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INTRODUÇÃO 
A pandemia da Covid-19 causada pelo novo coronavírus (SARSCoV-2) desencadeou 
mudanças abruptas para a população mundial. No início, a inexistência de vacinas e tratamento 
específico para essa doença, o distanciamento social e outras medidas preventivas tornaram-se 
imprescindíveis (WHO, 2020). Nesse contexto, diversos serviços foram forçados a permitir o 
trabalho em casa, evitando a propagação da doença e a interrupção das atividades produtivas. 
Assim, estima-se que cerca de 81% da força de trabalho mundial foi afetada pelas mudanças de 
local de trabalho (SAVIC, 2020). No Brasil, a Medida Provisória 927/2020 possibilitou ao 
empregador alterar o regime de trabalho presencial para o teletrabalho, o trabalho remoto ou 
trabalho a distância (BRASIL, 2020). Uma pesquisa evidenciou que 8,3 milhões de 
trabalhadores no Brasil, até a primeira semana de setembro de 2020, já se encontravam 
trabalhando em casa (IBGE, 2020). O home office se caracteriza quando há flexibilização no 
regime de trabalho presencial, regulada por uma política interna da empresa, sendo o trabalho 
realizado na residência dos trabalhadores de forma remota (MENDES, HASTENREITER-
FILHO e TELLECHEA, 2020). Entre as vantagens do trabalho remoto propagadas por diversas 
organizações estão: a redução do tempo de deslocamento, possíveis ganhos de produtividade, 
busca de um equilíbrio entre vida pessoal e profissional, mais flexibilidade e melhor controle 
dos cronogramas. Tais promessas inicialmente fizeram com que o home office fosse “objeto de 
desejo” de muitos trabalhadores. No entanto, os dados do Instituto Brasileiro de Geografia e 
Estatística revelam que o home office não chegou a todos de forma equitativa (Sudeste 12%; 
Sul 9%; Nordeste 7,8%; Norte 4% das pessoas). Outro indicativo que destaca a disparidade 
social está na qualificação destes trabalhadores, visto que, quanto mais qualificados, maior é o 
acesso ao home office (IBGE, 2020). Essas desigualdades estão atreladas à diversas dificuldades 
do trabalhador, que emergiram neste contexto pandêmico como: pouca intimidade com 
aplicativos e plataformas virtuais, acesso à internet, ausência de local e mobiliário apropriado 
de trabalho, aumento dos custos residenciais com energia elétrica e telefonia, entre outras. 
Mediante essas dificuldades, as autoras, que são profissionais de saúde, foram motivadas a 
realizarem esse estudo, pois também passaram a desenvolver suas atividades (acadêmicas, de 
auditoria, de educação permanente e relacionadas à saúde do trabalhador) na modalidade home 
office, uma vez que não atuavam assistencialmente. Tal condição, vem interferindo de forma 
significativa em suas vidas, mas, também na vida dos trabalhadores de modo geral, ocasionando 
problemas sociais, econômicos e relativos à saúde do trabalhador.  
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OBJETIVO 
Analisar a institucionalização acelerada do home office no Brasil como analisador do trabalho 
no contexto da pandemia da Covid-19. 
 
METODOLOGIA 
Trata-se de um relato de experiência, em que as reflexões foram originárias de discussões 
realizadas em sala de aula e no trabalho final de uma disciplina optativa do Curso de Mestrado 
Profissional em Gestão de Serviços de Saúde de uma Escola de Enfermagem do estado de 
Minas Gerais. Essa disciplina foi ministrada na modalidade do ensino remoto emergencial no 
período de 30 de novembro de 2020 a 08 de março de 2021, com carga horária de 45 
horas. Durante a disciplina as alunas elaboraram um diário institucional, escrito a partir de 
situações vivenciadas nos locais de trabalho. Foi constituído um fórum de discussão que 
permitiu identificar nos diários que, as facilidades e dificuldades do home office eram um tema 
comum, apesar das alunas atuarem em diferentes serviços. A análise foi realizada a partir de 
alguns conceitos do referencial teórico-metodológico da Análise Institucional (AI) e da 
literatura acerca do tema. 
 
RESULTADOS E DISCUSSÃO 
O trabalho pode ser considerado uma instituição, pois, segundo Lourau (2014) as instituições 
são normas universais, representadas por formas sociais visíveis, dotadas de uma organização 
jurídica e/ou material. Para esse autor as instituições são dialeticamente constituídas pelos 
momentos instituídos e instituintes que resultam em processos de institucionalização. Portanto, 
o trabalho remoto pode ser analisado, considerando 03 momentos: o instituído que são as 
normas, o que está previsto e consolidado no trabalho presencial; o instituinte, que são “novas 
formas” que confrontam o instituído como o home office vivenciado atualmente no contexto da 
pandemia e a institucionalização que é o movimento dialético entre o instituído e o instituinte, 
o qual necessita constantemente ser analisado pelos empregadores e trabalhadores. Outro 
conceito importante da AI é o de analisador que buscam revelar algo, fazem emergir o que 
permanecia “não-dito”, desorganizam o que, de alguma forma, já se encontrava organizado; 
dão sentidos diferentes a fatos já conhecidos (L´ABBATE, 2004). Assim, para analisar alguns 
fatores da institucionalização acelerada do home office no Brasil, partiu-se do pressuposto que 
a pandemia é um analisador espontâneo, que escancara as desigualdades sociais e entre gêneros, 
além da precarização do trabalho (SPAGNOL, et al., 2020). O trabalho remoto compreendido 
como uma instituição é atravessado por fatores como: desigualdade social, risco de 
contaminação pelo vírus, o distanciamento social, queda na produtividade, entre outros. Além 
desses fatores, há um risco ergonômico, podendo gerar o aparecimento de distúrbios 
musculoesqueléticos, aumento do sedentarismo e sofrimentos psíquicos como: estresse, 
ansiedade, isolamento, dentre outros, afetando também a produtividade, a saúde e o bem-estar 
ocupacional (WILL, BURY, MILLER, 2018; AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION 
FOUNDATION, 2020). O analisador pandemia revela as características do home office, 
despontando as disparidades sociais nessa modalidade de trabalho. Segundo Garcia (2020) essa 
modalidade é determinada por algumas ocupações e setores do mercado, sendo considerado um 
benefício adicional para quem tem mais qualificação, em especial para nível superior. Desvelou 
ainda contradições acerca da importância do trabalho remoto, visto que em determinados 
momentos, ele se tornou essencial para diminuir a circulação do vírus, no entanto, na maioria 
das vezes essa modalidade de trabalho está sendo realizada em um ambiente doméstico 
improvisado. Nesse cenário, destaca-se o home office realizado pelas mulheres devido as 
desigualdades de gênero ainda existentes (GUEDES e CORDEIRO, 2020), sendo perceptível 
o acúmulo de atividades relacionadas ao contexto familiar, que precisam ser conciliadas com 
as horas ininterruptas em frente ao computador para realizar o trabalho remoto. 



 

3 
 

 
CONCLUSÃO 
Com o início da pandemia da Covid-19, veio a necessidade de criar soluções no enfrentamento 
da crise, com o intuito de minimizar os impactos decorrentes da circulação viral. No entanto, 
considera-se ainda os desafios e desvantagens que o home office pode trazer, como o aumento 
dos custos domiciliares e a dificuldade de separar as tarefas domiciliares e do trabalho. Portanto, 
é primordial buscar estratégias e estabelecer políticas públicas para minimizar os riscos 
ocupacionais e a desigualdade social, a fim de não se idealizar os benefícios do trabalho remoto 
em detrimento dos seus possíveis prejuízos para a classe trabalhadora. 
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