ensaio Académico, que aborda elementos relacionados a Saude e Seguranga do
Trabalhador na luta contra a COVID-19. Para contextualizagdo do tema, ressaltamos o vasto numero de
casos e mortes, sendo o Brasil um dos paises mais atingidos, aspectos normativos e as consequéncias fisicas,
mentais e laborais das disfungées olfativas decorrentes da tal infecgdo, com foco no desmonte progressivo
do Sistema Unico de Saude que viabilizou, de forma relevante, o enfrentamento da pandemia, por ser
publico e universal. Este ensaio aborda ainda o fardo que enfrenta o trabalhador diante das alteragbes
olfativas, um sintoma premente e preditivo da COVID-19. Diante desta premissa, pudemos contextualizar e
jogar luz sobre a precarizagdo do trabalho, o risco potencial de desemprego e, evidenciar relevantes
impactos sobre a saude, bem como, sugerir agdes emergenciais em pandemias. O texto reforga, portanto, a
importancia da atualizagdo da legislagdo sanitaria referente ao controle de doengas, a precarizagdo do
trabalho e as discussGes que medeiam a imperiosa necessidade de produgdo normativa, que envolve a
salde e a seguranga do trabalhador.

Descritores: COVID-19; Disfung¢do Olfativa; Saude Mental; Legislagdo; Politicas Publicas.

Abstract

The aim was to analyze the impacts of the SARS-CoV-2 pandemic on the world of work and its consequences
in the fields of worker health, and public and collective health in dialogue with the relevant legislation. We
present an Academic Essay, which addresses elements related to Occupational Health and Safety in the fight
against COVID-19. To contextualize the topic, we highlight the vast number of cases and deaths, with Brazil
being one of the most affected countries, normative aspects, and the physical, mental, and labor
consequences of olfactory dysfunctions resulting from this infection, with a focus on the progressive
dismantling of the Unified Health System. Health that made it possible, in a relevant way, to face the
pandemic, as it was public and universal. This essay also addresses the burden faced by workers in the face
of olfactory changes, a pressing and predictive symptom of COVID-19. Given this premise, we were able to
contextualize and shed light on the precariousness of work, the potential risk of unemployment and,
highlight relevant impacts on health, as well as suggest emergency actions in pandemics. The text therefore
reinforces the importance of updating health legislation regarding disease control, precarious work and
discussions that mediate the imperative need for normative production, which involves worker health and
safety.

Descriptors: COVID-19; Smell; Mental Health; Legislation; Public Policies.

Resumén

El objetivo fue analizar los impactos de la pandemia SARS-CoV-2 en el mundo del trabajo y sus consecuencias
en los ambitos de la salud de los trabajadores, la salud publica y colectiva en didlogo con la legislacién
pertinente. Presentamos un Ensayo Académico, que aborda elementos relacionados con la Seguridad y
Salud en el Trabajo en la lucha contra el COVID-19. Para contextualizar el tema, destacamos el gran nimero
de casos y muertes, siendo Brasil uno de los paises mas afectados, los aspectos normativos y las
consecuencias fisicas, mentales y laborales de las disfunciones olfativas resultantes de esta infeccion, con
foco en el desmantelamiento progresivo. del Sistema Unico de Salud que permitié, de manera relevante,
enfrentar la pandemia, por ser publica y universal. Este ensayo también aborda la carga que enfrentan los
trabajadores ante los cambios olfativos, un sintoma apremiante y predictivo del COVID-19. Ante esta
premisa, pudimos contextualizar y arrojar luz sobre la precariedad del trabajo, el riesgo potencial de
desempleo vy, resaltar impactos relevantes en la salud, asi como sugerir acciones de emergencia en
pandemias. Por lo tanto, el texto refuerza la importancia de actualizar la legislacion sanitaria en materia de
control de enfermedades, trabajo precario y discusiones que median la necesidad imperiosa de produccion
normativa, que involucra la salud y seguridad de los trabajadores.

Descriptores: COVID-19; Disfuncion Olfativa; Salud Mental; Legislacidn; Politicas Publicas.
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Introdugao

Desde o seu inicio, hd quase trés anos, a pandemia
de coronavirus exerceu forte impacto. Além do numero
crescente de doentes e mortos, o efeito econémico tem sido
impressionante, indo dos custos diretos relacionados aos
cuidados de saude aos custos indiretos nas economias dos
paises. Ainda podemos observar o consideravel efeito sobre
o trabalho, com perda de postos, desemprego e impactos na
saude mental e fisica dos trabalhadores. Este ensaio é, por
Obvio, de extrema relevancia, pois aborda elementos
relacionados a Saude e Seguranga do Trabalhador no
enfrentamento da COVID-19, em particular, disfungdes
olfativas (DO) e aspectos normativos, com carater inédito no
contexto atual.

No dia 11 de margo de 2020, a Organizagdo Mundial
de Salde (OMS) declarou o surto causado pelo novo
coronavirus (SARS-CoV-2) uma pandemia global. Detectado
pela primeira vez, em dezembro de 2019, na cidade de
Wuhan, na China, o virus causa uma doenca denominada de
COVID-19 (Coronavirus disease 2019), cujo quadro clinico
varia de infecgBes assintomaticas a quadros respiratérios e
sistémicos graves. No Brasil, o primeiro caso foi notificado
no dia 21 de fevereiro de 2020, em S3o Paulo™?.

A divulgacdo de informagdes passou a se dar quase
em tempo real. O site criado pela Universidade Johns
Hopkins e a prépria OMS, é um exemplo de ambiente de
divulgacdo muito utilizado, que libera relatdrios diarios
sobre a evolugdo da pandemia e descreve as principais
mudancas ocorridas em relagao a situagao do dia anterior.
Em dados da OMS, globalmente, as 17h46 CET de 5 de
dezembro de 2022, houve 641.435.884 casos confirmados
de COVID-19, incluindo 6.621.060 mortes relatadas a OMS.
Até 30 de novembro de 2022, um total de 13.042.112.489
doses de vacina foram administradas?.

No Brasil, em 05 de dezembro de 2022, haviam sido
registrados 35.396.191 casos e 690.229 mortes3. Quem
fornece a base necessaria para as agdes de enfrentamento
da COVID-19 é o Sistema uUnico de Saude (SUS), por ser
publico, universal, e dispor de uma rede capilarizada de
servigos, equipamentos e recursos humanos, ainda que
deficitarios. Subfinanciado, com falta de investimentos
(principalmente nos Gltimos cinco anos, depois da aprovagao
da Emenda Constitucional 95), o desmonte e
desestruturagdo do SUS ficam mais evidentes nos momentos
de crise, como o da pandemia. Sem o SUS, a catastrofe teria
sido muito maior. Mas, o nimero insuficiente e cronico de
recursos humanos na saude; a falta de treinamento das
equipes da atencdo basica e da média complexidade, para
lidar com as suspeitas e com os casos da COVID-19 e suas
mais diversas variantes; o numero insuficiente de
equipamentos de protegdo individual (EPI) e seu
consequente uso em condi¢Ges longe das ideais; a falta de
profissionais especializados em servicos de urgéncia; as
poucas a¢les de prevengao interna nos espacos de cuidado;
o despreparo e a desprotecdo das equipes de salide em
relacdo a pandemia, teve impacto direto sobre a saude das
equipes de salde e da populagdo trabalhadora, que poderia
ter sido de menor monta com um sistema devidamente
financiado e organizado.
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A pandemia reforcou, também, a compreensao de
que carece de atualizacdo a legislacdo sanitdria referente ao
controle de doengas transmissiveis e as discussdes que
medeiam a imperiosa necessidade de produg¢do normativa
gue envolva a saude e a seguranca do trabalhador, durante
o enfrentamento de emergéncias em saude publica. Para
fazer valer a Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da
Trabalhadora (PNSTT), o Estado Brasileiro, em seu papel
basilar, deve garantir a saude e a seguranga durante a
execucdo de suas atividades produtivas. Foi possivel
constatar, porém, a clara insuficiéncia do arcabouco juridico
nacional em municiar o Poder Publico de bases legais para
rapida atuacdo frente a tais emergéncias, quaisquer que
sejam*®.

Neste interim, os estados brasileiros, como se pode
testemunhar, em uma agdo conjunta promoveram agdes de
cunho individual e coletivo para lidar com os impactos
sanitarios e econémicos, com énfase também no mercado
de trabalho. Foram constituidos, entdo, o Consdrcio de
Integracdo Sul e Sudeste (COSUD) e o Comité Cientifico de
Combate ao Coronavirus (C4NE), ambos visando propor
medidas econdmicas e fiscais que contribuissem para que os
governos locais enfrentassem a crise sanitaria, facultando
aos governadores encontrarem a melhor forma possivel de
planejar a alocagdo dos recursos para combater a
proliferacdo do virus e estruturar o sistema de salde,
associados a adogdo de medidas de isolamento social, pouco
ou nada debatidas no ambito das legislacdes vigentes*®”.

Diante do exposto, o objetivo deste estudo foi
analisar os impactos da pandemia de SARS-CoV-2 no
universo laboral e suas consequéncias nos campos da saude
do trabalhador, satde publica e coletiva em didlogo com as
legislagOes pertinentes.

Metodologia

O estudo foi embasado pelos referenciais da pratica
baseada em evidéncias (PBE), bem como por relagdes com a
avaliagdo de tecnologia em saude e pesquisa, temas
abordados adiante a fim de proporcionar um panorama
geral quanto a seu histdrico e conceitos. O método em
guestdo é um ensaio académico, que corresponde a um
género de escrita comumente utilizado no contexto
académico para apresentar uma analise, interpretagdo ou
argumento sobre um tépico especifico. Sua principal
caracteristica é a apresentagdo de um argumento
fundamentado, légico e bem estruturado, que se baseia em
evidéncias, pesquisas e referéncias bibliograficas relevantes,
assim como a pertinéncia da opinido dos autores.

Este estudo teve como marco zero o més de junho
de 2022. As estratégias de busca objetivaram uma busca
completa, incluindo descritores (Medical Subject Headings
- Mesh) e termos livres, nas seguintes bases de dados:
MedLine via PubMed, SciELO, Scopus, Embase, Google
Scholar, Web of Science e LILACS. Apdés a busca, as
referéncias de cada banco de dados foram exportadas para
um gerenciador de referéncias (ZOTERO), com o objetivo de
identificar todos os artigos duplicados, promover maior
confiabilidade na selegcdo e prosseguir para a etapa de
elegibilidade dos artigos.
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Diante do exposto, baseado no tema em questao,
foi realizada a categorizacdo, analise e discussdao dos
resultados encontrados com base nos impactos trabalhistas
e a saude do trabalhador.

Resultados e Discussdo

A precarizagao do trabalho e o risco de desemprego
se intensificaram em tempos de pandemia, como a que
vivemos. Isso gera uma série de impactos na saude do
trabalhador, uma vez que a instabilidade econémica e a
inseguranga no emprego podem acarretar estresse,
ansiedade e depressdo. Diante desse cendrio, a
implementacdo de ag¢les emergenciais se torna
fundamental para mitigar esses efeitos. No entanto, uma
preocupacgdo adicional que surge em tempos de pandemia,
sobretudo como uma das sequelas da chamada COVID
longa, é o impacto da perda do olfato na qualidade de vida
dos trabalhadores, notadamente, os que executam
atividades organolépticas. A perda desse sentido, muitas
vezes associada a infeccdo pelo virus, pode afetar a
capacidade de realizagdo de tarefas profissionais de forma
eficaz, comprometendo a seguranga e a produtividade no
ambiente de trabalho. Portanto, a sauide do trabalhador e as
estratégias para preserva-la assumem um papel central na
gestdo das crises pandémicas.

Precarizagdo do trabalho, risco de desemprego e satde do
trabalhador: agdes emergenciais em pandemias

Maeno® mostra desafios a serem compreendidos e
enfrentados em nosso pais, notadamente, referentes as
acOes e proposi¢coes dirigidas a populagdo trabalhadora e as
suas condi¢bes de trabalho, ressaltando que com uma
populacdo economicamente ativa (PEA) de mais de 100
milhGes de pessoas, era previsivel que as atividades de
trabalho fossem os grandes mobilizadores de massas
humanas, tornando cada individuo um “potencial
disseminador”, seja seguramente, no transporte coletivo,
nosso grande obstaculo, e nos locais de trabalho ou de
moradia, refletindo assim, o alto indice de veiculacdo
comunitdria. Podemos citar a incongruéncia da
determinac¢do e do conceito de essencialidade de algumas
atividades, sem nenhuma ou minima restricdo ao trabalho
nos momentos de pico da doenga, tampouco as precaugdes
ndao farmacoldgicas necessarias, o que favoreceu
amplamente a sua disseminagdo. Reitero que a palavra
“lockdown” (confinamento) nunca foi um consenso neste
pais, seja através de politicas publicas ou do comportamento
da populagdo, possivelmente, por desinformagdo ou
influenciada pelas tdo propaladas fake news (informacdes
falsas) ou ainda pela auséncia de incentivos governamentais.

Seguindo esta légica, Maeno?® discute em seu texto o
trabalho presencial, que entre nds, predominou sobre o
regime remoto, e € reconhecido como aspecto de
vulnerabilidade dos trabalhadores. O trabalho presencial
compulsério, sabidamente, demanda a utilizacdo de
transporte publico por vezes precarizado, a necessidade de
enfrentar aglomeragbes e proximidades fisicas, a
permanéncia prolongada em ambientes fechados, com
ventilagdo inadequada, causa importante de transmissdo,
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sem renovacdo do ar ambiente e a indisponibilidade de
mascaras mais protetoras e eficazes, como também seu uso
adequado, um conjunto de situagbes que aumentam as
chances de exposigdo ao virus. Dessa forma, ressalta a
autora, “a classificagdo dos trabalhadores entre os de
servicos essenciais e ndo essenciais, pela peculiaridade
brasileira, ndo é referéncia fidedigna no que tange a
exposicdo a situacdes potencialmente adoecedoras”??.

O Estado brasileiro deveria garantir prote¢do social
para toda a classe trabalhadora, inclusive para a que
enfrenta problemas com a desregulamentacdo, haja visto o
alto indice de trabalhadores informais. Diante de tamanha
desigualdade social e o elevado nimero de trabalhadores
inseridos na economia informal ou desempregados, o
impacto das pandemias na saude do trabalhador é
devastador, corroborando a imprescindibilidade da garantia
de uma renda bdsica para os individuos impedidos de
trabalhar®1°,

Por conseguinte, Barroso! afirma ser imperiosa a
efetivacdo dos principios e das ac¢Ges, preconizados pela
Politica Nacional de Saude do Trabalhador e da Trabalhadora
e das demais politicas e legislagdes trabalhistas, do mesmo
modo que sua criagdo, reformulagao, reavaliagdo continua e
implementag¢do de medidas pertinentes e efetivas no ambito
da saude e da seguranga ocupacional de trabalhadores, de
todos os servigos considerados essenciais no Brasil (mesmo
com a ressalva de Maeno® que possa haver inadequagdes no
caso brasileiro).

A pandemia do coronavirus causou transformagdo
em todo o mundo, seja na forma de convivéncia, nas
restricoes causadas e nas relagdes de trabalho,
notadamente em relagdo ao zelo e ao maior cuidado dos
empregadores acerca das medidas de saude, higiene e
seguranga que passaram a ser questdo de primeira ordem,
ainda que impostas, a fim de evitar a caracterizagdo de
doenga ocupacional decorrente da COVID. No que concerne
a questao legislativa, varias normas foram promulgadas para
disciplinar procedimentos relacionados ao mundo do
trabalho, algumas delas com vistas a priorizar o trabalhador
em suas atividades laborais, para a sobrevivéncia ou
manutenc¢do dos empregos, com o objetivo de se advogar
pelo reconhecimento da COVID-19 como uma doenga
relacionada ao trabalho, com fundamentagao nos conceitos,
dentre outros, de maior risco de exposicao e aplicagdo do
principio da inversao do 6nus da prova, ou seja, a empresa é
guem devera comprovar que a atividade profissional nao foi
a razdo da contaminacdo do virus pelo empregado. O
Decreto n.2 3048, de 06 de maio de 1999, que aprova o
Regulamento da Previdéncia Social, utiliza o critério
epidemioldgico para estabelecer o nexo causal presumido,
entre determinados agravos a saude de trabalhadores e o
trabalho em algumas atividades econOmicas. O risco nas
categorias profissionais da drea da Saude (cerca de quatorze)
gue atuam na linha de frente do combate a pandemia, é
premente e incontestavel®L,

O reconhecimento de que doengas podem se
relacionar ao trabalho é antigo. Por definicdo, sabemos que
doenga ocupacional é o termo usado para descrever doengas
relacionadas ao trabalho. E considerado um termo legal e
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estd associado a compensacao financeira para os portadores
de doencas profissionais. No caso da COVID-19, diversas
categorias profissionais estiveram mais expostas a infecgao
no trabalho, tais como: profissionais de salde, professores,
motoristas de  transporte  publico, cabeleireiros,
trabalhadores do varejo, entre tantos outros. Ainda assim,
até o momento, ndo sabemos o nimero exato de casos de
COVID-19 relacionados ao trabalho'13,

A Previdéncia Social, em dezembro de 2020,
orientou sua pericia médica a admitir a possibilidade de
estabelecimento de nexo causal com o trabalho, “quando a
doenca resultar das condi¢des especiais em que o trabalho é
executado e com ele se relacionar diretamente”, reforcando
duas premissas, a de que a instancia a estabelecer tal
condi¢do de doenga relacionada ao trabalho &, tdo somente,
a Pericia Médica Federal e a de que o principio da presungdo
nao sera considerado. Seus dados oficiais, mostraram que de
113 casos de doengas por virus notificados como
relacionados ao trabalho em 2019, houve um salto em 2020
para 20.797 casos registrados com B34 ou U07, cddigos da
Classificagdo Internacional de Doengas (CID) recomendados
para o registro da COVID-19. No que concerne as ocupagoes
no Brasil, Maeno® informa que, nos casos de COVID-19
notificados no primeiro ano da pandemia, a grande maioria
pertencia ao setor da saude, como esperado, em vista da
maior exposicdo, entre os quais, técnicos e auxiliares de
enfermagem, enfermeiros, médicos clinicos, agentes
comunitdrios de saude, fisioterapeutas, técnicos de
radiologia e imagenologia e copeiros de hospital. No caso de
trabalhadores claramente externos a area da saude, surgem
os “magarefes”, ditos como trabalhadores de frigorificos.

E fundamental que todos os paises desenvolvam
sistemas de compensacdo e notificacdo de doencas
profissionais, o que no Brasil ainda consideramos um dbice.
Os segurados do Regime Geral da Previdéncia Social,
segundo Maeno®, que abarcam, entre outros, o0s
assalariados com vinculo empregaticio regido pela
Consolidagdo das Leis do Trabalho (CLT), tém direitos
diferenciados em caso de incapacidade temporaria ou
permanente decorrente de acidente, ou doengca de nexo
causal com o trabalho, reconhecido pela pericia médica
federal. No caso de afastamento do trabalho por mais de 15
dias, motivado por COVID-19 ocupacional, o segurado
recebe o auxilio-doenga acidentdrio, denominado auxilio por
incapacidade pelo regulamento da lei previdencidria,
independentemente do tempo de contribuicdo, pois estd
isento da caréncia exigida para doencas ndo ocupacionais.
Quando da ocasido da cessagdo do auxilio por incapacidade
acidentdria, se houver sequela definitiva que implique
reducdo da capacidade para o trabalho habitual, o
trabalhador pode passar a receber o auxilio-acidente como
indenizagdo mensal, até a data de sua aposentadoria.

As organizagdes internacionais, nomeadamente a
Organizacdo Internacional do Trabalho (OIT), a Organizacdo
Mundial de Saide (OMS) e a Unido Europeia (UE), segundo
o autor, devem planejar e realizar estudos sobre a relagao
laboral da COVID-19, propor critérios de reconhecimento e
adicionar a infec¢do a lista de doencas profissionais, para
fornecer uma base para regulamentagdes especificas do
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pais. Em um breve histérico, no Brasil, em 28 de agosto de
2020 foi publicada a Portaria n.2 2309, que alterou a Portaria
de Consolidagdo n.2 5/GM/MS, de 28 de setembro de 2017,
e atualizou a Lista de Doengas Relacionadas ao Trabalho
(LDRT). Esta autora, participou da discussdo para elaboragao
da Portaria n.2 2309 como representante da Fundagdo Jorge
Duprat Figueiredo de Seguranga e Medicina do Trabalho.
Nesta lista, que contrapGe o Art. 29 da MP 927, de 22 de
mar¢o de 2020, estd a inser¢do da doenga causada pelo
SARS-CoV-2 em atividades de trabalho (COVID-19). Para
nossa surpresa, em 02 de setembro 2020, foi publicada a
Portaria n.2 2345, que revogou a Portaria n.2 2.309 de 2020,
que atualizava a LDRT | COVID-19 como doenga ocupacional.
A normativa anterior perdeu sua vigéncia em menos de 24
horas. Em publicagdes nas diversas midias, pudemos
observar que o Ministro da Saude a época, Sr. Eduardo
Pazuello, ndo apresentou a exposicdo de motivos que o
levou a revogar tal portaria, entretanto, pudemos aprender
gue a decisdo adotada teve embasamento epidemiolégico,
interpretando que seria necessario analisar o local e a forma
como ocorreu a contaminagdo, isto é, devendo ser
comprovado o nexo causal, o vinculo existente entre a causa
o efeito, sendo necessario demonstrar que a confirmagdo da
COVID-19 foi realmente adquirida no ambiente ou por forga
do trabalho®®.

Ao tratar deste pertinente tema, importante
considerar que tramitavam no Supremo Tribunal Federal
(STF), sete Agdes Diretas de Inconstitucionalidade (ADIs
6342 - 6344 - 6346 - 6348 - 6349 - 6352 - 6354), que
versavam sobre a suspensdo da eficacia do Art. 29 da MP
927/2020, cujo dispositivo previa que “os casos de
contaminacdo pelo coronavirus (COVID-19) ndo serdo
considerados ocupacionais, exceto mediante comprovagao
do nexo causal”. Por conta disso, nos termos da MP 927/20,
a COVID-19 s6 seria considerada como doenca ocupacional
se houvesse, por parte do empregado contaminado,
comprovagdo de que o trabalho fora a causa da
contaminagdo. Em paralelo, diversos manifestos, inclusive
de inumeras assessorias juridicas e partidos politicos,
propuseram agdes diretas de inconstitucionalidade, perante
o STF, questionando o teor do dispositivo supracitado.

Em sessdo plendria, no dia 29/04/20, o STF
suspendeu a eficicia de dois artigos da MP 927/20, 29 e 31.
Quanto ao artigo 29 sob comento, o STF entendeu que “...]
dar ao empregado o 6nus de comprovar que sua doenga é
relacionada ao trabalho é, por vezes, impossivel”. Tal
decisdo se baseia no fato de que o artigo 29, como disposto
na MP 927/20, deixava os empregados sem a devida
protecdo e as empresas sem a primordial atencdo para as
precaugles quanto ao ambiente do trabalho. Desta forma,
com a suspensdo do artigo 29, o empregado em qualquer
atividade, pode adquirir a doenga em fungdo das condigcGes
ambientais de trabalho, portanto, se a empresa nao zelar por
um ambiente saudavel, a contaminacdo podera ensejar
agravo.

A esta altura, a despeito da decisdo do STF, a Lei n.2
8.213/1991, que trata do tema, continua vigente e
estabelece uma série de requisitos para caracterizagdo de

Glob Acad Nurs. 2023;4(4):e384


https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200384

COVID-19 e a saude dos trabalhadores: normas, questées gerais e potenciais impactos das alteragdes do olfato

doenca como ocupacional e tem sido a norma balizadora
para a analise dos casos de infecgdo da COVID-19.

Alguns juristas aquiescem que, durante a pandemia, o
nexo causal podera ser de facil comprovacgdo; pois o virus
pode estar em toda parte, consequentemente, se a empresa
que estd em funcionamento ndo demonstrar, de forma
peremptodria, que adota medidas de saude e seguranga do
trabalho muito detalhadas e responsdveis, e também,
fornecimento de EPIs (equipamentos de protegdo
individual), como também de EPC (equipamentos de
protecdo coletiva) para seus empregados, podera ser algo
facil para o empregado provar que se infectou no local de
trabalho. Isto posto, o principal instrumento que as
empresas terdo para se resguardarem “contra” o
enquadramento da COVID-19 como doenga ocupacional ou
doencga do trabalho, sera fazer cumprir e exigir que seus
empregados cumpram todas as normas de seguranga e
medicina do trabalho, devidamente outorgadas pelas
empresas, para que o empregador, caso necessario, preste
informacOes detalhadas sobre as operagdes executadas no
combate a disseminagdo do  coronavirus e,
consequentemente, na prevencdo do contdgio de seus
empregados, através de comunicados por escrito, com cépia
de recebimento, via e-mails ou midias sociais, sobre todos os
riscos aos quais estardo expostos durante o trabalho e as
medidas de prevencdo; além de treinamentos quanto as
precauc¢des que devem tomar para evitar a contaminagao da
COVID-19, através de reunides pré-agendadas, seminarios,
etc.

De acordo com Souto?®, é imprescindivel salientar
gue nao agir de forma preventiva, certamente, tera um custo
muito alto para as empresas, o que revela fortemente o valor
da saude e seguranca do trabalhador em tal contexto; pois
no caso em que o empregado for acometido pela COVID-19
durante o trabalho, as consequéncias serdo as
subsequentes, conforme a autora: a) estabilidade do
empregado no emprego pelo prazo de 12 (doze) meses, caso
haja a percepcdo, pelo mesmo, de beneficio previdenciario
acidentdrio; b) agdes trabalhistas com pedido de indenizagdo
por danos morais e materiais por desenvolvimento de
doenca ocupacional; c) majoragdo do Fator Previdencidrio
(FAP) das empresas, aliquota que serve de base para o
calculo do Risco Ambiental do Trabalho (RAT), antigo Seguro
Acidente de Trabalho (SAT), contribui¢do que incide sobre as
remuneragdes pagas pelas empresas a seus empregados e
trabalhadores avulsos.

Ainsuficiéncia de a¢Ges protetivas e equipamentos,
é apenas um dos aspectos observados no processo de
desvalorizacdo e degradacdo do trabalho em sadde. Varias
pesquisas realizadas, até entdo, publicacdes e reportagens
diversas demonstraram relatos de profissionais da area que
descrevem as duras e prolongadas jornadas de trabalho; a
exaustdo fisica e mental; a falta de assisténcia por parte dos
gestores e do sistema governamental brasileiro; e a falta de
equipamentos e dispositivos fundamentais para o
diagndstico e o tratamento dos individuos com quadros
clinicos suspeitos ou contaminados pelo virus (testes
rapidos, respiradores, oxigénio, entre outros). A saude,
publica ou privada, nunca foi tdo exposta. Este cenario fez
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ver diversas mazelas, tais como a impossibilidade de fazer a
testagem rdpida em larga escala devido a inexisténcia de
politica publica para tal, e de vacinas e tratamento com
eficdcia cientificamente comprovada a época®1®%,

Impactos da perda do olfato na qualidade de vida: uma
preocupagao ocupacional?

A OMS define qualidade de vida (QV) como “a
percepgao do individuo de sua inser¢do na vida, no contexto
da cultura e sistemas de valores nos quais ele vive e em
relacdo aos seus objetivos, expectativas, padrdes e
preocupacbes”. E, envolve o bem-estar espiritual, fisico,
mental, psicolégico e emocional, além de relacionamentos
sociais, como familia e amigos e, também, saude, educagao,
habitagdo, saneamento bdsico, trabalho e outras
circunstancias da vida'®.

A disfungdo olfatéria (DO), se prolongada, por pelo
menos dois meses, pode ser um verdadeiro transtorno e,
certamente, comprometer a QV de pacientes, além de
colocar em risco a seguranca do trabalhador, a depender da
atividade realizada. Para mais, reforcamos aqui a questdo
laboral, pois diante de situa¢des especificas, sobretudo nas
profissdes em que o olfato e o paladar sdo essenciais, o
trabalho podera se tornar inexequivel, o que acarretara
transtornos ainda maiores. Portanto, as estratégias de
enfrentamento tém desempenhado um papel fundamental
no tratamento de tais disturbios, uma vez que a terapia
ainda é limitada ou inexistente e pouco acessivel. Ao fardo
que enfrenta o trabalhador diante de tal circunstancia,
acrescentam-se  questdes econdmicas, por vezes,
insustentaveis, tais como o risco de desemprego,
repercutindo em sua QV e relagdes interpessoais.

Com a associacdo ndo incomum de disturbios
olfatérios e do paladar com COVID-19, estes, por si ou
associados a outras alteragdes do SNC, podem ser causa de
alteragdes presentes na doenga. Pudemos observar, ao
longo dos ultimos anos, efeitos negativos em pacientes com
DO, tais como: diminuicdo do prazer na comida, falta de
apetite, dificuldade para cozinhar e detectar comida
estragada, alteragdo no peso corporal, reducdo da
seguranca, duvidas sobre higiene pessoal, sentimentos de
vulnerabilidade, alteragbes de humor, depressao e
deterioragdo nas interagdes sociais e vida profissional, nas
mais diversas categorias, como também, na vida sexual.

Em inUmeros estudos, a DO tem sido demonstrada
como uma das primeiras entre outras manifestacdes
neuroldgicas de pacientes hospitalizados com quadro leve
de COVID-19%°. As pandemias mundiais, por ébvio, est3o
associadas a consequéncias adversas para a saude mental.
De acordo com Rajkumar?’, as primeiras evidéncias sugerem
qgque sintomas de ansiedade, depressdo e angustia
autorrelatada sdo reagdes psicolégicas comuns a pandemia
de COVID-19 e podem estar associados a disturbios do sono.
No entanto, os estudos sobre determinantes do sofrimento
psiquico, raramente se concentram na manifestagdo clinica
do SARS-CoV-2 e alguns deles observaram a associagdao de
sofrimento  psiquico e sintomas olfativo-gustativos,
confirmado na nossa pratica didria, sobretudo quando ha
sobreposicdo de fatores, tais como as questdes que afetam
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diretamente a salde, a seguranca e a estabilidade do
trabalhador. Evidenciamos pacientes com sentimentos de
soliddo, medo e depressio, bem como relatos de
dificuldades no relacionamento social e sexual e
preocupacGes com higiene pessoal decorrentes da anosmia.

Em estudo transversal, Dudine®®, revela que quanto
ao sofrimento psicolégico, a maioria dos participantes
declarou angustia moderada a alta e as manifestagdes mais
frequentes foram ansiedade, irritabilidade, humor negativo
e sensacdo de soliddo. Conforme o autor, as disfungdes
olfativas e gustativas em individuos com sintomas leves a
moderados de COVID-19, estdo associadas a niveis mais
altos de sofrimento psicolégico em comparagdo com aqueles
gue ndo apresentam tais alteragdes. Ansiedade e sintomas
depressivos sdo as respostas mais frequentes. Além disso, o
alto risco de infecgdo e reinfecgdo, a auséncia de testes, de
protecdo adequada contra contaminagdo, exigéncia e
excesso de trabalho, frustracdo, preocupagdo com a familia
e com a estabilidade no trabalho, incapacidade de o sistema
de saude atender a demanda excessiva, puderam corroborar
para este cenario perturbador. Intervengbes psicoldgicas
direcionadas aos profissionais, sobretudo os da darea de
salde que contrairam a infecgdo por COVID-19, devem ser
projetadas considerando os efeitos dos sintomas e a
reintegracdo no trabalho, que deve levar em conta a
ansiedade e a depressdo vivenciadas pelos trabalhadores
que adoeceram, e aimportancia da colaboracgdo dos servigos
de apoio ao prestador de cuidados de salde entre médicos
do trabalho, psicélogos do trabalho e clinicos para estudar
os riscos relacionados com o trabalho e, contar com politicas
publicas que fortalegam a atuagao do SUS.

Ressalta-se que profissionais da darea da saude,
podem perder seu referencial em patologias que exibem
efldvios dos mais diversos, podendo comprometer seu
diagndstico antecipado, bem como, para cozinheiros,
provadores de vinho, perfumistas, enfermeiros ou
bombeiros, a DO pode ser catastroéfica. Para alguns, serd
necessario implantar restricdes ou ajustes, porém para
outros, possivelmente ndo sera vidvel continuar na mesma
profissdo.

Concluimos, portanto, que ha comprometimento
substancial da QV e seguranga pessoal, inclusive laboral,
atribuivel a DO observada em individuos com COVID-19, com
consequéncias potencialmente graves. A vista disso,
recomendamos, de forma premente, a implementagdo de
programas de triagem e tratamento para minimizar as
potenciais sequelas comportamentais de longo prazo da
CoVID-19.

Consideragoes Finais

Em concorddncia com Barroso!, ainda hoje, é
imperioso salvaguardar a efetivagdo dos principios e agdes
preconizados pela Politica Nacional de Saude do Trabalhador
e da Trabalhadora e das demais politicas e legislagdes
trabalhistas, bem como criar, reformular e implementar
medidas efetivas no ambito da saiude e da seguranca
ocupacional de trabalhadores de todos os servigos
considerados essenciais no Brasil. Entre outros aspectos
desafiadores e sem precedentes colocados pela pandemia,
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destacam-se a alta carga viral e sua rapida
transmissibilidade, para além da multiplicidade de variantes
- 0 que muitas vezes nos faz duvidar que tal doenga tenha
fim - que exigem mecanismos de gestdo e tomada de decisdo
céleres e eficientes para garantir protecdo, boa QV e
condicbes de trabalho mais dignas para todos os
trabalhadores. Este processo ainda é lento em nosso pais,
pois sabemos ser indigna a condugdao governamental da
salde que contribuiu, sobremaneira, para um aumento
exponencial do sofrimento da populagdo em seus mais
diversos niveis, cujos gestores se dedicaram a promogdo de
desinformacdo, além de pouco valorizar medidas baseadas
em evidéncias cientificas do mais alto nivel, auséncia de uma
politica de testagem universal para contengdo da COVID,
numero elevado de casos e Obitos, e uma abordagem
completamente desconectada da realidade até mesmo em
relagdo a vacinagdo, “padrao ouro” para erradicacao da
doenca. Outra deliberagdo fundamental é o
estabelecimento e a permanéncia de uma renda basica para
populacdes que enfrentam altos indices de desemprego e
grande incidéncia da economia informal.

No que concerne ao espa¢o laboral, sdo
fundamentais medidas organizacionais e coletivas pelas
empresas, ressaltando a comunicag¢do e a compreensdo dos
trabalhadores. Os Servicos Especializados em Seguranca e
Medicina do Trabalho (SESMT), sdo parte importante da
vigilancia da saude dos trabalhadores, também em
pandemias, e planos deveriam ser articulados junto aos
6rgdaos competentes do SUS e incluindo medidas que, ao
serem adotadas pelas empresas, podem ser Uteis para
mitigar o impacto de pandemias nesses espagos®. A vista
disso, é imprescindivel a participacdo dos trabalhadores na
construcdo de procedimentos nos planos de atuagdo das
empresas, sendo essencial a transparéncia de tais acdes que,
articuladas a bases cientificas confidveis e atualizadas e em
consonancia com as orientages das autoridades sanitarias,
podem gerar rotinas a serem ampliadas com o intuito de
estabelecer relagbes mais igualitarias e democraticas, que
suscitem a esperanga de um cotidiano com maior protegao
a saude dos trabalhadores®.

No que tange a perda de olfato, a longo prazo pode
aumentar a probabilidade de desenvolvimento futuro de
déficits cognitivos e neuroldgicos, tais como, problemas de
atengdo, concentragdo, memoaria geral e de curto prazo,
linguagem, codificacdo verbal e fluéncia verbal, exigindo um
estudo mais aprofundado?™.

Ao fim e ao cabo, este ensaio, escrito no calor de
uma pandemia avassaladora, objetiva uma profunda
reflexdo?? e ampla discussdo, passiveis de revis3o, e provoca
o debate de que tal pandemia restituiu a ordem do dia a
defesa do SUS e de seus notdrios principios de
universalidade, integralidade e equidade, bem como a dos
sistemas de garantia de direitos da classe trabalhadora
brasileira, nomeadamente, o direito ao acesso a servigos de
salde; a protecdo social, nos casos de impossibilidade de
exercer suas atividades de trabalho; ao trabalho digno,
instrumentalizado e protegido aos trabalhadores e
trabalhadoras da saude e dos servigos essenciais publicos e
privados; a uma renda basica, em caso de desemprego ou de
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trabalho desregulamentado; e, mais do que nunca, o direito
fundamental a vida, primando, em especial, por sua
qualidade.
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