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Caracterização dos Atendimentos Realizados 
em Centro de Acolhimento e Apoio a 
Trabalhadores Positivados para COVID-19
Characterization of Care Provided at a Reception and Support Center for Workers Who Have Tested Positive for COVID-19
Caracterización de los Atendimientos Realizados en un Centro de Acogida y Apoyo a Trabajadores Diagnosticados Positivos para COVID-19

RESUMO
Objetivo: Caracterizar os trabalhadores e atendimentos realizados no Centro de Acolhimento e Apoio 
Psicológico (CAP) durante a pandemia da COVID-19. Métodos: Estudo descritivo utilizando dados de 
atendimento do CAP, entre abril de 2020 e julho de 2021. Frequências absolutas/relativas foram cal-
culadas para variáveis qualitativas e medidas de tendência central para quantitativas, usando SPSS 
versão 22 para análise. Resultados: Foram atendidos 2.105 trabalhadores, com maior número em ju-
lho e junho de 2020. Apenas 4,6% buscaram o serviço por demanda espontânea, entretanto 51,8% 
foram inseridos no serviço após testagem positiva para a COVID-19. 82% dos trabalhadores realizaram 
apenas o primeiro atendimento e 63,6% dos atendimentos foram do tipo acolhimento. Predominaram 
trabalhadoras do sexo feminino (69,7%), que atuam na rede estadual de saúde (77,2%) e na área de en-
fermagem (24,8%). Conclusão: Estratégias como essa são fundamentais em crises sanitárias e devem 
ser fortalecidas e expandidas visando a promoção da saúde dos trabalhadores.
DESCRITORES:Trabalhadores da saúde; Pandemia da COVID-19; Acolhimento; Apoio psicológico.

ABSTRACT
Objective: To characterize the workers and services provided at the Psychological Support and Recep-
tion Center (CAP) during the COVID-19 pandemic. Methods: Descriptive study based on data from CAP 
services provided between April 2020 and July 2021. Absolute/relative frequencies were calculated for 
qualitative variables and measures of central tendency for quantitative variables, using SPSS version 
22 for analysis. Results: A total of 2,102 workers were served, with the highest number in July and 
June of 2020. Female workers (74.6%) and nursing workers (24.7%) predominated. Only 4.6% sought the 
service out of spontaneous demand; however, more than half (51.7%) were included in the service after 
testing positive for SARS-Cov-2. 83.5% received only the first consultation, and 59.3% claimed not to 
need any type of follow-up, while 2.9% were referred for psychological care; 0.5% for psychiatric care 
and 1.4% received other types of referrals. Conclusion: Strategies like these are essential in times of 
health crisis and must be strengthened and expanded to promote the health of workers.
DESCRIPTORS: Health Workers; Pandemic; Reception; Psychological support.

RESUMEN
Objetivo: caracterizar a los trabajadores y servicios prestados en el Centro de Acogida y Apoyo Psico-
lógico (CAP) durante la pandemia de COVID-19. Métodos: Estudio descriptivo con datos del servicio 
CAP, entre abril de 2020 y julio de 2021. Se calcularon frecuencias absolutas/relativas para variables 
cualitativas y medidas de tendencia central para variables cuantitativas, utilizando el programa SPSS 
versión 22 para el análisis. Resultados: Se atendieron 2.105 trabajadores, siendo el mayor número en 
julio y junio de 2020. Sólo el 4,6% buscó el servicio por demanda espontánea, sin embargo el 51,8% fue 
incluido en el servicio tras dar positivo a SARS-CoV-2. El 82% de los trabajadores solo prestó el primer 
servicio y el 63,6% de los servicios fueron de acogida. Predominaron las trabajadoras (69,7%), quienes 
laboran en la red estatal de salud (77,2%) y en el área de enfermería (24,8%). Conclusión: Estrategias 
como esta son fundamentales en las crisis sanitarias y deben fortalecerse y ampliarse para promover 
la salud de los trabajadores.
DESCRIPTORES: Trabajadores de la salud; Pandemia; Recepción; Apoyo psicológico
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INTRODUÇÃO

Em 11 março de 2020, a Organização 
Mundial da Saúde (OMS)1 emitiu 
uma nota em que decretou o estado 

de pandemia causada pelo novo SARS-
-COV-2, dado as proporções continentais 
atingidas pela COVID-192, sua alta infec-
ciosidade e alta taxa de mobilidade huma-
na em todo o mundo1,3. Nesse contexto, 
trabalhadores de saúde ao assumirem a 
linha de frente do controle da situação de 
emergência em saúde pública, se depara-
ram com o novo cenário epidemiológico. 
Caracterizado pelo avanço da doença, à 
alta mortalidade e o desconhecimento so-
bre o novo vírus, esse cenário, ao associar 
a sobrecarga de trabalho, à insuficiência 
de equipamentos de proteção individual 
(EPIs) e coletiva, e à medida de distancia-
mento social, ampliou o medo e ansiedade 
nos trabalhadores resultando no seu adoe-
cimento físico e mental 5,6.

As condições precárias de trabalho 
expostas pela pandemia deram maior vi-
sibilidade ao estado de vulnerabilidade 

dos trabalhadores, configurando como 
rotina nos serviços a ampliação da carga 
horária e turnos de trabalho; a supressão 
de folgas, férias e licenças; consequências 
do dimensionamento inadequado da força 
de trabalho e afastamento por adoecimen-
to dos trabalhadores, dentre ele, devido a 
contaminação pela Covid-19 e alterações 
organizacionais abruptas às mudanças de 
rotinas, o que culminou na fragilização da 
saúde mental dos trabalhadores4,11. 

Ressalta-se que a exposição as deman-
das psicossociais elevadas vivenciadas pe-
los trabalhadores da saúde é anterior ao 
contexto pandêmico graças às característi-
cas estressantes e complexas do tipo de tra-
balho realizado e a crescente precarização 
do trabalho7. Os Transtornos Mentais Re-
lacionados ao Trabalho (TMRT) tornou-
-se demanda comum entre os trabalhado-
res, atingindo proporção cada vez maior, 
caracterizando-se como um problema de 
saúde pública, sendo os mais frequentes a 
depressão e ansiedade. Durante a pande-
mia, devido ao cenário de incertezas sobre 
a doença, o luto enfrentando pela perda de 

familiares, amigos e colegas de trabalho, 
bem como pelas mudanças no ambiente 
de trabalho, os quadros de ansiedade e de-
pressão entre os trabalhadores cresceram. 

8-10

Diante desse cenário, a Diretoria de 
Gestão do Trabalho e Educação na Saúde 
(DGTES) do Estado da Bahia, com base 
no Programa de Atenção Integral à Saúde 
do Trabalhador (PAIST)12 e fundamenta-
do pela Política de Humanização do SUS, 
como parte do Plano Estadual de Con-
tingência para Enfrentamento do Novo 
Coronavírus, estruturou o Centro de 
Acolhimento e Apoio Psicológico (CAP), 
por meio da parceria entre o Serviço Inte-
grado de Atenção à Saúde do Trabalhador 
(SIAST Assistencial) e o Centro de Re-
ferência Estadual de Atenção à Saúde do 
Idoso (CREASI). Esse serviço ofertou, 
de forma remota, acolhimento e atenção 
psicossocial aos trabalhadores, lotados nas 
unidades de saúde de Salvador, positivados 
para COVID-1913.

A estruturação do CAP se deu após reu-
niões da DGTES com os demais parceiros 
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envolvidos na implementação do serviço, 
com vistas a identificar profissionais com 
perfil para compor a equipe, elaborar flu-
xos de atendimento e desenhar a propos-
ta do serviço a ser ofertado. A equipe foi 
composta por psicólogo, psiquiatra, médi-
ca do trabalho, assistente social e assistente 
administrativo captados das diversas uni-
dades da Secretaria Estadual de Saúde da 
Bahia (SESAB), que ficavam à disposição 
por 40 horas semanais para prestar o apoio 
psíquico aos trabalhadores. Com o objeti-
vo de realizar alinhamentos internos com 
a equipe e discussão dos casos, a equipe se 
reunia semanalmente.  

Entre as ofertas de serviços pela equi-
pe multiprofissional do CAP, a oferta de 
atenção psicossocial, psicoterapia, aten-
dimento de psiquiatria, clínica ampliada 
e práticas integrativas. O fluxo de atendi-
mento se deu a partir da demanda espon-
tânea pelo serviço ou pelo contato com os 
trabalhadores, após testarem positivo para 
COVID-19. Os serviços ofertados pelo 
CAP foram disponibilizados durante o 
período de abril de 2020 a novembro de 
2021 e contribuíram para uma abordagem 
de cuidado no processo de adoecimento 
e do sofrimento que considerasse a sin-
gularidade do sujeito e a complexidade 
do processo saúde-doença durante os 
dois primeiros anos da pandemia de CO-
VID-1913.

Para a consecução desse serviço foram 
enfrentados alguns desafios: inicialmente, 
implementar de forma pioneira um ser-
viço de apoio psicológico remoto (con-
forme resolução do Conselho Federal de 
Psicologia CFP nº4, de 26 de março de 
2020)14 num cenário pandêmico nunca 
vivido pelos profissionais envolvidos e re-
alizar um desenho de condutas técnicas 
entre profissionais de categorias diversas 
e com práticas igualmente diversas. Além 
disso, percebeu-se a dificuldade de enca-
minhamento dos casos mais complexos 
para atendimento na rede hospitalar de 
referência, assim como dificuldade de dis-
cussão e acompanhamento de alguns casos 
com as respectivas unidades, por não con-
tarem com um serviço de atenção à saúde 
do trabalhador estruturado. 

Isto posto, este artigo tem como obje-
tivo caracterizar os trabalhadores e aten-
dimentos realizados no CAP durante a 
pandemia da COVID-19.

 MÉTODO

Estudo descritivo realizado a partir de 
dados disponibilizados pelo SIAST Assis-
tencial referente aos atendimentos realiza-
dos no CAP, na cidade de Salvador-Bahia, 
no período entre abril de 2020 a julho de 
2021, período de funcionamento do ser-
viço.

Os registros dos atendimentos eram 
realizados no prontuário e parte dos da-
dos era registrada em uma planilha de 
Excel. Para este estudo, a base de dados foi 
qualificada e as informações, registradas 
apenas em prontuário, foram transferidas 
e sistematizadas em planilha Excel. As 
variáveis utilizadas neste estudo foram as 
sociodemográficas/ocupacionais: sexo; 
vínculo; função; unidade. Para a análise 
da demanda do serviço, foram utilizadas 
as variáveis relacionadas ao atendimento: 
mês, ano, se houve orientação médica, se 
participou de práticas integrativas, se hou-
ve atendimento psicológico e se ocorreu 
encaminhamento. 

 Para as variáveis qualitativas foram 
calculadas as frequências absolutas e re-

lativas, e para as variáveis quantitativas 
foram calculadas as medidas de tendência 
central (média, mediana e amplitude). A 
análise dos dados foi realizada no software 
Statistical Package for the Social Sciences 
(SPSS), IBM, versão 22.

Esse estudo faz parte do Programa de 
Educação pelo Trabalho para Saúde (PE-
T-Saúde), vinculado ao macroprojeto 
Monitoramento de Ambiente e Processo 
de Trabalho em Hospitais da Rede SUS, 
e possui o parecer de aprovação do CAEE 
nº 38382320.9.3003.0057.

RESULTADOS 

O Centro de Acolhimento e Apoio 
Psicológico atendeu 2.105 trabalhado-
res de unidades assistenciais da SESAB e 
de outros locais. Foram realizados 3.355 
atendimentos, podendo o mesmo traba-
lhador passar por mais de um atendimen-
to, durante o período de abril de 2020 a 
julho de 2021. 

Em média, foram realizados 210 aten-
dimentos por mês, atingindo o pico em 
julho de 2020 com 589 atendimentos 
(17,6%), seguido de junho de 2020 com 
526 atendimentos (15,7%). O menor nú-
mero de atendimentos por mês ocorreu 
em julho de 2021, com 6 atendimentos 
(Tabela 1).

Tabela 1. Distribuição mensal dos atendimentos prestados aos trabalhadores(as) 
pelo Centro de Acolhimento e Apoio Psicológico (CAP), no período de abril de 
2020 a julho de 2021, Salvador, Bahia.

Mês e ano N %

Abril/2020 115 3,4

Maio/2020 441 13,1

Junho/2020 526 15,7

Julho/2020 589 17,6

Agosto/2020 360 10,7

Setembro/2020 247 7,4

Outubro/2020 220 6,6

Novembro/2020 100 3,0

Dezembro/2020 151 4,5

Janeiro/2021 78 2,3

Fevereiro/2021 128 3,8

Março/2021 158 4,7
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Abril/2021 88 2,6

Maio/2021 75 2,2

Junho/2021 73 2,2

Julho/2021 6 0,2

Total 3.355 100,0

Do total de atendimentos realizados, 
apenas 4,6% foram por demanda espontâ-
nea. Enquanto mais da metade dos aten-
dimentos (51,8%) foram realizados após 
encaminhamento do Centro de Testagem 
para COVID-19 após resultado do teste 
ser positivo, e para 43,6% dos atendimen-
tos não havia registro quanto ao tipo de 

entrada no serviço (Tabela 2). A maioria 
dos atendimentos realizados (63,6%) fo-
ram do tipo acolhimento, seguido de aten-
dimento psicológico (27,4%), realização 
de práticas integrativas e complementa-
res em saúde (3,4%) e orientação médica 
(1,8%) (Tabela 2). Ressalta-se que, após o 
acolhimento, o trabalhador poderia conti-

nuar o acompanhamento no CAP, ou ser 
encaminhado para a rede de saúde para 
atendimento psiquiátrico ou psicológico 
ou, ainda, o trabalhador poderia não ne-
cessitar de acompanhamento. O número 
de atendimentos por trabalhador variou 
de 1 (82,2%) a 33 (0,05%) atendimentos, 
com média de 1,5 atendimentos por traba-
lhador (Tabela 2). Aqueles que realizaram 
um único atendimento passaram apenas 
pela etapa de acolhimento, na qual foi ve-
rificada a não necessidade de continuidade 
do acompanhamento ou o trabalhador 
não quis continuar sendo atendido. 

Tabela 2. Características dos atendimentos prestados aos trabalhadores(as) pelo Centro de Acolhimento e Apoio Psicológico 
(CAP), no período de abril de 2020 a julho de 2021, Salvador, Bahia.

Variáveis N % 

Tipo de demanda [n=3.355]

Centro de Testagem 1.737 51,8

Espontânea 155 4,6

Não Identificado 1.463 43,6

Tipo de atendimento realizado [n=3.355]

Acolhimento 2.133 63,6

Atendimento Psicológico 920 27,4

Orientação Médica 59 1,8

Realização de Práticas Integrativas e Complementares em Saúde 115 3,4

Não Identificado 128 3,8

Quantidade de atendimentos por trabalhador(a) [n= 2.105]

1 atendimento 1.731 82,2

2 atendimentos 154 7,3

3 atendimentos 79 3,8

4 atendimentos 40 1,9

5 atendimentos 19 0,9

6 a 10 atendimentos 57 2,7

11 ou mais atendimentos 25 1,2

No que se refere ao perfil dos traba-
lhadores atendidos de acordo com setor 
e área de atuação, verificou-se que entre 
as mulheres, 82,5% eram trabalhadoras da 
saúde que atuavam em unidades da rede 
da Secretaria Estadual de Saúde (SESAB), 
4,6% eram trabalhadoras da saúde com 

vínculo com outras instituições e parte de-
las, 8,2% tinham vínculo com outras áreas 
que não a saúde. Já em relação aos homens, 
a maioria (77,2%) eram trabalhadores da 
saúde com vínculo com a SESAB, seguido 
por aqueles que atuavam em outras áreas 
(25,4%). Ainda que o CAP estivesse vol-

tado para a realização de atendimentos a 
trabalhadores da saúde, profissionais que 
atuavam em outras áreas como, por exem-
plo, a segurança, buscaram atendimento e 
foram acolhidos (n=283). Para 5,0% dos 
trabalhadores não foi identificado o víncu-
lo (Tabela 3). 
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Tabela 3. Setor e área de atuação dos(as) trabalhadores(as) atendidos(as) pelo Centro de Acolhimento e Apoio Psicológico 
(CAP), de acordo com o sexo, no período de abril de 2020 a julho de 2021, Salvador, Bahia.  

Variáveis
Feminino  Masculino  Total  

N  % N  %  N  %  

Setor de atuação  

Trabalhadores da Saúde/SESAB 1.210  82,5  414  64,9  1.624  77,2  

Trabalhadores da Saúde/Outras instituições 67  4,6  26  4,1  93  4,4  

Outras áreas de atuação 121  8,2  162  25,4  283  13,4  

Não informado 69  4,7 36 5,6  105  5,0  

Área de atuação    

Saúde/Enfermagem 469  32,0  53  8,3  522  24,8  

Saúde/Multiprofissional 284  19,4  78  12,2  362  17,2  

Administrativo e Gestão 444  30,3  193  30,3  637  30,3  

Higienização 73  5,0  32  5,0  105  5,0  

Defesa 15  1,0  78  12,2  93  4,4  

Outros 32  2,2  83  13,0  115  5,5  

Não informado 150  10,2  121  19,0  271  12,9  

Total 1.467 100,0 638 100,0 2.105 100,0
SESAB=Secretaria Estadual de Saúde

Trabalhadores com função na área de 
Administração e Gestão corresponderam 
a 30,3% dos trabalhadores que buscaram 
os serviços do CAP, dentre eles, a maior 
parcela era de auxiliares administrativos, re-
cepcionistas e coordenadores. Desse grupo, 
69,7% eram do sexo feminino (n=444) e 
30,3% (n=193) do sexo masculino. O se-
gundo grupo com maior percentual de tra-
balhadores foi o da enfermagem (24,8%). 
Essa categoria inclui os técnicos(as) de en-
fermagem; enfermeiros(as) e auxiliares de 
enfermagem. Do total de trabalhadores da 
área de enfermagem, 89,8% (n=469) eram 
do sexo feminino e 10,2% (n=53) do sexo 
masculino. Destaca-se que 271 pessoas 
(12,9%) não tiveram suas funções identifi-
cadas, entre eles 55,3% (n=150) eram do 
sexo feminino e 44,7% (n=121) do sexo 
masculino (Tabela 3).

DISCUSSÃO

A implantação de um serviço de acolhi-
mento psicológico ao trabalhador, nos mol-
des implementados pelo CAP, configura-se 

como uma estratégia pioneira em saúde do 
trabalhador, em meio ao contexto pandê-
mico.  A oferta de cuidados aos positivados 
para COVID-19, por equipe multipro-
fissional, ampliou o cuidado, permitindo 
uma atenção integral as demandas de saúde 
mental, física e ocupacional apresentadas 
pelos trabalhadores acolhidos nos serviços. 
Isto diferencia o CAP de outros serviços 
que foram implantados, com o mesmo 
objetivo, durante a pandemia, mas que se 
restringiram ao atendimento de apoio psi-
cológico15,16,17.

O fluxo estruturado para o funciona-
mento do CAP incluía, a princípio, uma 
etapa de acolhimento ao trabalhador que 
informava, ao final, se desejo ou não de 
acompanhamento psicoterapêutico13. 
Dessa forma, todos os trabalhadores eram 
acolhidos pela equipe multiprofissional, 
mas nem todos optavam pelo seguimento 
ao atendimento, o que justifica a média de 
1,532 atendimentos por trabalhador. Isso 
também pode ser explicado devido ao lapso 
temporal entre o resultado positivo e a dis-
ponibilização do mesmo, para que a equipe 
do CAP realizasse o contato com o traba-

lhador para a oferta da atenção psicossocial.  
Este intervalo de tempo pode ter contribuí-
do para o restabelecimento emocional fren-
te ao acometimento da saúde do trabalha-
dor pela Covid-19, que já não demandou 
mais de tantos cuidados à sua saúde mental 
para continuar com o acompanhamento 
psicológico.

Ademais, durante a estruturação do ser-
viço percebeu-se uma baixa adesão na busca 
por demanda espontânea. A partir disso, é 
possível inferir que a saúde mental ainda é 
tratada de forma receosa, atravessada por 
estigmas que resultam em um tratamento 
insuficiente em comparação com outras 
doenças, inclusive por trabalhadores da 
saúde. De acordo com Raposo18 (2020), o 
estigma associado às doenças mentais é um 
dos principais obstáculos enfrentados pelos 
cuidados de saúde mental em todo o mun-
do, afetando os comportamentos das pes-
soas em busca de ajuda, reconhecimento e 
cuidados, bem como a aceitação do diag-
nóstico e do tratamento. 

Outro ponto possível para explicação 
a baixa adesão na busca pelo serviço por 
demanda espontânea, é o fenômeno da he-
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roificação discutido por Ferreira19 (2020) e 
Miasato20 (2022). Esse fenômeno é desen-
cadeado pela necessidade que a sociedade 
tem de criar heróis que atendam às de-
mandas sociais em determinado contexto, 
gerando sentimentos de esperança para a 
humanidade. A partir dessa perspectiva, 
pode-se inferir que os trabalhadores da saú-
de, agora heroificados, não sentem, não fa-
lham, não adoecem, são fortes e infalíveis, 
processo esse que desconsidera suas subje-
tividades, reduz a busca por cuidado desti-
nado a essas pessoas e impacta na realização 
do autocuidado.

Por conta disso, foi adotada nova es-
tratégia para captação dos trabalhadores, 
sendo esta mediante a busca ativa de tra-
balhadores positivados a partir do banco 
de dados do Centro de Testagem e Acolhi-
mento (CTA)13. Os resultados indicam o 
sucesso da estratégia empenhada, uma vez 
que houve a inserção de mais da metade do 
número de trabalhadores no serviço. Por 
outro lado, ressalta-se a alta taxa de dados 
não identificados por registro incompleto 
de informações em alguns atendimentos, 
que pode ser justificado pela priorização da 
escuta e acolhimento dos trabalhadores du-
rante a situação de emergência epidemio-
lógica e social do início da pandemia em 
detrimento do registro padronizado, apesar 
do treinamento da equipe sobre o preen-
chimento da planilha. É importante citar 
as dificuldades relacionadas a ausência de 
um sistema de informação, a sobrecarga dos 
trabalhadores e a organização de um novo 
serviço, o qual possuía diversas demandas.

As maiores médias de atendimentos em 
julho e junho de 2020 pelo CAP corres-
pondem ao período no aumento dos regis-
tros de casos pelo coronavírus no Brasil, du-
rante as semanas epidemiológicas 24 a 3121. 
No estado da Bahia, os boletins epidemio-
lógicos evidenciaram uma primeira onda 
entre os meses de junho a agosto, atingin-
do o pico pandêmico em julho de 202022. 
Dessa forma, é notório que o aumento do 
número de trabalhadores positivos para 
COVID-19 assistidos pelo serviço acom-
panhou a tendência geral de casos. 

Sobre a maior quantidade de atendi-
mentos dos trabalhadores serem do campo 

da enfermagem, dentre todas as áreas da 
saúde, destaca-se que esse perfil condiz com 
a força de trabalho predominante na área 
da saúde no Brasil4, bem como acompanha 
o comportamento dos dados do Perfil da 
Enfermagem no Brasil.  Em destaque para o 
estado da Bahia, segue-se a preponderância 
de auxiliares e técnicas de enfermagem em 
comparação com o número de enfermei-
ras23. 

Outra importante observação quanto ao 
predomínio do campo da enfermagem, re-
fere-se ao fato de sua alta representatividade 
como força de trabalho na área da saúde e 
sua vulnerabilidade ao sofrimento psicoló-
gico. Muito em razão as condições de traba-
lho precárias, baixa qualidade do ambiente 
de trabalho e das relações com colegas de 
trabalho e usuários de saúde, bem como, 
da insatisfação salarial concomitantemen-
te às altas intensidades laborais24. Por esses 
motivos, fazem-se tão necessárias ações de 
atenção psicossocial para esses(as) trabalha-
dores(as). 

Além de predominar no campo da 
enfermagem, as mulheres também são a 
maioria dos trabalhadores na área da saúde 
em geral e, no contexto da pandemia, elas 
enfrentaram múltiplos riscos à sua saúde, 
bem-estar e segurança25, o que justifica a 
presença majoritária do público femini-
no durante o funcionamento do CAP4. É 
importante destacar que as mulheres são 
responsáveis por multitarefas e, ao serem 
inseridas no mercado enfrentam desigual-
dades sociais, que vão desde a composição 
de vínculos de trabalho, remuneração, além 
da responsabilidade doméstica26.  Por isso, 
no contexto da pandemia, o excesso de 
responsabilidades pode ter aumentado o 
risco de adoecimento das mesmas não só 
pela doença COVID-19 em si, como ter 
repercutido na saúde física e mental devido 
à exposição de forma desigual a esses riscos 
e à sobrecarga26 .

Os resultados também evidenciam a 
participação de outro contingente que, ape-
sar de não atuar na assistência diretamente, 
atua nos setores de apoio, tais como pesso-
al administrativo e pessoal de segurança, 
recepção, nutrição e alimentação, limpeza 
e manutenção de equipamentos, entre ou-

tros. Estudos relatam que, no contexto da 
pandemia, boa parte desses trabalhadores, 
por vezes invisibilizados, não se sentiam 
seguros ou protegidos para executar seu 
trabalho, não foram capacitados para lidar 
com o novo cenário e conviviam com o ex-
cesso de trabalho27. 

Em que pese o CAP ter sido criado para 
atender apenas os trabalhadores da saúde, 
devido ao contexto emergencial, houve a 
necessidade de ampliar a oferta de testagem 
para setores diferentes da saúde e por isso os 
atendimentos realizados aos trabalhadores 
de outras secretarias, instituições filantró-
picas, instituições de longa permanência e 
empresas privadas. 

Quanto a baixa frequência de realização 
de práticas integrativas, tal fato pode ser 
explicado pela grande quantidade de traba-
lhadores que não prosseguiram no serviço 
após o primeiro atendimento, ou seja, o 
acolhimento. Outro aspecto que deve ser 
levado em consideração é que as PICS eram 
ofertadas de modo online e só havia uma 
profissional no serviço para desenvolver a 
atividade com os trabalhadores. Podemos 
inferir que além da dificuldade dos traba-
lhadores em disporem de tempo durante 
o período de plantão para se submeterem 
à aplicação das práticas integrativas, a so-
brecarga de trabalho, o horário de funcio-
namento do serviço e a falta de valorização 
do autocuidado, as PICS ainda são pouco 
difundidas e consequentemente pouco 
conhecidas pelos trabalhadores, principal-
mente no que tangem os seus benefícios 
para a saúde28. 

Como limitações do estudo, apontamos 
a ausência de padronização da coleta no 
banco de dados. Essa falha de padronização 
prévia reflete no alto índice de lacunas em 
algumas variáveis e no registro incompleto 
de dados em alguns atendimentos. Devido 
a deficiência no preenchimento de dados 
dos prontuários, foi possível observar que 
houve uma quantidade considerável de 
trabalhadores que não tiveram seu vínculo 
identificado. 

Apesar disso, a escuta dos trabalhadores 
e trabalhadoras proporcionou o estreita-
mento dos laços com os profissionais da li-
nha de frente e trouxe para essa equipe a cer-
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teza da importância de um serviço de apoio 
psíquico diante de um contexto repleto de 
tensões e incertezas, além da satisfação de 
fazer parte de um trabalho inovador.

CONSIDERAÇÕES FINAIS

A alta frequência da equipe de enferma-
gem e administrativa, sobretudo do sexo fe-
minino, é condizente ao que se observa nos 
serviços de saúde da Bahia, visto que 74,6% 
dos profissionais atendidos no CAP foram 
do sexo feminino e enfermeiras, técnicas 
e auxiliares em enfermagem as categorias 
profissionais mais acolhidas. No que diz 
respeito aos atendimentos psicológicos, 

convém ressaltar a importância do serviço 
prestado pelo CAP aos trabalhadores da 
saúde durante o pico da pandemia, embora 
tenha sido desativado em 2022. Tendo em 
vista a relevância da atenção à saúde men-
tal dos trabalhadores mesmo após o fim da 
emergência de saúde pública da Covid-19, 
urge a reimplementação e a ampliação dos 
serviços ofertados pelo CAP, com o aumen-
to da equipe multiprofissional, valorização 
e divulgação das PICS, priorizando a aten-
ção a saúde do trabalhador da saúde.   

O período pandêmico trouxe a neces-
sidade de tornar os profissionais que tra-
balham cuidando da saúde da população 
visíveis, sendo imperativo o cuidado em 

saúde para estes, com políticas públicas que 
propiciem melhores condições de trabalho 
vigorem mesmo após a pandemia do coro-
navírus. 
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