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PREFACIO

0 Sistema Unico de Saude (SUS) foi forjado na Constituicdo de 1988 e
resultado de ampla mobilizagdo social e politica. No entanto, desde sua géne-
se, tem enfrentado enormes desafios por sua consolidagdo, pois cerca de 75%
dos brasileiros e brasileiras dependem unica e exclusivamente do SUS para a
atencdo a sadde.

Um dos maiores testes que o Sistema Unico de Satde enfrentou até hoje
se deu quando a Organiza¢do Mundial da Saide - OMS, em 30 de janeiro de
2020, declarou que o surto do novo coronavirus (SARSCoV-2) constitufa-se
numa Emergéncia de Satde Puiblica de Importancia Internacional (ESPII) - o
mais alto nivel de alerta da Organizacdo, previsto no Regulamento Sanitario
Internacional, por meio do qual os Estados Nacionais deveriam colocar os seus
sistemas de satde e de vigilancia epidemioldgica e sanitdria em alerta e orga-
nizar suas estruturas assistenciais para atendimento as pessoas contaminadas
que necessitassem de cuidados ainda desconhecidos.

No Brasil, as dificuldades iniciais foram enormes e permaneceram ao
longo do enfrentamento da pandemia, quer pelas sucessivas trocas na gestdo
do Ministério da Sadde; pela fragmentacdo entre os entes governamentais na
condugdo das agdes; pela falta de leitos, insumos, equipamentos e medicamentos;
pela necessidade de adesdo da populagdo as medidas de prevencio preconizadas
pela Organiza¢do Mundial da Saide e, quando disponibilizadas, toda a logistica
e aplicacdo das vacinas, dentre outras.

No enfrentamento da pandemia, no ambito da 32 Regional de Satde de Ponta
Grossa, que é uma das 22 Regionais sob coordenacio da Secretaria de Estado
da Saude do Parand, embora com as dificuldades postas, a articulacdo entre as
vigilancias epidemioldgicas e sanitdrias do estado e dos servigos assisténcias dos
12 municipios da regido foi fundamental para o nivelamento das informagdes
e da concretude das acdes desenvolvidas. Desde o inicio, o compartilhamento
dos protocolos instituidos pelo Ministério da Saude, a orientagdo dos profis-
sionais dos diversos niveis de complexidade em relacdo aos sinais, sintomas e
condutas para a infec¢do por covid-19, bem como a reorientacdo do processo
de trabalho das equipes e institui¢des para que naquele momento a assisténcia
multiprofissional e o cuidado fossem inclusive mais efetivos, foi essencial.
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Deve-se ainda destacar que, no enfrentamento da pandemia no 4mbito
regional, o apoio das instituicdes publicas e privadas envolvidas nos variados
processos foi fundamental.

Nesse sentido, na organizagdo da assisténcia regional, desde 28 de dezem-
bro de 2020, de forma pactuada com as diregdes das instituicdes hospitalares,
que incluem as da Santa Casa de Misericérdia de Ponta Grossa, da Associagdo
Hospital Bom Jesus, do Hospital Municipal Amadeu Puppi e da Cruz Vermelha
de Castro e do Hospital Universitdrio Regional dos Campos Gerais (HURCG) da
Universidade Estadual de Ponta Grossa, tornou-se referéncia exclusiva para o
atendimento de casos suspeitos e confirmados da covid-19, com toda a estru-
tura colocada a disposi¢do das Centrais de Regulagdo de Leitos e do Sistema de
Atendimento Médico de Urgéncia (SAMU).

Essas medidas de ordem administrativa e assistencial otimizaram a assistén-
cia aos pacientes confirmados e sob suspeita da covid-19, bem como qualificaram
e valorizaram o cuidado multiprofissional, considerando a multiplicidade dos
sintomas, das terapias envolvidas e a necessidade de atengdo na recuperacio
dos pacientes pds-contaminagio e internamento.

Nesta publicagdo, o relato das experiéncias dos profissionais das diversas
areas da saude vai contribuir, entre outras importantes questdes, para a com-
preensdo do papel estratégico da atencido primdria a saude e a necessidade de
sua valorizagdo e reorganizacio; do potencial do uso das residéncias multipro-
fissionais nas mais diversas estratégias de promogao, prevencio e reabilitacdo
da satde; do uso da tecnologia no cuidado e nas estratégias de comunicago,
bem como da organizagdo do sistema em redes de atengdo a saude.

Com certeza, tais experiéncias contribuirdo para que os atuais e futuros
desafios possam aprimorar o Sistema Unico de Satude, tornando-o efetivamente
universal, equanime e integral.

Robson Xavier da Silva
Diretor
Regional de Satide de Ponta Grossa
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APRESENTACAO

Em meados de 2021, o Centro de Estudos, Pesquisa e Desenvolvimento
Humano vinculado e a Dire¢do Académica do Hospital Universitario da
Universidade Estadual de Ponta Grossa (HU-UEPG), colocaram em prética uma
das propostas de gestdo, pautada na justificativa de oferecer visibilidade e
fomentar experiéncias praticas, assistenciais e educacionais de sadde locais e
regionais, no cendrio da pandemia por covid-19. Apds criteriosa avaliagdo, os
produtos de mais expressiva qualidade, que apresentaram distingdo entre os
pares, foram selecionados para esta obra.

F importante antes de dar inicio aos capitulos da presente obra, contextu-
alizar brevemente a pandemia da covid-19 no Brasil e na regido de estudo, uma
vez que todos os acontecimentos aqui descritos se desdobram desde esse evento
histdrico, politico, social e de satide publica. A covid-19 é uma doenga infeccio-
sa que tem desafiado os gestores de politicas publicas de saude e a populagdo
mundial, provocando condigdo pandémica de rdpida evolugdo, declarada pela
Organizac¢do Mundial da Satide (OMS). O primeiro caso foi registrado em dezem-
bro de 2019, na cidade de Wuhan, na China, com a detec¢do de um novo tipo de
virus, logo chamado SARS-CoV-2 (novo coronavirus - sigla vinda de Severe Acute
Respiratory Syndrome Coronavirus-2), o qual passou a ser transmitido de pessoa
a pessoa principalmente por goticulas respiratérias. A Figura 1 demonstra a
linha do tempo dos principais eventos relacionados a ocorréncia desta doenga.
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APRESENTACAO

Figura 1 - Linha evolutiva da pandemia de covid-19
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do 2018-nCOV. como SARS-Cov-2.

Fonte: Os organizadores

Desde entdo, a atenc¢do da comunidade cientifica tem sido voltada para
estudos que viabilizem o esclarecimento da fisiopatologia, tratamento e reabili-
tacdo dessa doenca. A covid-19 tem a capacidade de causar condicdo aguda grave
em uma importante proporgao dos pacientes infectados, ocasionando, além dos
prejuizos a integridade individual, uma forte sobrecarga aos sistemas de saide.

Genericamente, os aspectos clinicos para o individuo sdo caracteristicos do
sistema respiratdrio, podendo haver quadro de tosse, febre, coriza, dificuldade
na respiracio, cefaleia, dor de garganta, calafrios, anosmia e mal-estar geral.
Ressalta-se que todos estdo suscetiveis a contaminagdo pelo coronavirus, porém
hipertensos, diabéticos, pessoas com problemas respiratdrios, criancgas, idosos,
pessoas com sistema imunoldgico comprometido e outros grupos ainda estdo
propensos a desenvolver formas mais graves dessa doenga.

Desde a época do reconhecimento pela OMS do estado de pandemia, toda
arede de saude brasileira sofreu grande mudanca e adaptagdes no seu processo
de trabalho, envolvendo estrutura fisica, capacitagdo profissional, assisténcia a
sadde e outros setores hospitalares, como Unidades de Terapia Intensiva (UTIs)
exclusivas para atendimento de pacientes acometidos dessa doenca.

Com base nesse cendrio, estudos em ambito nacional e mundial foram

massivamente focados na ocorréncia da nova doenga, sendo que abordagens,
medicagdes e cuidados inovadores foram sendo testados e implantados nos casos
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APRESENTACAO

de internagdo, bem como pesquisas para um agente imunizador que fosse capaz
de causar protecdo individual ou coletiva. Assim, no inicio do ano de 2021, deu-se
inicio a vacinagdo contra a covid-19 no Brasil, a qual trouxe consigo esperanca
para a populacio e novas configuragdes de trabalho, principalmente no dmbito
da atencdo primdria a satide (APS).

Torna-se valido destacar aqui algumas peculiaridades do municipio de
Ponta Grossa, na regido dos Campos Gerais (Parand), drea de abrangéncia da
presente obra. O municipio apresenta uma populacdo estimada de 358.838 pes-
soas?, tendo seu primeiro registro de caso da covid-19 em 21 de margo de 2020.
Segundo o boletim epidemioldgico da Secretaria de Saide do Parand (SESA),
até o dia 5 de junho de 2021, o referido municipio havia totalizado 86.603 casos
confirmados e 1.526 ébitos, constituindo a terceira maior média do estado re-
lativa a populagdo, conforme divisdo regional.

Com destaque aos servicos de saude hospitalares, o Hospital Universitario
Regional dos Campos Gerais (HURCG), da Universidade Estadual de Ponta Grossa,
tornou-se referéncia ao atendimento de casos suspeitos e confirmados da co-
vid-19, com a missdo de assistir doze municipios de sua drea de abrangéncia (3®
Regional de Satide do Parand). Em consonancia com o Ministério da Satde, o
HURCG tem entdo unido forgas e se preparado para receber pacientes suspei-
tos, adquirindo insumos médicos, equipamentos de protecéo individual (EPIs),
capacitando suas equipes e oferecendo suporte psicossocial, a fim de oferecer
cuidado de exceléncia aos pacientes e manter a integridade fisica e mental dos
profissionais.

Fabiana Bucholdz Teixeira Alves
Guilherme Arcaro

Alessandra de Souza Martins
Cristina Berger Fadel

COLABORADORES

Eduardo Bassani Dal’ Bosco
Luiz Ricardo Marafigo Zander
Ianka do Amaral
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A REORGANIZACAO DA ATENCAO PRIMARIAE A
ATUACAO DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS
FRENTE A PANDEMIA DA COVID-19 NO
MUNICiPIO DE PONTA GROSSA-PR

Elen Daiana Borakouski

Even Machisnki

Leonardo Francisco dos Santos
Leslyn Aparecida da Silva
Vitor Bortoloso Suss

Francielly de Souza Campos
Carlos Eduardo Coradassi

INTRODUCAO

Um boletim do Observatério Covid-19 da Fiocruz destacou que, em margo
de 2021, o Brasil enfrentava o pior cendrio desde o inicio da pandemia. Os nime-
ros de novos casos e 6bitos aumentavam diariamente em todas as unidades da
Federacdo (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2021). Diante disso, os estabelecimentos
de saude enfrentaram um novo cendrio de a¢des relacionadas a seguranca dos
pacientes e a dos profissionais envolvidos na linha de frente contra o novo co-
ronavirus (RODRIGUES; SILVA, 2020). Para isso, foi necessdria a reorganizagao
dos fluxos nas redes de atendimentos e a redefini¢do dos papéis das diferentes
unidades e niveis de atencdo (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020).

A Atencdo Primdria a Saide (APS) é a porta de entrada para o Sistema
Unico de Satide (SUS), tendo na Estratégia Satide da Familia (ESF) o modelo or-
ganizativo prioritdrio para esse nivel de atencdo. Durante surtos e epidemias, a
ESF tem papel fundamental na resposta global a doenca em questao. Ela oferece
atendimento resolutivo, além de manter a longitudinalidade e a coordenagio
do cuidado em todos os niveis de atencado a satde, com grande potencial de
identificagdo precoce de casos graves que devem ser manejados em servigos
especializados.

Segundo Medina et al. (2020), existem experiéncias no atendimento hospi-
talar individualizado que mostram a necessidade da APS em sua integralidade,
fornecendo um atendimento mais territorializado, domiciliar e comunitério. E de
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A REORGANIZACAO DA ATENCAO PRIMARIA E ATUACAO DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS
FRENTE A PANDEMIA DA COVID-19 NO MUNICIPIO DE PONTA GROSSA-PR

importancia salientar que a equipe multiprofissional tem um papel importante
na resolugdo de casos leves e moderados dentro da APS. A equipe, em cada area,
apresenta uma visdo holistica sobre o caso, para que assim o melhor protocolo
possa ser realizado e conduzido até a sua resolugdo (HARZHEIM et al., 2020).

No municipio de Ponta Grossa, Parand, desde o inicio da pandemia, todas
as unidades de saude realizavam o atendimento aos pacientes em suspeita de
covid-19 e aos confirmados. Esse trabalho ocorria de maneira continua, por meio
de consultas médicas e de enfermagem, notificagdo e monitoramento dos casos.

Em janeiro de 2021, devido ao aumento do nimero de casos e a perspectiva
epidemioldgica de piora do cendrio, a Fundagdo Municipal de Satide centralizou
o atendimento covid-19 e passou a contar com trés unidades de satide como
referéncias para atendimento de casos leves e moderados da doenca.

Sendo assim, o objetivo deste capitulo é relatar a experiéncia da atuagdo
de residentes multiprofissionais em sadde coletiva, no contexto da pandemia
de covid-19, em uma Unidade de Satide da Familia (USF) de referéncia para
atendimento de pacientes sintomaticos respiratérios, na cidade de Ponta Grossa.

METODOLOGIA

Este trabalho consiste em um estudo descritivo, do tipo relato de expe-
riéncia, o qual abordard o olhar profissional dos residentes do Programa de
Residéncia Multiprofissional em Saude Coletiva no municipio de Ponta Grossa-
PR, frente a pandemia de covid-19.

O programa de residéncia tem como objetivo capacitar os profissionais da
area da saide com conhecimentos, habilidades, além de competéncia técnico-
cientifica e clinica para torna-los capacitados a atuar no campo da Atenc¢do em
Saude, respondendo as reais necessidades da populagdo em sadde.

Atualmente, a Fundac¢do Municipal de Saide de Ponta Grossa - PR conta
com o apoio de 85 residentes multiprofissionais. No ano de 2021, os egressos do
programa foram divididos em equipes e distribuidos em vdrios locais de atuagio,
em todos os niveis de atengdo (primdria, secunddria e tercidria).

O elenco deste relato é constituido por um profissional da drea de enfer-
magem, um de farmécia, um de medicina veterinaria, um de odontologia e ainda
outro de psicologia do primeiro ano do programa, chamados de residentes 1 (R1),
atuantes em uma USF de referéncia em covid-19. O estudo foi realizado entre
os meses de marco e abril de 2021, periodo em que ocorreu, até o momento, o

ATUACAO MULTIPROFISISONAL E EM REDE DE SAUDE NO CONTEXTO DA

COVID-19: O CASO DOS CAMPOSGERAIS DO PARANA




A REORGANIZACAO DA ATENCAO PRIMARIA E ATUACAO DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS
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maior nimero de casos e mortes devido a contaminagio pelo virus SARS-Cov
2 no Brasil.

Para obter os resultados apresentados neste relato, os residentes realizaram
reunides nas quais foram discutidos todos os aspectos da sua atuagdo profis-
sional e coletiva frente a pandemia. Esses encontros aconteceram uma vez por
semana, com 4 horas cada, totalizando quatro encontros e 16 horas, na prépria
unidade de sadde. As reunides eram guiadas pela preceptora do programa, a
qual apresentou as seguintes questdes norteadoras:

¢ Qual é o papel da APS?

¢ Qual é o papel da APS frente a pandemia da covid-19?

¢ Qual é o papel do residente multiprofissional?

¢ Qual é o papel do residente nesta Unidade de Saude?

* Quais sdo as expectativas relacionadas ao programa de residéncia?
¢ Quais foram as principais dificuldades encontradas?

+ 0 que vocé aprendeu trabalhando neste cendrio?

* Quais foram as suas contribui¢des neste espaco?

Vale ressaltar que, em todos os momentos, os residentes dispunham de
espago e tempo para se expor.

Por fim, apds as discussdes, foram criadas trés categorias analiticas para
a sistematizagdo dessas experiéncias, sendo elas:

1. A reestruturacio da APS;
2. A atuagdo dos residentes;
3. Desafios e contribuicGes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Atualmente, o municipio de Ponta Grossa-PR conta com aproximadamente
800 profissionais atuantes na APS, distribuidos em 54 Unidades de Satde. Desde
margo de 2020, més em que foi confirmado o primeiro caso de covid-19 na ci-
dade, a Fundagdo Municipal de Satde e o Setor de Vigilancia Epidemiolégica
orientam os profissionais e divulgam para a rede protocolos de atendimento
aos casos suspeitos e confirmados da doenga.

De margo a dezembro de 2020, as Unidades de Saude foram proibidas
de realizar atividades em grupo e foram orientadas a diminuir o nimero de
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A REORGANIZACAO DA ATENCAO PRIMARIA E ATUACAO DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS
FRENTE A PANDEMIA DA COVID-19 NO MUNICIPIO DE PONTA GROSSA-PR

atendimentos eletivos. Essas agdes possibilitaram que todas as unidades aten-
dessem os casos de covid-19 e os priorizassem. Além das consultas médicas e
de enfermagem, a APS realizava a¢des de orientagdo e educagdo em satde re-
lacionada a pandemia, além de ser responsavel pelo rigoroso monitoramento
dos casos, fato que contribuiu para o ndo agravamento do cendrio naquele ano.

Reestruturacdo da APS

Assim como a populagdo geral, os profissionais de satde e os residentes
multiprofissionais enfrentam diariamente os desafios da pandemia no 4mbito
do SUS (LUCENA; SENA, 2020). As atividades realizadas anteriormente a pande-
mia, envolvendo ag¢des coletivas de promogdo, protegdo e prevencido a sadde,
principalmente no dmbito da atengdo primdria, passaram a ser colocadas em
segundo plano. O numero insuficiente de profissionais, a altera¢do de fluxos e
protocolos e as medidas de isolamento e distanciamento social foram fatores
que contribuiram para esse processo.

Em janeiro de 2021, devido ao aumento significativo do nimero de aten-
dimentos aos pacientes sintomaticos respiratdrios, a Fundagdo Municipal de
Sadde de Ponta Grossa resolveu reestruturar a atengdo primdria do municipio.
Até aquele momento, embora a Unidade de Pronto Atendimento 24h (UPA) fosse
a porta de entrada principal para os casos suspeitos e confirmados de covid-19,
todas as unidades de satide estavam disponiveis para realizar esse atendimento.

Concomitantemente a pandemia, a demanda do atendimento aos doentes
crénicos e a das demais atividades da APS (como o pré-natal, a puericultura, o
acolhimento etc.) também aumentavam. O servico ficou saturado e os recursos
humanos e materiais ndo eram mais suficientes para realizar todos os servicos.

Diante do ocorrido, apenas trés unidades de satide foram escolhidas para
auxiliar e desafogar o servico, realizando atendimento exclusivo aos casos de
covid-19. Sendo assim, as unidades restantes retornaram ao atendimento ele-
tivo, ndo prejudicando as demandas da populagdo geral.

A escolha foi estratégica, pois cada uma das unidades esta localizada ao lado
dos principais terminais de transporte publico da cidade, facilitando o acesso do
publico. As Unidades de Satde escolhidas receberam reforco em suas equipes,
iniciaram os atendimentos em horério estendido (das 8h as 19h) e passaram a
oferecer os seguintes servicos: acolhimento e orientagdes, consultas médicas,
agendamento e realizacdo de exames, incluindo teste soroldgico e Reverse trans-
cription polymerase chain reaction (RT-PCR) para a covid-19, cuidados de urgéncia,
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emergéncia e posterior encaminhamento aos servicos especializados. O flu-
xograma do atendimento de uma das unidades estd representado na figura 1.

Figura 1 - Fluxograma de atendimento utilizado para os atendimentos
covid-19 no municipio de Ponta Grossa- PR no ano de 2021
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Fonte: Os autores.

A unidade de saide Romulo Pazinato, por exemplo, uma das unidades para
covid-19 na qual estdo atuando os residentes, entre 1° de margo e 8 de abril de
2021 registrou aproximadamente 4.691 atendimentos, sendo 2.545 consultas
médicas, 610 testes soroldgicos (testes rdpidos) e 1.536 RT-PCR.
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Atuacdo dos residentes na USF de referéncia para covid-19

Segundo o regulamento dos programas de residéncias multiprofissionais,
os residentes devem cumprir de forma integral a carga horaria de 60 horas se-
manais. Aqui em Ponta Grossa, das 60 horas, 24 horas s3o realizadas na Unidade
de Satde, 16 horas no Ponto de Atencéo (que pode ser na aten¢do secunddria
ou tercidria) e 8 horas em regime de plant3o.

Na unidade de atendimento de covid-19, os profissionais residentes atuam
de segunda a quarta-feira, das 8h as 17h. Apés apresentacgdo a equipe e orien-
tagdes sobre as rotinas da unidade, os profissionais foram distribuidos para
desempenhar atividades em todos os setores. Do acolhimento a realizagdo de
exames e orientagdes pds-covid-19.

A primeira abordagem ao paciente é feita na drea externa da unidade, onde
sdo realizados o acolhimento e o preenchimento de um instrumento que, além
de facilitar a identificacdo dos sintomas, apresenta os dados necessdrios para a
notificacdo do usudrio. E nesse momento que os pacientes sdo encaminhados
para atendimento na unidade, bem como para outros servigos, e depois sdo
orientados com relagdo as medidas de isolamento, atestados médicos e retorno
ao trabalho.

Apds encaminhamento para as consultas médicas, o usudrio passa pelo
setor de triagem, no qual é realizada a verificacio dos sinais vitais (SSVV): Peso
(P), Pressdo Arterial (PA), Frequéncia Cardiaca (FC), Frequéncia Respiratdria
(FR), Temperatura (T) e Saturagdo do Oxigénio (Sat02). Os residentes mais
atuantes nesse setor foram os de enfermagem e farmaécia. Se é verificada al-
teracdo em algum sinal vital, o profissional enfermeiro tem autonomia para
realizar a classificagdo de risco desse paciente e o encaminhamento imediato
a consulta médica.

Durante a consulta médica, o paciente é avaliado e apds isso pode re-
ceber em maos uma prescricdo de medicamentos e solicitagdo de exames. A
unidade de salide apresenta um dispensario de medicamentos especifico para
os sintomdticos. A dispensacdo dessas medicagdes e as orientagdes quanto ao
uso correto dos fArmacos é, na maioria das vezes, realizada por uma residente
farmacéutica. Se as medicagdes prescritas forem injetaveis também sdo admi-
nistradas imediatamente.

Outro servico oferecido é a realizacdo dos exames para detecgdo do virus.
Nesse setor, destacamos a atuacdo dos residentes de odontologia e medicina
veterindria, que realizam a coleta com swab para o exame RT-PCR (reac¢do em
cadeia da polimerase com transi¢do reversa), conforme a figura 2, considerado
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padrdo-ouro para o diagnéstico da doenca, e ainda a coleta da sorologia (por
meio de pungio venosa) pelas residentes de farmdacia e enfermagem, conforme
apresentada na figura 3.

Figura 2 -Exame RT-PCR sendo realizado e etiquetado.
Ponta Grossa, PR, Brasil, 2021.
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Fonte: Os autores.

ATUACAO MULTIPROFISISONAL E EM REDE DE SAUDE NO CONTEXTO DA

COVID-19: O CASO DOS CAMPOSGERAIS DO PARANA




A REORGANIZACAO DA ATENCAO PRIMARIA E ATUACAO DOS RESIDENTES MULTIPROFISSIONAIS
FRENTE A PANDEMIA DA COVID-19 NO MUNICIPIO DE PONTA GROSSA-PR

Figura 3 - Exame sorolégico sendo realizado. Ponta Grossa, PR, Brasil, 2021.

Fonte: Os autores.

Vale ressaltar que todos os residentes estdo aptos para o processo buro-
cratico de realizacdo dos exames, como o cadastro dos exames nos sistemas
especificos e as impressdes das etiquetas que identificam os tubos das amostras.
Outro procedimento necessario para a realizagdo dos exames ou a liberacdo
desse paciente da Unidade covid-19 é a notificagdo dos casos suspeitos. Segundo
o Ministério da Satde, os casos suspeitos e confirmados devem ser imediata-
mente notificados no sistema NOTIFICA-COVID para fins epidemioldgicos. Os
residentes que mais realizaram esse procedimento foram o psicélogo e o médico
veterindrio.

E importante registrar que todos os profissionais passaram por todos os
setores, podendo conhecer e atuar em todo o fluxo de atendimento da unidade
de referéncia. Estar na linha de frente nio alterou a funcéo social da profissio,
embora tenha modificado os fluxos de trabalho, e os residentes continuam sendo
de extrema importancia nos diferentes servicos de satide (LUCENA; SENA, 2020).

Além do suporte aos outros grupos de profissionais da USF, cada profis-
sional, dentro de sua drea, pode contribuir significativamente com os usudrios
do servico publico. Esse fato corrobora o estudo realizado por Lopes (2020).
Segundo o autor, todos os artigos incluidos em sua pesquisa refletiram sobre o
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papel da APS no enfrentamento da pandemia pelo novo coronavirus e avaliaram
de forma exitosa o engajamento da equipe de residéncia multiprofissional no
contexto sanitdrio vigente. Dessa forma, pautaram a importincia de publica¢des
que compartilhem experiéncias de enfrentamento por diferentes programas
de residéncia (LOPES, 2020).

Desafios e contribuicées: o olhar dos residentes
frente ao atendimento & covid-19

Segundo Ivbijaro et al. (2020), os profissionais da satde e a Residéncia
Multiprofissional em Saide (RMS) tém inumeros desafios, os quais podem ge-
rar sentimento de sofrimento ou se compor em crescimento, desenvolvimento
profissional e psicossocial, gerando prazer. Maia et al. (2020) citaram em seu
trabalho o desafio da presenca do residente nos niveis de atencio, tendo em
vista que a expectativa é de compor a equipe sendo substituto ou mais um do
quadro de trabalhadores do local, e conforme as mudangas e organizagdo do
trabalho acontecem, surge a duvida sobre a significagdo do papel do residente
em ser estudante ou trabalhador.

Diante desse fato, os residentes afirmaram nao se sentirem substitutos na
equipe, e sim parte integrante do processo. Aprenderam técnicas que nao espe-
ravam ou ndo sabiam que poderiam realizar e tiveram a oportunidade de sanar
duvidas que talvez nio tivessem chance em outras ocasides. Dessa maneira, o
contexto atual de pandemia se enquadra em novas experiéncias e oportunida-
de de se desenvolver e se qualificar em sua area de atuagio, expandindo novas
técnicas e habilidades.

Outro fator preocupante para os residentes foi a maior exposi¢ao ao virus
e consequentemente o maior risco de contaminagdo, no entanto todas as me-
didas foram realizadas para que o risco de contagio fosse minimizado, como o
fornecimento dos equipamentos de prote¢do individual (EPIs) para a realizagdo
dos procedimentos. Segundo Da Almeida e colaboradores, essas preocupagdes
sdo justificadas pela leitura de noticias que ddo conta do elevado quantitativo
de mortes dos profissionais de sadde (DA ALMEIDA et al., 2020).

Além das atividades relacionadas a pandemia, o grupo apresentava expec-
tativas sobre as atividades que poderiam ser realizadas se a unidade de satude
nao estivesse com seus atendimentos restritos aos que apresentavam sintomas
respiratdrios. Diante desse fato, residentes e preceptora realizaram projetos e
agendas para que esses atendimentos também pudessem acontecer. Entre as
atividades realizadas, estdo as visitas domiciliares em conjunto com os agentes
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comunitarios de saude, orientagGes as gestantes e puérperas e atendimento
aos pacientes insulino-dependentes, conforme representado na figura 4. Vale
ressaltar que todos os atendimentos eram realizados por meio de escala, para
que ndo houvesse a exposi¢do dos outros usudrios ao virus.

Figura 4 - Realizacdo de atendimento farmacéutico e orientacdes
odontolégicas para insulino-dependentes. Ponta Grossa, PR, Brasil, 2021.
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Fonte: Os autores.

Segundo um relato de experiéncia realizado por residentes em Pernambuco,
a APS local também passou por uma reformulagédo e a rotina de trabalho das
equipes ESF foi afetada. Foram priorizados os atendimentos de urgéncia e as
acOes de educagdo em satide no contexto da pandemia. A abordagem da equipe
e da residéncia possibilitou pensar em agdes estratégicas conjuntas por diversos
profissionais que tém um objetivo em comum, proteger e diminuir os efeitos
da pandemia da covid-19 no territério (DA ALMEIDA et al., 2020).
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do novo cenario mundial, os servicos de satide precisaram se adaptar
e sofreram altera¢des em suas rotinas para atender a nova demanda. Neste relato
de experiéncia, podemos concluir que a reestruturagdo da APS e a readequagdo
do atendimento de algumas Unidades de Saide do municipio de Ponta Grossa
foram estratégias positivas no enfrentamento a covid-19.

Esses fatos proporcionaram aos residentes do programa de Residéncia
Multiprofissional em Saide Coletiva o aprendizado de novas técnicas e a opor-
tunidade de sanar dividas que talvez no tivessem em outras ocasides. Além de
cumprir os objetivos constitucionais quanto a formagdo de recursos humanos
para o SUS, o trabalho multiprofissional dos residentes também possibilitou a
construcdo de diferentes a¢des de cuidado no territdrio. Sendo assim, o atual
cendrio pandémico se enquadra em novas experiéncias e oportunidades de
desenvolver e qualificar a drea em que os residentes atuam, expandindo novas
técnicas e habilidades.
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INTRODUCAO

A pandemia de covid-19 demandou novas formas de pensar a atuagio em
saude, exigindo adaptagdes e mudangas pertinentes, com o objetivo tnico de
garantir e manter uma assisténcia de qualidade a satde. Para além do atendi-
mento aos casos suspeitos ou confirmados da covid-19 sem complica¢des, a alta
demanda de internamento para o tratamento dessa infeccio demandou que os
servigos de saude se reorganizassem em curto espago de tempo (CUNHA et al.,
2020). Isso resultou na postergacio de diversos cuidados em saude, justificada
pelo enfrentamento da pandemia.

A gestagdo ocupa lugar importante frente as altera¢des no atendimento
em saude neste periodo pandémico. O acompanhamento da gestagdo é realiza-
do pelo pré-natal, o qual objetiva assegurar o desenvolvimento e nascimento
sauddvel do bebé, assim como o cuidado e bem-estar materno (CARMO, 2020).
Porém, muitas vezes, o cuidado com a satde bucal é negligenciado durante o
periodo gestacional (BOTELHO et al., 2019). Nesse sentido, o que modernamente
é chamado de pré-natal odontoldgico, se faz necessario para que a saude integral
materna seja garantida e ampliada durante a gestagdo.

Estudos apontam que o periodo de gestacdo intensifica o cuidado com a
saude da gestante, porém existe baixa adesdo e manuten¢do do cuidado com a
sua saude bucal, indicando que este deve ser incluido na integralidade de seu
cuidado (BOTELHO et al., 2019). Ainda, esta atengdo remete a promogao e pre-
vengdo da sadde da gestante, uma vez que podera evitar agravos em sua saude
bucal durante a prépria gestagdo ou no puerpério.
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Ressalta-se que atuacdo integral em satde é realizada por uma equipe mul-
tiprofissional, na qual cada profissdo contribui com sua area de conhecimento.
S4o0 necessdrias trocas e discussdes constantes sobre as praxis, garantindo a
integralidade como um dos principios basicos do Sistema Unico de Satde (SUS)
e contribuindo com o conceito ampliado de satide (SILVA et al., 2021). Assim, é
imprescindivel que a gestante seja atendida por uma equipe multiprofissional,
frente as necessidades apresentadas, focando-se aqui na discussdo da inclusdo
do cuidado odontolégico para a gestante durante a pandemia da covid-19.

Neste sentido, a procura ou a efetivacdo do atendimento odontoldgico as
gestantes ultrapassa apenas o contexto clinico, sendo imprescindiveis estraté-
gias de prevencdo a saude bucal, bem como estratégias de educacdo em sadde,
visto que esta objetiva a autonomia no autocuidado (PARANA, 2021). A esse
contexto da multiplicidade de a¢bes em saude bucal, ou seja, o conjunto am-
pliado e articulado de aspectos cirurgico-restauradores, educativos, preventivos
e promotores de saude (socioculturais, ambientais e econémicos), intitula-se
aqui atengdo odontoldgica.

Desta forma, o objetivo do presente capitulo é identificar como a atengado
odontoldgica a gestante deve ser efetivada no servico publico de satide e o valor
atribuido a essa pratica durante a pandemia da covid-19.

METODOLOGIA

Diante do exposto, estabeleceu-se a seguinte questdo norteadora:

+ Como deve ocorrer o atendimento odontoldgico a gestante durante
a pandemia da covid-197

Para responder a questdo de pesquisa, foi realizado o método de revisdo
integrativa da literatura. Esse método permite sintetizar informagdes e obter
conclusdes com base em um objetivo previamente estabelecido. A revisdo
integrativa da literatura é, dentre as revisdes, a de abordagem metodoldgica
mais ampla, pois permite a inclusdo de estudos experimentais e ndo experi-
mentais acerca do tema pesquisado para a construcio da revisdo. Ela fornece
aos profissionais de satde o acesso rapido a resultados relevantes de pesquisas,
permitindo a tomada de decisdes baseadas em evidéncias cientificas e trazen-
do maior criticidade sobre sua atuacio (WHITTEMORE e KNAFL, 2005; SOUZA,
SILVA e CARVALHO, 2010).
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Esta revisdo foi realizada em seis etapas: elaboracdo da questdo nortea-
dora; pesquisa na literatura, coleta de dados; estabelecimento dos critérios de
inclusdo e exclusdo; andlise critica dos estudos incluidos (categorizagdo dos
estudos); discussdo dos resultados: andlise e interpretagio dos dados, avaliagdo
dos estudos incluidos na revisio; e apresentacdo da revisdo (WHITTEMORE e
KNAFL, 2005).

O levantamento bibliografico foi realizado em setembro de 2021, e o pe-
riodo de inclusdo dos estudos foi entre marco de 2020 e setembro de 2021, nas
bases de dados Biblioteca Virtual em Satide (BVS), Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Satida (LILACS) e PubMed. Para o levantamento dos estudos,
foram utilizados os descritores Assisténcia Odontoldgica (dental care; atencién
odontoldgica), Gravidez (pregnancy; embarazo) e covid-19 nos idiomas portugués,
inglés e espanhol, sendo aplicado o operador booleano AND entre as palavras.
Os critérios de inclusdo utilizados para o levantamento bibliogréfico foram:
artigos completos em portugués, inglés ou espanhol, publicados desde o inicio
da pandemia da covid-19 e que tratassem da atengdo odontoldgica a gestante
no periodo pandémico. Os critérios de exclusdo foram artigos que retratassem
atencdo em iniciativa privada, revisdes sistematicas e estudos duplicados.

A selegdo dos estudos baseou-se em trés etapas sequenciais. Na primeira
etapa, foi realizada a selegdo pela leitura dos titulos das pesquisas, na segunda
foi efetuada a selecio pela leitura do resumo e na terceira foram selecionados
pela leitura do estudo na integra.

Inicialmente foram encontrados 75 estudos: 62 estudos na BVS, 3 na LILACS,
10 na PubMed. Desses, foram pré-selecionados 9 estudos pela leitura dos titulos
em cada base de dados: 7 estudos da BVS, 1 estudo da LILACS e 1 estudo da PubMed.
Apds a leitura dos resumos, foram excluidos 7 estudos que nio se enquadravam
nos critérios previamente estabelecidos, sendo todos da base BVS. A amostra
final resultante foi entdo composta por 2 estudos que foram analisados na in-
tegra: 1 estudo da LILACS e 1 estudo da PubMed. Abaixo, estd apresentado um
fluxograma do processo de sele¢do dos estudos revisados (Figura 1).
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Figura 1 - Fluxograma do processo de selecéo dos estudos
revisados, de acordo com a base de dados
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Para sistematizar as informagdes provenientes dos estudos analisados,
foi elaborado um quadro contendo os seguintes itens: titulo do estudo, autor
(ano), instituicdo proponente, classificacio do estudo, ponto de atencio a sadde,
modalidade de atenc¢do a saude, sintese das principais recomendagdes a saude
odontolégica da gestante (Figura 1).

RESULTADOS

Os dois estudos localizados foram publicados no ano de 2020. No que se
refere a classificacdo dos estudos, ambos eram oriundos de revisdo da literatu-
ra. Em relagdo aos pontos de atencio a satde odontoldgica, as recomendagdes
nos estudos pesquisados envolviam a atenc¢do primdria (modalidade remota,
teleconsulta), atengdo secunddria especializada (consultério odontoldgico) e
atencdo tercidria (hospitalar).

A modalidade da atengdo a satide odontoldgica da gestante presente nos
dois estudos foi direcionada para as principais estratégias de realizagdo da
educacdo e informagdo em satide durante a atual pandemia, com foco na subs-
tituicdo das consultas presenciais pela aten¢do remota, eliminando as chances
de contaminagdo do profissional e paciente pela covid-19. Ademais, dispuseram
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recomendagdes clinicas para as situacdes de necessidade de assisténcia presen-
cial a gestante.

0 estudo publicado pela Associagdo Latino-americana de Odontopediatria
(ALOP) apresenta riqueza de informagdes relativas a assisténcia odontolégica
a gestante durante o periodo pandémico. A institui¢do orienta que a triagem
de pré-atendimento odontoldgico seja realizada exclusivamente de maneira
remota, pois possibilita a facil avaliagdo e identificagdo dos casos de infec¢do
pelo novo coronavirus e o diagndstico odontoldgico, além de driblar os riscos
relacionados a contaminagio pela covid-19. Em situacdes de confirmacio para
0 novo coronavirus, é preconizado que a gestante seja encaminhada para ava-
liagdo e assisténcia interdisciplinar.

No tocante aos atendimentos presenciais, a ALOP orienta que sejam as-
sistidas somente as emergéncias e urgéncias odontoldgicas, contemplando as
situagdes clinicas de abscesso dentoalveolar localizado ou com sinais de disse-
minacg3o, pulpite irreversivel, pulpite reversivel com dor provocada, trauma
facial, sangramento gengival exacerbado e outras condi¢des que prejudiquem
a qualidade de vida e o bem-estar da gestante. Ainda nesse estudo destaca-se a
necessidade e importancia do cumprimento dos protocolos de biosseguranga, a
fim de prevenir a contaminagao pela covid-19 durante as consultas presenciais.

Os autores do primeiro estudo selecionado orientam ainda que as a¢des
de educagdo e prevengdo em satide sejam realizadas de maneira remota por
intermédio da teleconsulta, garantindo a continuidade da assisténcia mesmo
no periodo da atual pandemia. Além disso, buscam estender as orienta¢des para
o periodo pds-parto, empoderando as familias quanto as possiveis situacdes
enfrentadas nesse periodo. Dessa forma, destacam a importancia do estimulo
a pratica do aleitamento materno exclusivo (AME), mesmo em situacdes de in-
feccdo confirmada pela covid-19. Segundo os autores, ndo existem evidéncias
cientificas concretas disponiveis na literatura que suplantem a suspensdo do
AME em gestantes positivadas para SARS-Cov-2.

No entanto, medidas de seguranga, como a utilizacdo de méscaras durante
a amamentacdo e higienizagdo constante das maos sdo necessarias para prevenir
a contaminagdo do recém-nascido. Em situacdes de impossibilidade de parte
da mie na realizacido da amamentacdo, a extracdo, armazenamento e oferta do
préprio leite, ou ainda a busca de auxilio em bancos de leite humano podem
ser alternativas para a ndo introducdo de férmulas lacteas ao neonato. Por fim,
destacam a necessidade de desestimulo aos habitos de suc¢do nio nutritiva e,
em casos de decisdo familiar da manutenc¢io do hédbito, o empoderamento dos
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cuidadores quanto a adequada higiene da chupeta (aplicar spray de clorexidina
a0,12% e mergulhar o objeto em dgua fervente por 15 minutos).

0 segundo estudo analisado apresenta informacdes similares e comple-
mentares ao primeiro. Os autores também destacam a necessidade de realizagdo
de ac¢des de educacdo em saide de maneira remota, além do adiamento dos
atendimentos odontoldgicos eletivos e atendimento presencial somente em
emergéncia. Segundo Mann e colaboradores (2020), as situacdes consideradas
emergéncias odontoldgicas que requerem atendimento presencial sdo: trauma
dentdrio, abscesso ou celulite facial, dor provocada por fratura dentdria, carie
dentdria extensa ou restauracdo defeituosa, bidpsia cirurgica e remogao de
sutura. Ademais, salientam a importancia do respeito a todos os protocolos de
biosseguranga durante as consultas presenciais, a fim de evitar a infecgdo do
profissional e paciente.

Dentre elas, destacam-se: lavagem de maos com dgua e sabdo por 20 segun-
dos, utiliza¢do de dlcool gel, utilizagao de equipamentos de protegao individual
(mdscara N95, Sculos de protecio, avental descartdvel, luva de procedimento e
protetor facial), atendimentos em salas isoladas, com pressio negativa, utiliza-
¢do de isolamento absoluto, sugador de saliva de alta poténcia e ndo utilizagdo
de seringa triplice ou tomadas radiograficas intraorais para diagndstico. Por
fim, orientam que, em situacdes de confirmacido para a covid-19 apds os aten-
dimentos presenciais, que os profissionais de saide realizem monitoramento
da evolucio da doenca e medidas de isolamento social.

A seguir, encontra-se um quadro detalhado contendo as informagdes su-
pracitadas dos estudos analisados, divididas de acordo com o titulo, autor, ano
de publicagdo, instituicio proponente, classificacdo do estudo, ponto de atencio
a saude, modalidade de atengio a saude e sintese das principais recomendagdes
a saide odontoldgica da gestante (Quadro 1).
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Quadro 1 - Classificacdo dos estudos por titulo, autor (ano), instituicdo proponente, classificacdo do estudo,
ponto de atencdo & sadde, modalidade de atencéo & sadde, sintese das principais recomendacées

Sintese das

Instituicéo Classificacéo | Ponto de Modalidadede

Autor (ano) proponente do estudo atencéo a saude |atencao a saude principars .
recomendacées
Lineamientos . Atencao . . .~
d . Associagao - Lineamientos Associacao
€ manejo ) .y primdria . )
Latino- Asociacion . de manejo Latino-
materno- ) . . (modalidade ; . )
. . americana de Latinoamericana - materno-infantil | americana de
infantil en el L Revisdoda |remota)e . -
. Odontopediatria, |de ) A en el consultorio | Odontopediatria,
consultorio ) . ., |literatura |assisténcia .. .
- Equipe Odontopediatria - odontolégico  |Equipe
odontolégico S ) especializada ) e
. Interdisciplinar | (Lima, Peru) (L en tiempos de | Interdisciplinar
em tiempos de . (consultdrio . .
. covid-19 (2020) ‘. covid-19 covid-19 (2020)
covid-19 odontoldgico)
Considerations Considerations
for Pregnant Mann e for Pregnant Mann
Dental and UT Health School Dental and
colaboradores . colaboradores
Health Care (2020) of Dentistry Health Care (2020)
Workers amid Workers amid
covid-19 covid-19
Fonte: Os autores.
DISCUSSAO

Durante a pandemia da covid-19, a Rede de Atengdo Materno-Infantil passou por importante reorganizacio,
para que o acompanhamento do bindmio mae-bebé, ao longo do ciclo gravidico puerperal, ndo fosse comprometi-
do (BRASIL, 2020b). Do mesmo modo, a Rede de Atencdo em Saude Bucal, dadas as limitacées enfrentadas durante
nova organizagdo quanto aos grupos e situa¢des de prioridade para o atendimento presencial, desde os cendrios
epidemioldgicos mais limitados até os mais acessiveis (BRASIL, 2020a).
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Embora existam materiais presentes na literatura que permitem o empo-
deramento dos profissionais frente a assisténcia odontolégica a gestante durante
a pandemia da covid-19, como os estudos aqui incluidos na revisdo integrativa,
hd escassez de relatos que apresentem iniciativas adotadas nesse sentido, rea-
firmando a intensa dificuldade de padronizagdo de condutas baseadas em evi-
déncias cientificas para tal publico em especifico. No entanto, inimeros outros
estudos, ndo necessariamente direcionados ao universo puerperal, permitem
adaptar recomendagdes e iniciativas que potencialmente possam garantir a
qualidade da assisténcia materno-infantil durante a pandemia.

Assim como preconizado pelo primeiro estudo desta revisdo, os estudos
publicados por Dave, Seoudi e Coulthard (2020), Ghai (2020), Reforma e cola-
boradores (2020) e Trullols e Ausina (2020) reiteram os beneficios da triagem
odontoldgica e da covid-19 de maneira remota. De acordo com os autores, esta
modalidade de pré-atendimento permite rastrear sintomas recentes da covid-19,
identificar chances de contato prévio com pessoas suspeitas ou confirmadas
para a doenga e realizar diagndstico odontoldgico por intermédio de questio-
namentos direcionados e fotografias da cavidade bucal do paciente.

No escopo da pandemia da covid-19, a teleodontologia surgiu como uma
solugdo inovadora para a manutengio da assisténcia odontoldgica. Através do
uso de tecnologias digitais foi possivel realizar inimeras atividades assistenciais
que incluem a teleconsulta, telediagnéstico, telerradiologia, telemonitoramen-
to, educacdo em satide e a¢des de preventivas (GHAI, 2020), corroborando com
as recomendagdes presentes nos dois estudos incluidos na revisdo integrativa
aqui apresentada, no que diz respeito as utilidades da modalidade remota de
assisténcia.

Em relagdo ao atendimento presencial, é de consenso entre os estudos
localizados, incluindo os da revisdo integrativa, que os atendimentos eletivos
devam ser postergados para momento oportuno (pés-pandemia) e que somente
as emergéncias odontoldgicas necessitam ser assistidas presencialmente. Essa
conduta é justificada quando se leva em conta a escassez de leitos hospitalares
devido a pandemia da covid-19, sendo fundamental garantir a assisténcia as
emergéncias odontoldgicas a fim de evitar a demanda e sobrecarga de niveis
maiores de complexidade de atenc¢io a satde (DAVE; SEOUDI; COULTHARD,
2020; FALAHCHAI; HEMMATI; HASANZADE, 2020; GHAI, 2020; REFORMA et al.,
2020; TRULLOLS; AUSINA, 2020).

Sabe-se que a assisténcia odontoldgica envolve inspecio e intervengdes
diagndsticas e terapéuticas da regido orofaringea, com potencial producdo de
aerossdis, colocando a equipe de satde bucal e os pacientes assistidos em situagdo
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delicada a respeito da chance de contaminagdo por SARS-CoV-2 (FALAHCHAL
HEMMATTI; HASANZADE, 2020). Assim, visando prevenir as chances de contami-
nagado durante a assisténcia presencial, a literatura levantada apresenta orienta-
¢Oes sobre a biosseguranca da assisténcia que complementam as apresentadas
nos estudos da ALOP (2020) e de Mann e colaboradores (2020). Sdo elas: evitar
realizar atendimentos que produzam aerossdis, preferir por métodos quimio-
mecanicos para remogdo de tecido cariado em detrimento ao com caneta de
alta rotagdo, substituir as radiografias intraorais - podem estimular secre¢des
e tosse — por exames extraorais, como a radiografia panorimica e a tomografia
computadorizada e sempre solicitar que o paciente realize bochecho prévio
ao atendimento com peréxido de hidrogénio a 1% ou diéxido de povidona a
0,2%, pois o virus da covid-19 é sensivel a oxidagdo realizada por estes agentes
(FALAHCHAI; HEMMATI; HASANZADE, 2020).

Ainda no escopo da assisténcia odontoldgica presencial, é fundamental
que seja realizado monitoramento do profissional acerca da possibilidade de
contaminacio pela covid-19, como recomendam Mann e colaboradores (2020)
e reforcam Falahchai, Hemmati e Hasanzade (2020) e Ghai (2020).

No contexto da assisténcia frente ao aleitamento materno, assim como
recomendado pelos autores do primeiro estudo da revisdo integrativa, é orien-
tado que a pratica seja estimulada mesmo em situagdes suspeitas ou confirma-
das para a covid-19, pois ndo existem evidéncias cientificas que comprovem
a transmissdo do virus pelo leite humano e justifiquem sua suspensdo. Nao
obstante, a amamentagdo é responsavel pela nutri¢do dos neonatos e protecdo
contra morbidade, mortalidade, doengas infecciosas, alergias e diarreias. Por
meio dessa prética, o recém-nascido recebe da mée colostro rico em imunoglo-
bulinas, lactoferrina, lisozima e citocinas que modulam seu sistema imunoldgico
em desenvolvimento, fortalecendo-o. No entanto, é necessario que a puérpera
realize medidas para a protecio contra as goticulas expelidas ao respirar, falar
ou tossir préximo do neonato, como a utilizagdo de mascaras e realizagdo de
lavagem de mdos. Ademais, quando a puérpera optar por extrair o leite e ofe-
recer em outro momento ao recém-nascido, é contraindicado que compartilhe
os equipamentos de extracdo do leite com outras nutrizes (LUBBE et al., 2020;
ASOCIACION LATINOAMERICANA DE ODONTOPEDIATRIA, 2021).

A inclusdo de préticas assistenciais frente ao aleitamento materno durante
o periodo puerperal favorece o sucesso dessa prética. Por essa razdo, sdo ne-
cessarios esfor¢os conjuntos, exercidos por uma equipe multiprofissional que
contemple a figura do cirurgido-dentista para empoderar a mulher e sua rede de
apoio durante a pandemia da covid-19, motivando-a na pratica do aleitamento
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materno exclusivo. Sabe-se que quanto maior a duragdo da amamentagao,
menores sdo as chances de as criangas desenvolverem habitos de suc¢do ndo
nutritiva, como o uso de chupeta que, por sua vez, interfere negativamente na
maturagdo do sistema estomatognatico e estd relacionada a menores taxas de
aleitamento materno aos 12 meses de vida (ANDRADE et al., 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

As préticas de aten¢do a sadde bucal em tempos da pandemia de covid-19
sofreram enfrentamentos e importantes desafios, os quais alteraram significa-
tivamente o processo de trabalho do cirurgido-dentista e equipe auxiliar.

Especificamente em relagdo a atencdo odontoldgica para a gestante, o
presente estudo evidenciou a necessidade de manutengdo remota de praticas
de prevencio e educacdo em satude durante a pandemia, além dos cuidados
essenciais e obrigatdrios para o atendimento presencial as emergéncias odon-
toldgicas, o que sugere que o cuidado a saude bucal do bindmio mae-bebé estd
sendo tratado como prioridade nos servigos publicos de saude.

SUGESTAO PARA LEITURA COMPLEMENTAR
E FIXACAO DO CONTEUDO

De forma complementar as informagdes compiladas no presente capitulo,
sugere-se a leitura das sessdes direcionadas as gestantes do Guia de orientagdes
para atengdo odontoldgica no contexto da covid-19 - 22 Edi¢dao (BRASIL,
2022). 0 documento foi publicado pelo Ministério da Satde, com contribui¢io do
Conselho Federal de Odontologia (CFO), e atualiza a definigdo e organizagdo da
assisténcia odontoldgica nas redes de atengdo primaria, secundadria e terciaria,
além de aperfeicoar as acdes de teleorientacgdo e telemonitoramento.

Ademais, sugere-se a realiza¢do do curso Cuidado em saude bucal para
gestantes e puérperas, disponibilizado gratuitamente pelo UNA-SUS pelo link:
https://www.unasus.gov.br/cursos/curso/46401. O curso, além de auxiliar na
capacitacio profissional acerca da assisténcia odontoldgica as gestantes e puér-
peras, possibilita a fixacdo do contetido aprendido por intermédio da realizagdo
de atividades (casos clinicos) direcionados as situacdes clinicas do dia a dia das
equipes de saude bucal.
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INTRODUCAO

A pandemia da covid-19 e a satde mental de profissionais de sadde

Comparando-se 0 SAR-CoV-2 com outros coronavirus que impactaram
nossa histéria recente, como o da Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SARS)
e o da Sindrome Respiratdria do Oriente Médio (MERS), o0 novo coronavirus
possui transmissibilidade alta. Tal fato faz com que esse virus seja uma grave
ameaca a saude publica (OLIVEIRA et al., 2020).

A Organizagdo Mundial de Sadde (OMS) afirma que a “sadde é um estado
de completo bem-estar fisico, mental e social e ndo apenas a mera auséncia
de doenga ou enfermidade”. Sendo assim, a saide mental é fundamental para
a capacidade coletiva e individual da construcdo de pensamentos, emogdes,
interacdo e gozo da vida como um todo. No que tange a situaco atual global, o
aumento da demanda dos servigos da drea da satide somado a perda de controle
sobre os acontecimentos acarreta sensacdo de vulnerabilidade que se associa ao
medo, gerando grandes consequéncias no funcionamento psiquico e cognitivo
dos profissionais. Isso causa elevagdo do nivel da carga emocional no ambiente
de trabalho, gerando desgaste fisico e mental. Segundo o estudo, é possivel veri-
ficar que, diante da pandemia, a presenca de estresse e de sintomas psicoldgicos
influencia no trabalho dos profissionais da satde, na sua maneira de perceber
a situacdo estressora e na sua forma de enfrenta-la (LOSS et al., 2020).

Sendo assim, este capitulo tem como objetivo geral identificar quais foram
as estratégias de enfrentamento (coping) utilizadas por profissionais da saide
para lidar com o estresse gerado pela pandemia da covid-19.
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Os programas de Residéncia Multiprofissional em Saude

Além dos profissionais efetivos dos servigos de saude, os residentes multi-
profissionais também estdo atuando na linha de frente da covid-19. A residéncia
multiprofissional em sadde, instituida no Brasil em 2005, é definida como uma
modalidade de ensino de pds-graduacio lato sensu, voltada para a educagdo em
servico e destinada as categorias profissionais que integram a drea de sauide,
exceto a médica.

As Residéncias Multiprofissionais em Saide (RMS) foram introduzidas
e regulamentadas pela promulgacdo da Lei n. 11.129, de 30 de junho de 2005
(BRASIL, 2005). Os programas de residéncia sdo orientados pelos principios e
diretrizes do Sistema Unico de Satide (SUS), com base nas necessidades e reali-
dades locais e regionais, além de abrangerem as profisses da drea da saide, a
saber: Biomedicina, Ciéncias Bioldgicas, Educagao Fisica, Enfermagem, Farmdcia,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Medicina Veterinaria, Nutri¢do, Odontologia,
Psicologia, Servigo Social e Terapia Ocupacional, conforme cita a Resolugdo do
Conselho Nacional de Satide (CNS) n. 287/1998 (BRASIL, 1998).

Como politica publica, baseia-se na aprendizagem significativa e na re-
flexividade das préticas em acdo na rede de servigos e, por conseguinte, na
problematizacdo da realidade. O programa busca a construgdo e reconstrugdo
do conhecimento. Este, por sua vez, constitui-se, neste caso, pelas experiéncias
cotidianas dos profissionais de satde, os quais, por meio da problematizacio,
sdo estimulados a refletir, agir e novamente, questionar as praticas de sadde
(SILVA et al. 2016).

A atuacdo da atencéo primdria a saude no
contexto da pandemia da covid-19

Em Ponta Grossa, cidade de médio porte localizada no estado do Parana,
os residentes multiprofissionais atuam na atencdo primadria a saide e cumprem
uma parcela da sua carga hordria semanal nas unidades de sadde (24 horas) do
municipio. Eles foram os primeiros profissionais da aten¢do primaria a atua-
rem diretamente na realiza¢do dos testes rdpidos utilizados para diagnéstico
do novo coronavirus.

Barbara Starfield, professora e pesquisadora da Universidade Johns Hopkins,
nos Estados Unidos, define a Aten¢do Primaria em Satde (APS) como o primeiro
nivel de assisténcia dentro do sistema de satde, caracterizando-se pela longitu-
dinalidade e integralidade nas ag¢des, acrescidas da coordenagio da assisténcia,
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da atengdo centrada na pessoa e na familia, da orientagdo comunitaria das agdes
e da existéncia de recursos humanos com atitude cultural voltada para a APS.

No Brasil, desde os anos 1920 até a atualidade, assiste-se a vdrias tenta-
tivas de se organizar a APS. O marco mais importante da APS ocorreu quando
da implantacdo do Programa Satide da Familia (PSF), influenciado por aborda-
gens internas e externas de cuidados primdrios, apresentando-se como uma
proposta mais abrangente de APS. Em decorréncia das suas potencialidades, o
PSF passou a ser reconhecido como Estratégia Satde da Familia (ESF) por sua
capacidade de orientar a organizagdo do sistema de saude, buscar respostas
para todas as necessidades de satde da populagdo e contribuir na mudanca do
modelo assistencial vigente (ARANTES; SHIMIZU; MERCHAN-HAMANN, 2016).
Em tempos de pandemia, ndo seria diferente, pois a ESF oferece atendimento
resolutivo com grande potencial de identificacdo precoce de casos graves que
devem ser manejados em servigos especializados. Considerando a existéncia de
fase de transmissao comunitaria da covid-19, é imprescindivel que os servicos
de ESF trabalhem com abordagem sindrémica do problema, ndo exigindo mais
a identificagdo do fator etiolégico por meio de exame especifico (BRASIL, 2020).

Caracteristicas importantes devem ser ressaltadas como de alto potencial
para o sucesso no enfrentamento da covid-19, como a cobertura territorial,
o vinculo dos profissionais de saiide no acompanhamento longitudinal das
familias, a complexidade do cuidado multifacetado préprio da atencio basica,
envolvendo os determinantes sociais da satude, a vigildncia em satdde da drea
de abrangéncia, a identificacdo de usudrios e dreas vulneraveis e o acompa-
nhamento de pacientes idosos e com doengas cronicas (PEIXOTO et al., 2020).

Segundo o Ministério da Satde (MS), cabem a APS o acolhimento dos casos
suspeitos e confirmados de covid-19, o monitoramento clinico destes usudrios,
o diagnéstico, a notificagdo dos casos, as orientagdes quanto as medidas de
prevencdo comunitaria, o teleatendimento e o apoio a vigilancia sanitéria e
epidemioldgica (BRASIL, 2020).

Estratégias de enfrentamento utilizadas pelos
profissionais de sadde na pandemia

O conceito de estratégias de enfrentamento, mais empregado na literatura
e aceito na comunidade cientifica, é compreendido como o conjunto de medidas
intencionais, cognitivas e comportamentais adotado pelas pessoas para adap-
tar-se a diferentes circunstancias estressantes com o propédsito de minimizar
sua susceptibilidade e retornar ao seu estado anterior (SAVOIA, 1999). Em geral,
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as estratégias de enfrentamento podem estar focalizadas no problema ou na
emocio e estdo envolvidas com o estresse.

Segundo esse mesmo autor, o processo de estresse desencadeia estratégias
de enfrentamento, também definidas como “coping”. Conforme elucidam Lazarus
e Folkman (1980; 1984; 1985), o coping é uma variavel individual representada
pelas formas como as pessoas comumente reagem ao estresse, determinadas por
fatores pessoais, exigéncias situacionais e recursos disponiveis. O seu significado
se aproxima de as expressdes “lidar com” ou “enfrentar”, ou seja, habilidades
para lidar com ou enfrentar situagdes de estresse.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, misto, com métodos qualitativos e quan-
titativos. Foram elencados todos os residentes multiprofissionais do Programa
de Sadde Coletiva da Fundagdo Municipal de Satide de Ponta Grossa e todos os
preceptores do programa que atuam exclusivamente na APS.

A fungdo de preceptor caracteriza-se por supervisdo direta das atividades
préaticas realizadas pelos residentes nos servicos de satide em que se desenvolve
o0 programa, exercida por profissional vinculado a institui¢do formadora ou
executora, com formagdo minima de especialista.

Foram excluidos todos os profissionais que ndo responderam ao ques-
tiondrio e ndo assinaram o termo de consentimento livre e esclarecido. Sendo
assim, dos 114 profissionais de sadde, 69 estdo incluidos no estudo.

Com relagdo ao questiondrio, ele foi elaborado e dividido em quatro se¢des,
sendo elas: Se¢do 1: Cinco questdes referentes a identificagdo do profissional e
seu perfil sociodemografico; Secdo 2: Nove questdes referentes a atuagdo pro-
fissional e 2 pandemia da covid-19; Secdo 3: Quatro questdes referentes a sadde
fisica e mental dos profissionais; e Se¢do 4: Inventario de estratégias de coping
de Folkman e Lazarus. Os itens do questiondrio foram precedidos da seguinte
frase: “Quando penso no meu trabalho e na pandemia da covid-19 nesses ultimos
14 dias...”, seguida da relagdo de itens.

Devido as consequéncias da pandemia e atendendo as medidas de isola-
mento social, o instrumento utilizado para a coleta dos dados foi elaborado por
meio da Plataforma Formuldrios Google e foi divulgado via internet, por meio
de um aplicativo de rede social, o WhatsApp.
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Foram escolhidos dois momentos para divulgacdo da pesquisa. Na primeira,
dia 14 de agosto de 2020, o link de acesso a pesquisa foi enviado pela coordenagdo
do programa de residéncia para os grupos de residentes e preceptores, para
que o link chegasse a 100% dos interessados. Ja no dia 21 de setembro de 2020,
o link foi enviado pelo pesquisador, individualmente, para cada participante.
O questiondrio ficou disponivel para resposta por 42 dias seguidos.

A andlise quantitativa foi efetivada por meio de estatisticas descritivas,
com o objetivo de tragar o perfil sociodemogriéfico e fazer o levantamento das
estratégias utilizadas. Foram calculadas as médias, a frequéncia e os percentu-
ais. Os programas utilizados foram: o préprio Formularios Google e o programa
Excel for Windows. As informacdes qualitativas foram agrupadas conforme suas
semelhangas e discutidas a luz da literatura vigente.

Vale ressaltar que o estudo obedeceu a todos os aspectos éticos e legais de
pesquisa, recebendo aprovacio pelo Comité de Ftica em pesquisa da Universidade
Estadual do Centro Oeste (UNICENTRO - CAMPUS IRATI), por meio do parecer
CAAE n. 35394620.8.0000.8967.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Apds o envio do questiondrio aos 114 profissionais (84 residentes e 30
preceptores), foram obtidas 69 respostas (73,6%), sendo 56 (81,2%) respostas
dos profissionais residentes e 13 (18,8%) respostas dos preceptores. Os resul-
tados da pesquisa foram apresentados em ordem, conforme as se¢des contidas
no questionario.

Em relagdo aos dados sociodemogrificos, a média de idade dos participan-
tes foi de 28,7 anos, sendo a idade minima 21 e a mdxima 55 anos. Eram do sexo
feminino 61 (88,4%) participantes e oito (11,6%) do sexo masculino, 43 (62,3%)
estdo solteiros, 16 (23,2%) casados e 10 (14,5%) em unido estavel, 51 (73,9%) ndo
tém filhos. Quando questionados sobre sua religido, 39 (56,5%) afirmam ser ca-
télicos, 16 (23,2%) referem nio seguir nenhuma religido, sete (10,1%) seguem
o espiritismo, seis (8,7%) se declaram protestantes ou evangélicos e um (1,4%)
professa a umbanda e o candomblé.

Ao realizar a andlise desses dados, ndo se pode ignorar a diferenga noté-
ria entre o nimero de profissionais de sexo feminino em relagdo aos do sexo
masculino. No setor da satde, a participagdo feminina chega a quase 70% do
total, com 62% da forga de trabalho das categorias profissionais de nivel supe-
rior, chegando a 74% nos estratos profissionais de niveis médio e elementar.
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Embora a maioria das profissdes tenha surgido historicamente com as mulhe-
res, é prudente registrar também que profissdes tradicionalmente masculinas,
como médico, odontélogo e médico veterindrio estdo cada vez mais femininas
(WERMELINGER et al., 2010).

Em relagdo as profissdes dos participantes da pesquisa, os profissionais
da enfermagem aparecem em maior nimero. Esse fato pode ser decorrente
de trés situagdes: 1 - Maior nimero de vagas para os enfermeiros no edital
do programa de residéncia; 2 - A preceptoria do programa, pois a maioria dos
profissionais responsaveis diretamente pelos residentes sdo enfermeiros; e
3 - Devido a demanda e a competéncia desses profissionais, pois depois dos
técnicos e auxiliares de enfermagem sdo a categoria em maior numero no se-
tor satide. No Brasil, mais da metade dos profissionais da satide sdo da drea da
enfermagem (MARINHO et al., 2019).

Com relac¢io direta a covid-19, desde o inicio da pandemia 33 (47,8%) de
todos os tipos de profissionais sofreram algum tipo de constrangimento ou
violéncia relacionados ao seu trabalho. Segundo Aydogdu (2020, p. 2):

os trabalhadores da saide vém sendo vistos pela populagdo nio
como solugdo para resolver a pandemia, mas como foco de conta-
minagio da doenga.

Profissionais de sadde, que ja vinham sofrendo com atos de violéncia
dentro dos locais de trabalho, apds o surgimento da covid-19 passa-
ram a ser vitimas também de agressdes extramuros.

Ao analisar os dados, é possivel notar que 46 (66,7%) dos profissionais ndo
se sentem seguros com os equipamentos de protecdo individual fornecidos pela
instituicdo e 51 (73,9%) ja foram contaminados, tém algum familiar ou conhecem
algum amigo, vizinho ou colega de trabalho contaminado pelo virus da covid-19.

Ao tratar da sadde fisica e mental desses profissionais no contexto da pan-
demia, 36 (53,6%) deles referiram possuir plano de sadde, e 53 (76,8%) declararam
ndo apresentar nenhum tipo de doenga preexistente. Ao serem questionados
sobre 0 apoio ou suporte emocional fornecido pela institui¢do naquele momento,
53 (76,8%) profissionais negam ter recebido algum tipo de acompanhamento, 55
(79,7%) ndo faziam nenhum acompanhamento psicoldgico antes da pandemia e
14 (20,3%) afirmaram ter iniciado algum tipo de acompanhamento psicoldgico
durante a pandemia.

Diante da covid-19, o medo do desconhecido, a instabilidade de protoco-

los, a auséncia de cura, a sobrecarga de trabalho, a falta de materiais, a falta
de leitos hospitalares, o risco de contaminagio, o risco de contaminar amigos
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e familiares, o isolamento social, o constante quadro de vigilancia e alerta e o
sentimento de vulnerabilidade e impoténcia podem levar os profissionais de
saude a quadros psicopatoldgicos. A pandemia do novo coronavirus (Sars-CoV
2) funciona como um poderoso gatilho para quadros de transtorno de estresse
agudo, transtorno de estresse pds-traumatico, depressdo, insénia, irritabilidade,
raiva e exaustdo emocional (OLIVEIRA et al., 2020). Foi por esse motivo que o
instrumento apresentado nesta pesquisa identificou quais as estratégias e fatores
de coping foram mais utilizados pelos participantes (Tabela 1 e 2).

Tabela 1 - Estratégias de Coping mais e menos utilizadas
pelos profissionais em Ponta Grossa, 2020

Estratégias mais Estratégias menos
- % T %
utilizadas utilizadas

De alguma forma Enfrentei como um
Confronto extravasei meus 1,73 | grande desafio,fiz algo 0,85
sentimentos muito arriscado
Afastamento Procurei encoptrarNO 1.79 Fiz como se nada tivesse 0,57
lado bom da situagéo acontecido
Analisei mentalmente o i bl G 68 G
Autocontrole . 2,21 |soubessem da verdadeira |1,04
que fazer e o que dizer o
situacao
Conversei com outra(s)
pessoa(s) sobre o Procurei aiuda
Suporte Social problema, procurando 2,05 ureta) 0,92
. profissional
mais dados sobre a
situacao
s e Compreendi que o
A M .
SO de € crlthgel, me 1,91 |problema foi provocado |0,94
responsabilidade |repreendi .
por mim
Desejei que a situagdo
. acabasse ou que 2,4 | Dormi mais que o normal
Fuga e esquiva % 0,82
de alguma forma
desaparecesse
Me concentrei no que . Pt
~ . . Busquei nas experiéncias
Resolucdo de deveria ser feito em Y
: . 1,89 |passadas uma situagdo 1,24
problemas seguida, no préximo -
similar
passo
Rea.v:.;lhac;ao Rezei 2,15 |Encontrei novas crengas | 0,52*
positiva

* Estratégia de menor média, ** Estratégia de maior média

Fonte: Os autores.
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Tabela 2 - Fatores mais utilizados para o enfrentamento
da pandemia, Ponta Grossa, 2020.

Autocontrole 9,86
Reavaliacdo Positiva 9,35
Fuga e Esquiva 8,86
Resolucio de Problemas 8,17
Suporte Social 7,91
Afastamento 6,31
Confronto 5,63
Aceitagdo de responsabilidade | 4,48

Fonte: Os autores.

As estratégias de enfrentamento, para Lazarus e Folkman (1980; 1984;
1985), podem ser classificadas em dois tipos, segundo sua funcio: estratégias de
enfrentamento focalizadas no problema (resolugio de problemas e confronto)
e estratégias de enfrentamento focalizadas na emogéo (suporte social, autocon-
trole, reavaliagdo positiva, aceitagdo de responsabilidade, afastamento, fuga e
esquiva) (SAVOIA, 1999).

O fator autocontrole foi o mais utilizado pelos profissionais. Esse fator
envolve estratégias de esfor¢o e empenho direto do individuo, na tentativa de
conter ou controlar a emocgido advinda do problema. O sujeito busca a elimina-
¢do dos impulsos e conscientizacdo de seus sentimentos para ndo permitir a
influéncia das emogGes conflitantes. Ha, portanto, rigidez e controle frente a
determinada situagdo de conflito. Deve-se ainda ndo fazer nada apressadamente
ou seguir um primeiro impulso (WILHELM, 2014). Dentro desse fator (Tabela
1), o item mais utilizado foi “Analisei mentalmente o que fazer e o que dizer”.

Na 4rea da saude, é fundamental que todos os profissionais reflitam e
tenham propriedade sobre suas atitudes. Nas urgéncias e emergéncias, por
exemplo, o profissional ndo pode deixar que a emogao sobressaia acima de
suas a¢des. Em tempos de pandemia, ndo seria diferente. O fato de trabalhar
com o até entdo desconhecido virus pode gerar muitas duvidas e incertezas ao
profissional, no entanto, com o aumento da demanda e procura dos servicos de
satde, ter que atender e orientar toda a populac¢do sobre a forma de transmis-
sdo do novo coronavirus, o tratamento e os cuidados em geral pode ter feito
com que tal profissional tentasse manter o controle da situagdo. Afinal, se os
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préprios profissionais de saide perdem o controle e ndo dominam o assunto,
o0 que sera da populagdo?

O segundo fator mais utilizado foi a reavaliagdo positiva. Esse fator
refere-se as estratégias cognitivas para aceitagdo da realidade pelas quais o in-
dividuo tenta encontrar alguns aspectos que amenizem a situa¢do ou centra-se
nos aspectos positivos dela, a fim de diminuir a carga emotiva do acontecimento
e assim redimensionar o estressor. Embora essa estratégia esteja centrada na
emogao, ela antecede a agdo e pode contribuir para o enfrentamento da situacdo
estressora (WILHELM, 2014). O item com maior média dentro desse fator foi:
“rezei”, seguido de “redescobri o que é importante na vida”.

A religido é uma expressdo da espiritualidade, a qual se caracteriza por
sentimento pessoal que estimula um interesse pelos outros e por si mesmo; um
sentido de significado da vida, capaz de fazer suportar sentimentos debilitantes
de culpa, raiva e ansiedade. Na atualidade, diante da pandemia, a espiritualidade
traz esperanga, resiliéncia, reflexdo a respeito do processamento de resultado
positivo para a covid-19 e a disposi¢do dos meios internos para o enfrenta-
mento, percepc¢do de reencontro das relagdes interpessoais, reconhecimento
da fragilidade e vulnerabilidade individual e coletiva (LOSS et al., 2020). Ao se
deparar com o isolamento ou o distanciamento social, a necessidade de ficar
longe das pessoas que se ama, para protec¢io de todos e a percepg¢do da finitude
da vida diante da doenga, o item: “redescobrir o que realmente é importante”
faz todo sentido.

Em terceiro lugar, ficou o fator fuga e esquiva. Dentro dessa categoria,
a estratégia “Desejei que a situagdo acabasse ou que de alguma forma desapa-
recesse” foi a que apresentou a maior média de todo o questiondrio. Esse fator
demonstra que os profissionais tentam escapar do problema de forma ilusé-
ria, minimizando a gravidade da situagdo. Esse envolvimento emocional com
a realidade estressante pode levar a utilizagdo de mecanismos defensivos de
distanciamento da realidade, que sdo pouco efetivos para o gerenciamento ou
resolucdo do estresse (HIRSCH, 2015). Desejar que o virus da covid-19 simples-
mente desaparecesse seria uma utopia para o momento que estamos vivendo.

Resolugio de problemas, suporte social e afastamento foram os fatores
emocionais menos utilizados. As estratégias centradas na resolugao de proble-
mas envolvem elaboracio de esforcos, planos e agdes alternativas com o intuito
de resolugio da situagdo. Naquelas envolvidas no suporte social, o individuo
encontra apoio nas pessoas e no ambiente. Esse fato, vai ao encontro do que
alguns profissionais relataram, ao responder que procuraram apoio psicolégico
apds o inicio da pandemia.
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Finalmente, no fator afastamento, as estratégias s3o de negacdo do sen-
timento de medo ou ansiedade oriundos da situacio estressante. O individuo
tenta esquecer a verdade, recusando-se a acreditar que a situagdo exista, que
esteja acontecendo (WILHELM; ZANELLI, 2014). “Procurei encontrar o lado bom
da situa¢do” foi o coping mais utilizado dentro desse fator.

As duas estratégias menos utilizadas pelos residentes e preceptores foram
o confronto e a aceitagdo de responsabilidade, respectivamente. Entre esses
fatores, os itens com maiores médias foram: “de alguma forma extravasei meus
sentimentos” e “me critiquei, me repreendi”.

Como a pandemia ocorreu inesperadamente e atingiu o mundo todo de
maneira sem precedentes, é compreensivel que o dltimo fator utilizado pelos
profissionais seja a aceitacdo de responsabilidade. Apesar de necessitarem
autocontrole para atuar no dia a dia, eles entendem que nio sdo culpados pelo
caos que se tornou o sistema de saide naquele momento.

Diante desses resultados, consideramos que a atual situa¢do da pandemia
traz medo e incertezas a toda a sociedade e especialmente aos profissionais
que atuam na linha frente desse problema. A pandemia da covid-19 ensina o
quanto hd de vulnerabilidades e que a resiliéncia para os profissionais de saude
é importante. Além disso, considera-se importante ofertar atendimento psico-
16gico e cuidados em satide mental para os profissionais de sadde de modo que
se minimizem, ou mesmo haja interveng¢des que absorvam os impactos afetam
a saide mental desses profissionais.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo possibilitou a identificagdo das estratégias de coping mais
utilizadas pelos residentes e preceptores do programa de residéncia multipro-
fissional em saude coletiva no municipio de Ponta Grossa-PR.

Observou-se que a maioria dos profissionais s3o do sexo feminino, tém
religido definida e que a enfermagem ¢é a categoria profissional dominante no
estudo. Quanto aos dados relacionados diretamente a pandemia da covid-19,
os participantes relataram nao se sentirem seguros com os equipamentos de
protecdo individual disponibilizado pelos gestores, ja terem se contaminado ou
conhecerem alguém préximo contaminado com o virus e ndo estarem satisfeitos
com as atividades que estdo desenvolvendo em tempos de pandemia.

Outra questdo presente nesta pesquisa é o reconhecimento da atuagdo dos
residentes multiprofissionais na linha de frente contra a covid-19 e a percepgido
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de que esses profissionais, junto com os demais trabalhadores da satide, tém sido
alvo de grande estresse neste periodo. Ao aplicar o instrumento desenvolvido por
Folkman e Lazarus (1980; 1984; 1985), percebeu-se que as estratégias de coping
mais utilizadas pelos profissionais sdo as estratégias centradas na emogao, sendo
a mais utilizada a estratégia de autocontrole seguida da reavaliagdo positiva.
As estratégias menos utilizadas foram as estratégias centras no problema, o
confronto e a aceita¢do de responsabilidade.

E importante considerar que, apesar de crescente, até o momento existe
pouca discussao cientifica sobre o fator saide mental e a atua¢do dos profissionais
frente a pandemia da covid-19. As consequéncias dessa pandemia ainda estdo
longe de ser definidas. Por esse motivo, é importante considerar a pandemia
como um gatilho para problemas psiquicos desses profissionais e investir em
estudos que visem a promogao, a prevencio e a recuperacio de saude mental
desses trabalhadores.

Para finalizar, vale ressaltar que, ao longo do desenvolvimento deste
trabalho, varios estudos e pesquisas foram publicados sobre o tema. O nimero
de casos confirmados e dbitos pela covid-19 no Brasil e no mundo continuam
evoluindo. Sendo assim, segue o desejo de que, além da identificacdo dessas
estratégias, a discussdo destes dados possa auxiliar a comunidade cientifica a
elaborar protocolos de atendimento a esses trabalhadores.
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PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL
EM SAUDE COLETIVA: RELATO DE EXPERIENCIA
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INTRODUCAO

No contexto do Sistema Unico de Satide (SUS), a Atencio Primdria a Satde
(APS) atua como a porta de entrada dos usudrios, com papel fundamental na
resposta global frente a surtos e pandemias, atuando como ordenadora do cui-
dado e do fluxo de usudrios nos servicos. No cendrio atual, a APS assume papel
resolutivo em casos leves de covid-19, garante a identificagdo precoce de casos
graves e o rdpido encaminhamento, coordenando o cuidado em todos os niveis
de atencdo a saude.

No municipio de Ponta Grossa-PR, um modelo preditivo da ocorréncia
de casos de covid-19 demonstrou que a incidéncia cumulativa de casos nos
primeiros 44 dias da doenca foi menor que em grandes centros, prevendo um
pico de casos em cerca de 120 dias apds o primeiro caso, que ocorreu em final
de julho de 2020. Entretanto, o municipio atingiu o pico da primeira onda de
casos no final de setembro de 2020, seguido de uma diminui¢do do niimero de
casos confirmados ao dia, apresentando uma nova crescente em dezembro de
2020, atingindo os maiores nimeros de mortes didrias em marco de 2021 (PONTA
GROSSA, 2021). Na sequéncia, com o inicio da vacinagdo contra a covid-19, ape-
sar dos novos recordes de numeros de caso didrios em maio de 2021, as mortes
foram diminuindo de maneira gradativa. Em 2022, com a disseminagdo da va-
riante dmicron, o municipio apresentou mais de mil novos casos diagnosticados
diariamente, porém sem reflexo direto na quantidade de dbitos pela doenga,
devido a eficiente campanha de vacinacio (PONTA GROSSA, 2022).

Desde o inicio da pandemia da covid-19, a prefeitura de Ponta Grossa
também instituiu medidas publicas e nos servicos de saude para a prevencdo
e enfrentamento de casos de covid-19 na APS, conforme preconizado pelo
Ministério da Satde. Foram reforcadas orientagdes para higienizacdo das maos
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com agua e sabdo, adotou-se a disponibilizacdo de dlcool 70% na porta de en-
trada, distanciamento social e limitacdo da entrada de pacientes, além do uso
obrigatdrio das mascaras, de acordo com o decreto n. 17.395, de 12 de junho de
2020, em todo o municipio (PONTA GROSSA, 2020). Entretanto, a principal mu-
danca consistiu na limitagdo dos atendimentos eletivos realizados nas Unidades
Bésicas de Satude (UBSs), sendo priorizados casos de urgéncia e emergéncias
médicas e odontoldgicas. Nesse contexto, os profissionais do programa de resi-
déncia multidisciplinar do municipio participaram ativamente da organizagao
do processo de trabalho da APS, conforme preconizado pela agdo estratégica
Brasil Conta Comigo - Residentes na Area de Satde (BRASIL, 2020).

O Programa de Residéncia em Saude Coletiva do municipio de Ponta
Grossa promove a inser¢do de profissionais residentes em diferentes dreas na
Atencdo Primdria a Sadde, como Odontologia, Enfermagem, Medicina Veterindria,
Farmacia, Assisténcia Social e Educacio Fisica, tendo em vista que a APS é de-
senvolvida por meio de praticas de cuidado integrado realizadas por equipe
multiprofissional. A atuagdo dos residentes é regulamentada pela Lei Federal
n. 11.129, de 30 de junho de 2005 como modalidade de ensino de pés-graduagido
lato sensu, que atua junto a equipe em manejo ao paciente, estando inserida
também na linha de frente e combate a covid-19 (BRASIL, 2020).

Dessa forma, o presente capitulo buscou apresentar o relato de experiéncia
de residentes do municipio de Ponta Grossa a respeito do impacto da pandemia
da covid-19 na sua rotina de trabalho, apresentando as principais dificuldades,
bem como as oportunidades de aprendizado possibilitadas pela situacio.

METODOLOGIA

Esta obra constitui um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia,
de quatro residentes multiprofissionais da area de odontologia, enfermagem,
educacio fisica e medicina veterindria, na atencdo primdria de uma Unidade
Bésica de Saude, no municipio de Ponta Grossa-PR, durante o periodo de en-
frentamento a pandemia da covid-19. Foram realizadas reunides com a equipe
multiprofissional a cada nova atualizagdo dos protocolos da Fundagdo Municipal
de Satde do municipio de Ponta Grossa, assim como do Protocolo de Manejo
Clinico de pacientes com covid-19 do Ministério da Sadde, organizando-se as-
sim as mudangas no processo de trabalho, as atribui¢des de cada profissional
e principalmente a discussdo das dificuldades e oportunidades de aprendizado
trazidas pelo cendrio, em especial a respeito da atuagdo do cirurgido-dentista.
Foram realizadas 6 reunides, entre abril e dezembro de 2020.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

A transmissdo do virus SARS-CoV-2 ocorre por meio de contato com flui-
dos de individuos contaminados, como goticulas de saliva liberadas por meio
da fala, do espirro ou da tosse, sendo essa a forma mais comum de transmissao,
ou por contato das maos com a boca, nariz e olhos apds o toque em objetos
ou superficies contaminadas. Os sintomas da doenga variam de acordo com a
severidade da doenga, podendo se estabelecerem quadros assintomaticos, com
sintomas leves ou, em cerca de 5% dos casos, evoluir-se para sintomas graves que
exigem atendimento hospitalar, o que ocorre especialmente em pacientes com
comorbidades, como diabetes, hipertensdo, doencas cardiovasculares, doenca
pulmonar, renal ou hepética crénica (RICHARDSON et al., 2020).

No cendrio de pandemia da covid-19, o atendimento odontolégico apresenta
alto risco de disseminacdo do virus SARS-CoV-2, por contato direto ou indireto
com goticulas geradas pelo paciente, além dos aerossdis gerados pela seringa
triplice, pelo sugador, por alta rotagio e pelo ultrassom (Figura 1). Durante o
atendimento, particulas virais e secre¢des como saliva, sangue e outros fluidos
corporais podem ser disseminadas com o aerossol e desencadear infecgdes cruzadas
entre o profissional e usudrios do servigo odontoldgico. Evitar o atendimento de
pacientes sintomaticos respiratdrios suspeitos de covid-19 auxilia na estratégia de
contencdo do risco de disseminagio, entretanto pacientes assintomaticos também
representam um importante meio de propagacdo do virus, tendo em vista que
glandulas salivares podem atuar como reservatdrios do SARS-CoV-2.

Figura 1 - Possibilidades de transmiss&o do Sars-
CoV-2 durante o atendimento odontolégico
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Fonte: BRASIL (2020), adaptado de Peng et al., 2020.
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Tendo em vista a alta capacidade de transmissdo do SARS-CoV-2, em 18 de
margo de 2020, apenas uma semana apds a OMS declarar situacdo de pandemia
da covid-19, o Conselho Federal de Odontologia encaminhou ao Ministério da
Saude um oficio recomendando suspensio das atividades odontoldgicas eleti-
vas nos estabelecimentos publicos de satide em todo o territério nacional, com
intuito de evitar aglomeragdes e diminuir o risco de disseminagdo do virus
nesses servigos (CONSELHO FEDERAL DE ODONTOLOGIA, 2020). Dessa forma, o
Ministério da Satude, a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA), assim
como o Conselho Regional de Odontologia do Parana (CRO-PR) e a Secretaria da
Satde do Paranéd (SESA-PR,) também emitiram e atualizaram suas notas técnicas,
recomendando a restri¢do do atendimento odontolégico apenas as urgéncias e
emergéncias no servico publico.

Apesar da suspensdo de atendimentos odontoldgicos eletivos ter auxiliado
na contencdo da transmissdo do virus, tal postura compromete o desenvolvi-
mento de intervengdes de prevenc¢do e promogado de saude, especialmente agdes
de caréter coletivo, o que constitui um importante pilar no conjunto de atuagao
da APS e dos residentes em satide coletiva do municipio.

Além da drea odontoldgica, os demais servigos de satide publica também
sofreram mudancas importantes, a fim de acolher de maneira adequada a de-
manda espontinea por atendimento de sintomdticos respiratdrios. Dessa for-
ma, ficaram suspensas as consultas eletivas realizadas nas UBSs do municipio
de Ponta Grossa. Foram mantidas apenas consultas médicas e odontoldgicas
de gestantes, renovagdo de receitas de medicamentos de uso continuo para
controle de doengas cronicas, as quais tiveram sua validade estendida para um
periodo maior (até quatro meses). Na drea odontoldgica, foram mantidos apenas
atendimentos de urgéncia e emergéncia de demanda espontinea, sendo cada
caso analisado individualmente. Caracterizam-se como quadros de urgéncia e
emergéncia odontoldgica: sangramentos ndo controlados, celulite ou infec¢oes
bacterianas difusas, com aumento de volume (edema) de localiza¢io intraoral ou
extraoral, dor aguda decorrente de inflamagées da polpa (pulpite), pericorona-
rite ou dor relacionada a processos infecciosos envolvendo os terceiros molares
retidos, alveolite, controle ou aplicagdo de medicamentos locais e remogdo de
suturas, entre outros.

Devido ao grande risco de contagio pelo SARS-CoV-2 para os profissio-
nais de saude, a condi¢do de inseguranga quanto a prépria saude e receio de
contaminagdo de familiares tornou-se evidente na pratica profissional, in-
tegrando também a realidade dos residentes do municipio. Apesar do receio
didrio de contaminagdo, o atendimento da demanda de urgéncia odontoldgica
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foi necessario. Nos casos em que o atendimento odontoldgico é indispensavel,
torna-se imprescindivel que o cirurgido-dentista, auxiliar e técnico em satde
bucal estejam paramentados com os Equipamentos de Protegdo Individual
(EPIs) recomendados, como: protetor facial, conhecido também como face shield,
madscaras N95, mdscara cirurgica, luvas de procedimento, gorro, jaleco imper-
medvel, refor¢cando a biosseguranca durante o atendimento e minimizando os
riscos de contaminaco.

Entretanto, a atuagdo dos cirurgides-dentistas integrantes do programa de
residéncia multiprofissional ndo ficou restrita apenas ao atendimento odontoldgico
da demanda espontanea, e, conjuntamente com residentes de outras dreas, pre-
cisaram atuar diretamente no enfrentamento a pandemia da covid-19 (Figura 2).

Figura 2 — Frentes de atuacdo dos profissionais residentes
em Odontologia da Atenc@o Priméria & Saide no municipio
de Ponta Grossa durante a pandemia da covid-19
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Fonte: Os autores.

ATUACAO MULTIPROFISISONAL E EM REDE DE SAUDE NO CONTEXTO DA

COVID-19: O CASO DOS CAMPOSGERAIS DO PARANA




IMPACTO DA PANDEMIA DA COVID-19 NA ATUACAO DO PROFISSIONAL DE ODONTOLOGIA DE
PROGRAMA DE RESIDENCIA MULTIPROFISSIONAL EM SAUDE COLETIVA: RELATO DE EXPERIENCIA

Os profissionais residentes foram treinados e capacitados de acordo com o
protocolo da OMS para realizagdo dos testes rapidos para diagnéstico da covid-19.
Os testes rapidos para diagndstico da covid-19 foram a primeira estratégia de
testagem adotada pelo municipio, em maio de 2020. O teste rapido utiliza um
método imunoldgico para identificar a exposi¢do do individuo ao virus SARS-
CoV-2 de forma qualitativa (regente e ndo reagente), por meio da imunocro-
matografia para detec¢do de anticorpos contra o virus, utilizando amostras de
sangue obtidas por puncio digital (VEROTTI et al., 2020). O protocolo municipal
priorizava a realizagdo dos testes rapidos para casos de pacientes sintomaticos
respiratérios que procuravam atendimento apresentando sintomas suspeitos
da covid-19. Apesar dos desafios, a implementacdo dos testes rapidos para
diagnéstico da covid-19 em larga escala atuou como alternativa para contribuir
com a estratégia de vigilancia epidemioldgica, auxiliando no diagnéstico de ca-
sos leves e seus contactantes, e tem sido indicada como medida eficiente para
auxiliar no desenvolvimento de politicas de controle da pandemia (MAGNO et
al., 2020). Sob a ética da integralidade da atengdo a satde, a integragdo entre a
Vigilancia em Sadde e a Atengdo Basica é essencial para atender as necessidades
de saude da populagio.

Segundo o Ministério da Saide, para que os testes rapidos tenham melhor
desempenho, eles devem ser realizados dez dias apds o contato do paciente com
o virus, ou de sete a 14 dias apds o aparecimento dos sintomas. Inicialmente,
no municipio de Ponta Grossa, os testes foram recomendados a partir do oitavo
dia apds o inicio dos sintomas. Estudo realizado na Universidade da Califérnia
demonstrou que o teste OneStep Covid-19 Test promoveu uma sensibilidade de
40% em individuos com infec¢io recente (um a sete dias), a qual subiu para
81,2% para amostras coletadas em pacientes com mais de 14 dias de doenga.
A partir de 22 de outubro de 2020, 0o municipio modificou a indicagio do exame
para o décimo dia apds os sintomas, buscando atingir melhor sensibilidade para
o teste, além de incluir o exame diagndstico dentro do periodo preconizado de
dez dias de afastamento do paciente desde o inicio dos sintomas.

Todo o fluxo de realizagdo de testes rdpidos para diagnéstico da covid-19
foi atribuido exclusivamente aos residentes multiprofissionais de odontologia,
enfermagem, educacio fisica e medicina veterinaria, os quais atuaram na organi-
zacdo do agendamento de testes, na notificagdo de casos suspeitos e confirmados
da doencga, na execugdo dos testes, na interpretacio e liberagdo dos resultados,
bem como no repasse de orientagdes aos pacientes sobre os cuidados, de acordo
com o resultado do teste e informagdes clinicas. A testagem para covid-19 foi
realizada em diferentes UBSs por meio de escala de trabalho, ndo se limitando
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apenas a populagdo adscrita da UBS de atuagdo dos residentes. Ao total, foram
realizados 161 testes rapidos entre maio, junho, julho e agosto de 2020.

Nos meses iniciais da pandemia, caso existisse a solicitacdo médica de
exames de RT-PCR, os residentes orientavam os pacientes a procurar a Unidade
de Pronto Atendimento ou a UBS responsavel pela coleta desses exames. Devido
a escassez inicial dos testes de RT-PCR, sua indicacdo limitava-se aos casos de
pacientes com sintomas gripais que se enquadrassem em algum dos seguintes
critérios: contato com casos confirmados de covid-19, criancas até cinco anos,
profissionais de segurancga publica, pacientes com 65 anos ou mais, trabalhadores
de servigos comerciais essenciais, profissionais de satide ou a critério clinico.
Posteriormente, devido a maior disponibilidade, o teste de RT-PCR passou a
ser 0 mais empregado no municipio para diagnéstico da covid-19. Os testes
RT-PCR por swab nasofaringeo eram indicados entre o terceiro e o sétimo dia
de sintomas, sendo que eles apresentam maior sensibilidade entre o segundo
e quinto dia apés inicio dos sintomas (LIPPI; SIMUNDIC; PLEBANI, 2020) com
uma taxa de sensibilidade geral de 86% e especificidade de 96%, especialmente
quando aplicado num contexto de alta prevaléncia de infec¢do por coronavirus
(FLORIANO et al., 2020).

Com o aumento da demanda de atendimento por sintomaticos respiratdrios,
a partir de setembro de 2020 as coletas de swab nasofaringeo para andlise por
RT-PCR passaram a ser agendadas por um grupo, em um aplicativo de mensagens
e em trés diferentes pontos de coletas no municipio, de acordo com a territoria-
lizagdo, a fim de facilitar o acesso ao paciente, evitar aglomeragdes e diminuir
o tempo de espera para realizacdo do exame. Nesse cendrio, os residentes em
odontologia auxiliavam para o agendamento desses exames. Ademais, com o
esgotamento dos testes rapidos por puncio digital, o diagnédstico indireto da
covid-19, realizado pela identificagdo de anticorpos contra o SARS-CoV-2, foi
realizado por meio de exame soroldgico (Elecsys Anti-SARS-CoV-2), utilizando-se
sangue venoso coletado pela equipe de enfermagem e envio das amostras para
o laboratdrio. Estudo aponta que testes soroldgicos com sangue capilar obtidos
por puncdo digital apresentam desempenho inferior aos testes sorolégicos
com sangue venoso para diagndstico da covid-19, especialmente quando eles
sdo processados fora do ambiente controlado do laboratério (MORSHED et al.,
2021). Ademais, com o inicio da campanha de vacinac¢do, em meados de 2021, os
testes de detecgdo de anticorpos ndo foram mais recomendados ou utilizados
pelo municipio.

Durante todo o periodo da pandemia, os residentes atuaram como impor-
tante frente no monitoramento de casos suspeitos e confirmados de covid-19 do
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municipio, seguindo protocolo municipal elaborado com base nas orientagdes
do Ministério da Satde. Para isso, todos os pacientes sintomaticos atendidos
na UBS ou atendidos em outros pontos de aten¢do municipal, porém perten-
centes a populacdo adscrita da UBS, eram notificados em plataforma especifica,
acompanhados por contato telefénico e as informagdes eram registradas em
planilhas de monitoramento.

Os pacientes sintomadticos respiratérios eram acompanhados pelo perfodo
de 14 dias, sendo realizado contato telefonico a cada 48h ou a cada 24h em ca-
sos de pacientes com idade acima de 65 anos, gestantes ou com comorbidades
de risco. Durante o monitoramento telefénico, era registrado o nome, idade
e comorbidades dos contatos domiciliares do paciente, bem como a presenga
de sintomas em todos os residentes. Em caso de insucesso no contato telefd-
nico, era solicitada a busca ativa do paciente em sua residéncia pelas Agentes
Comunitdrias de Sadde (ACSs).

Durante o monitoramento, era investigada a presenca de sinais e sinto-
mas do paciente que indicassem maior gravidade do quadro, como falta de ar
ou dificuldade para respirar; saturagdo de oximetria de pulso abaixo de 95%,
taquipneia, hipotenso, confusdo ou letargia, persisténcia ou aumento da fe-
bre, ou ainda piora nas condi¢des clinicas de doencas de base. Na presenca de
sinais de gravidade, o paciente era orientado a procurar atendimento em um
centro de referéncia para casos suspeitos de covid-19 com maior complexidade.
Pacientes suspeitos de covid-19 que apresentavam sintomas leves eram orien-
tados a manter o isolamento domiciliar.

0O isolamento domiciliar de pacientes sintomaticos respiratérios, com
suas respectivas orientacoes, desempenha um papel fundamental no controle
da transmissdo do virus. Tendo em vista a superlotagdo dos sistemas de satde,
pacientes com quadros leves podem ser mantidos em isolamento domiciliar,
desde que sob acompanhamento de familiares e monitorados por profissionais
de satde. Dessa forma, durante o monitoramento telefénico eram reforcadas
as orientagdes de isolamento e cuidados para prevenir a transmissdo do virus
para outras pessoas, inclusive os familiares e residentes no mesmo domicilio,
como orientagdes a respeito da higienizacdo de maos e do ambiente, a manu-
tengdo do ambiente ventilado, o isolamento do paciente sintomatico dos demais
residentes, o uso de méscara e etiqueta respiratdria, limitagdo da circulagdo de
pessoas pela casa e o ndo compartilhamento de objetos e utensilios (TONIN et
al., 2020). Ademais, foram realizadas orientacées para os contatos domiciliares
de pacientes com diagnéstico confirmado da covid-19 que viessem a apresen-
tar sintomas durante o periodo de monitoramento, para que procurassem
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atendimento com avaliagdo médica e possivel solicitagdo da realizacdo de testes
diagndsticos para covid-19.

A APS ndo atua apenas de maneira intervencionista no diagndstico, trata-
mento e reabilitagdo de pacientes, ela visa ao planejamento e a implementagdo
de um conjunto de a¢des, tanto no ambito individual como no coletivo, para
a protecdo da satde da populagdo, a manutencgio, a prevencio e o controle de
riscos, agravos e doengas, buscando a promogao da saude e a reducido de danos.
Entretanto, diversas atividades desse cendrio de prevencgdo, como consultas
eletivas e a¢Ges de orientagdes para grupos especificos da comunidade, tais
como gestantes, diabéticos e hipertensos, precisaram ser interrompidas devi-
do a pandemia. Esses sdo importantes cendrios para a pratica multidisciplinar
e interdisciplinar dos residentes, visando ao desenvolvimento de habilidades
para formacgao de profissionais aptos a promover a assisténcia integral a saude.

A residéncia multiprofissional dentro do SUS aprimora ainda mais novos
conhecimentos e capacita os profissionais quanto as novas exigéncias do mercado
de trabalho. Devido a pandemia, diversos cendrios de pratica multidisciplinar
e profissional ndo foram priorizados, limitando o desenvolvimento de novos
projetos e a aquisi¢do de habilidades profissionais especificas quanto a preven-
¢do e a promogdo de saude, em especial a satide bucal. Entretanto, o cendrio de
pandemia permitiu a inser¢ao dos residentes em atividades multiprofissionais de
enfrentamento da covid-19 por meio de orientagdo dos usudrios da UBS sobre a
doenga, acolhimento da demanda espontanea, reforcando medidas de prevencao
da transmissdo do virus, monitoramento de casos, bem como a organizacio e
realizacdo de testes rapidos para identificacdo de infec¢bes por SARS-CoV-2.

Apesar da limitagdo de atuagdo do residente em Odontologia promovida pela
pandemia da covid-19, em especial no campo de prevencdo e promogio de satide
bucal, o atendimento pontual a demanda de urgéncias odontoldgicas se manteve
no municipio, possibilitando a pratica profissional especifica e o aperfeigoamento
de habilidades técnicas. Ademais, oportunizou a integragdo do cirurgido-den-
tista na frente de atuagdo multidisciplinar para assisténcia ao paciente na APS,
reestruturando as atividades ja preestabelecidas, possibilitando uma formagao
profissional integral voltada ao atendimento das demandas da populagio.

CONSIDERACOES FINAIS

A atual situagdo e pandemia pelo novo coronavirus exigiu uma adaptagdo
didria de todos os servicos de satide, em especial da Atenc¢do Basica a Sadde.
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Dessa forma, residentes multidisciplinares que atuam no municipio de Ponta
Grossa tiveram sua rotina de trabalho afetada, trazendo para eles novos desafios
e oportunidades.

Durante esse periodo, a limitacdo dos atendimentos eletivos e a priorizagdo
de urgéncias e emergéncias dificultou a atuagdo dos residentes em atividades
de prevengdo e promogado de saude bucal nos moldes sempre empregados pela
APS, exigindo a adequagdo a nova situagdo. Além das dificuldades de aprendiza-
gem técnica, a constante inseguranca quanto a prépria satde e a dos familiares
também integrou o dia a dia dos residentes, devido ao grande risco de contagio
da covid-19. Dessa forma, o atendimento odontoldgico durante a pandemia se
tornou um desafio, trazendo importantes adequagdes quanto aos protocolos e
uso de EPIs que podem passar a ser adotadas de maneira permanente.

Entretanto, a situagdo de pandemia possibilitou uma maior insergdo dos
residentes no processo de trabalho da UBS e também nas atividades de enfren-
tamento a covid-19. Essa realidade reforgou o papel multiprofissional dos pro-
fissionais de APS e incentivou a insercdo dos residentes em novas atribuicdes
que contribuem diretamente para o atendimento das demandas da comunidade.
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INTRODUCAO

Telemedicina é a prestagdo de servigos de saude a distancia, realizada por
profissionais da sadde por meio de tecnologias de informagdo e comunicagdo
para fins diagndsticos, terapéuticos e preventivos. Também pode ser aplicada
no contexto de pesquisa e na educacio e treinamento dos provedores de ser-
vico da saude. Essa pratica introduziu novas aplicagdes clinicas em diferentes
populagdes, configuracdes tecnoldgicas e setores da saide.

Sua origem remete a invencdo do telefone, em 1879, sendo que apenas
trés anos depois, um artigo no periddico cientifico divulgava aos leitores a pos-
sibilidade de se comunicar com o médico por telefone para evitar visitas desne-
cessarias ao consultdrio. O desenvolvimento de radio e televisdo introduziu a
ideia visiondria de consultas guiadas a distancia, de modo que paciente e médico
pudessem ver e ouvir um ao outro, com o potencial de mudar drasticamente a
relagdo médico-paciente.

Novas ferramentas foram progressivamente adequadas ao contexto médico,
impulsionadas por eventos histdricos importantes. Um exemplo é a aplicagdo
bélica da aerondutica e o desenvolvimento de aeronaves mais rdpidas, em que
o monitoramento de sinais vitais era extremamente relevante. Depois, durante
a corrida espacial, com missdes longas e complexas, nas quais os efeitos fisiol4-
gicos se tornaram mais drasticos, culminaram em demanda por equipamentos
mais completos e calibrados de avaliagio fisica a distancia.
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Esses aparatos ndo se tornaram imediatamente acessiveis a situagdes
cotidianas, como o acompanhamento de pacientes em domicilio, e levou mais
tempo ainda para que houvesse a tentativa de diagndsticos a distancia. Durante
todo esse desenvolvimento, o apoio a telemedicina nunca foi uninime, ja que
hd uma forte corrente argumentativa postulante de que a tecnologia ndo pode
substituir uma consulta presencial. Os apoiadores da medicina tradicional apon-
tam que o exame clinico é parte do tripé fundamental da medicina e envolve um
processo que supera o ambito dos fendmenos bioldgicos, praticamente inviabi-
lizando, dessa forma, o exercicio da telemedicina. Os aspectos psicodindmicos
sdo imprescindiveis no estabelecimento da relagdo médico-paciente, fato que
torna extremamente necessarios os exercicios do exame clinico, além do apoio
e conforto psicoldgico que podem ser oferecidos aos pacientes fragilizados e
seus familiares (PORTO, 2019). Até recentemente, no Brasil, a telemedicina era
vista como uma ferramenta complementar e situacional, ndo sendo capaz de
substituir as consultas tradicionais.

0 desenvolvimento e aplica¢do da telemedicina ganharam espago no setor
de satide, com o objetivo de manter a promogao de satide para a atengio bésica
e de modo a monitorar doencas cronicas, impedir a transmissao nosocomial e
comunitaria do virus, bem como garantir o estado de saide dos pacientes em
meio ao distanciamento social. O governo federal autorizou, com a Lei n. 13.989,
de 15 de abril de 2020, o uso de tecnologias para assisténcia médica como me-
dida emergencial, desde que sejam informadas ao paciente todas as limita¢des
suscetiveis durante o atendimento e que sejam seguidos padrdes normativos e
éticos do atendimento presencial (BRASIL, 2020).

Apesar da telemedicina ja estar em funcionamento no Brasil ha algumas
décadas, essa lei contribuiu para um grande aumento do nimero de prestagdo
de servigo por teleconsultas, além de fortalecer projetos, programas e agdes que
utilizam a telemedicina como meio de combate direto ou indireto a pandemia.
Com a explosdo do niimero de casos de covid-19, a telemedicina se tornou uma
via importante para gerenciar a satde dos pacientes, respeitando as medidas
de distanciamento social e quarentena.

Nesse 4mbito, o presente capitulo buscou apresentar o relato de experién-
cia na telemedicina de académicos do curso de medicina atuantes na segunda e
terceira fases do projeto Telessatide-Parana: um Projeto-Piloto, da Universidade
Estadual de Ponta Grossa (UEPG), que tem por objetivo estratificar, monitorar
e analisar a popula¢do hipertensa cadastrada em uma Unidade Basica de Satude
(UBS) e seus riscos para desenvolvimento de doencas cardiovasculares (DCV).
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METODOLOGIA

Um estudo descritivo, do tipo relato de experiéncia, de académicos do
primeiro ano do curso de Medicina da UEPG (com carga hordria de 240 horas),
sendo os coordenadores da equipe e do projeto integrantes do corpo docente
da UEPG e o corpo técnico além dos docentes, colaboradores da UBS e gestores
locais, municipais e estaduais, durante o perfodo de enfrentamento a pandemia
da covid-19. O projeto Telessatide-Parand (projeto-Piloto) trata-se de uma inicia-
tiva conjunta da UEPG, da Fundagdo Municipal de Satde (FMS), especificamente
a UBS Julio de Azevedo, da Secretaria de Satde do Estado do Parand (SESA) e da
Superintendéncia Geral de Ciéncia, Tecnologia e Ensino Superior (SETI).

O Projeto-Piloto propde a aplicagdo da telemedicina como ferramenta de
monitoramento, estratificacdo e atendimento de pacientes hipertensos aten-
didos por uma UBS do municipio de Ponta Grossa. Atua em conformidade com
a Politica Nacional de Humanizacdo do Sistema Unico de Satide, buscando a
valorizagdo dos diferentes sujeitos implicados no processo de produgio de satde
(usudrios, trabalhadores, gestores), norteados pelos valores de autonomia e o
protagonismo dos sujeitos, a corresponsabilidade entre eles, o estabelecimento
de vinculos solidarios e a participacdo coletiva no processo de gestdo.

Concomitantemente, o projeto é a forma de lidar com algumas das difi-
culdades que o SUS enfrenta, como fragmentacdo do processo de trabalho, da
rede assistencial, relagdes entre os diferentes profissionais, poucos dispositivos
de fomento a cogestdo, a valorizagdo e a inclusdo de gestores, trabalhadores e
usudrios no processo de produgio da satide, modelo de aten¢io centrado na re-
lagdo queixa-conduta, entre outras. Desse modo, o implemento da telemedicina
como forma de busca ativa aos pacientes para atendimento e monitoramento,
além de integracao entre os colaboradores, pacientes e gestores, propde meca-
nismos para um atendimento mais humanizado e integrado.

O projeto foi composto por trés fases:

1. Diagndstico Situacional da UBS,
2. Formacdo em Satde segundo a linha-guia e
3. Desenvolvimento do projeto-piloto.

A primeira fase consistiu em um estudo qualitativo exploratério, do tipo
pesquisa de campo, com coleta de dados voltada para entrevistas direcionadas a
informantes-chave (funciondrios e usudrios) e observagio de campo. A segunda
fase consistiu na formagdo por meio de oficinas pedagdgicas com a temadtica
“Linha-Guia de Hipertensdo Arterial da Secretaria de Estado de Satde do Parana”,
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que ocorreram no espago do Nucleo de Educa¢do Permanente-FMS, bem como
nos espacos da UBS. Participaram da formagdo os servidores e extensionistas
que atuaram na UBS no periodo de execugdo do projeto. A terceira fase consis-
tiu no estudo de caso-controle propriamente dito, no qual um grupo sofreu a
intervencdo por meio de telemedicina e o outro permaneceu com o atendimento
usual da Unidade Bésica de Satde, com comparagio intragrupo e intergrupos.

O corpo discente atuou na segunda e na terceira fase, sendo treinado para
posteriormente manusear o Centro de Diagndstico Mével (CDM) e realizar as
visitas aos pacientes, estratificando riscos segundo a Linha-Guia de Hipertensao
Arterial da Secretaria de Estado de Satide do Parand. O CDM proporciona a aferi¢do
de sinais vitais (frequéncia cardiaca, frequéncia respiratéria, pressio arterial,
saturacdo de oxigénio) e a realizagdo de eletrocardiograma, um procedimento
de média simplicidade que muitas vezes ndo é realizado como rotina. Desse
modo, foi possivel a coleta de todos os dados necessarios para a estratificacdo de
risco cardiovascular dos pacientes atendidos, mesmo dos que nao apresentavam
queixas e, provavelmente, ndo teriam buscado atendimento na UBS.

A avaliagdo das intervengdes e a pesquisa de satisfagdo foram feitas por
meio de questionarios elaborados pela equipe, respondidos pelos colaboradores,
extensionistas e pacientes.

Valido destacar, que a presente experiéncia une a relagdo entre a pes-
quisa e o ensino. Os extensionistas tiveram amplas possibilidades de por em
pratica diversas dreas do conhecimento adquirido durante os estudos, assim
como oportunidades de expandir os ditos conhecimentos por meio de pratica e
experiéncia em dreas emergentes da Medicina, como é o caso da telemedicina.
Possibilita uma relagdo de matuo beneficio, ja que os pacientes se sentem-se
acolhidos e recebem a aten¢ido para demandas individuais pelo contato com os
extensionistas.

RESULTADOS

Durante as visitas, questdes pontuais poderiam imediatamente ser resol-
vidas, conforme orientagdo do profissional da satide responsavel no momento,
com destaque para: orientagdo para habitos de vida e medicagdes ja prescri-
tas; pacientes com queixas diversas tiveram consultas marcadas; exames de
sangue ndo realizados ou muito desatualizados eram informados a enfermeira
responsavel; pacientes descompensados tiveram consulta marcada ou apoio
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imediato (uma paciente seriamente descompensada foi atendida pelo Servico
de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU).

Foi notado que 18% dos pacientes incluidos ndo tinham realizado exames
de rotina hd mais de um ano, e alguns estavam ha semanas sem ter sua pressao
arterial aferida em casa ou na UBS, sendo que 30% estavam com Pressdo Arterial
Sistélica (PAS) maior que 150 mmHg no momento da visita. Ademais, a maioria
ndo tinha realizado sequer um eletrocardiograma nos ultimos 3 anos. Esses
intervalos eram maiores em pacientes acamados, que moravam sozinhos ou
mais longe da UBS. Pela estratificacdo de risco de doenga cardiovascular, que foi
fornecida para conduta em longo prazo, 4,4% dos pacientes foram categorizados
em risco baixo, 30% em risco moderado e 65,5% em risco alto.

Para os extensionistas, o treinamento em campo foi extremamente valio-
s0, assim como a oportunidade de contribuir para o desafogamento do sistema
publico de satide. Para os pacientes, a presenca de um profissional e estagidrio
da saude em seu ambiente propiciava uma sensacgdo de acolhimento, de im-
portancia dada a sua demanda e atencdo com sua sadde, e os exames sempre
foram recebidos de forma positiva. O trabalho também foi muito facilitado
pela presenca dos agentes comunitarios de satde, que traziam uma sensagdo
de familiaridade e confianga para o paciente e forneciam informagdes uteis a
coleta de dados, por acompanhar os pacientes ha anos. Os dados referentes a
comparagado entre os grupos e pesquisa de satisfacdo, até a presente submissao,
ainda estavam em processo de andlise.

Algumas dificuldades foram encontradas, principalmente com relagdo
as conexdes via internet, como instabilidades de rede na UBS e nos domicilios.
Os uploads para a nuvem e videoconferéncia com o médico ndo eram sempre
possiveis devido a esse fator. O préprio sistema DocHand apresentou inconsis-
téncias na sincronizacgdo de dados do paciente com os seus exames em alguns
periodos. Recomenda-se que todo o hardware e o software utilizados sejam cali-
brados previamente, a fim de evitar essas ocorréncias.

DISCUSSAO

O projeto concretizou algumas das possibilidades de atuagdo da telemedi-
cina em meio a pandemia de covid-19, com atendimento dos pacientes evitando
filas e aglomeragdes, além da busca ativa e estratificacdo de risco de doengas
cardiovasculares, uma das causas de morte com maior incremento durante a
pandemia de covid-19 - um aumento geral de aproximadamente 20,49% no
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nimero de ébitos por causas cardiovasculares entre 2019 (632.293 6bitos) e 2020
(761.828 bbitos), segundo dados do Registro Civil consultados em 18 de margo
de 2021 (PORTAL DA TRANSPARENCIA, 2021). Desse modo, a identificacdo de
pacientes com alto risco para doengas cardiovasculares pode proporcionar a
intervencado precoce e reducgdo de internamentos afins, em um momento em
que o servigo de satde ja se encontra sobrecarregado.

Podem-se supor duas maneiras de atuagdo da telemedicina durante a
pandemia: a acdo direta contra a covid-19 e a indireta, auxiliando na pesquisa e
monitoramento de outras doengas e reduzindo o uso de leitos para outras causas.

Acéo direta

O combate direto a pandemia pela telemedicina é realizado principalmen-
te por meio da teleorientacio e telemonitoramento, de modo que a populagao
pode utilizar as ferramentas de telecomunicagdo para sanar davidas e receber
orientagGes em relagdo a doenga ou aos sintomas apresentados, além de ter a
evolucdo da doenga acompanhada remotamente.

O Call Center da Universidade Estadual de Ponta Grossa (financiado pela
Fundagdo Araucéria) é um dos exemplos de projetos atuantes na pandemia, com
atuacdo via telemedicina e voltado diretamente para a populagdo. O projeto
consiste em uma central de teleatendimento as davidas da populagdo referentes
a covid-19 atuante desde o primeiro dia de abril de 2020. Além da teleorientacio,
0 projeto comegou a realizar também o telemonitoramento dos pacientes da
Atencdo Basica que testaram positivo para covid-19, o que permite ao projeto
acompanhar a evolucdo da doenca, novos contaminados, além de melhora ou
agravamento dos casos, fazendo com que pacientes com casos leves ndo preci-
sem utilizar presencialmente o sistema de satide sobrecarregado. Outro ponto
importante é que o Call Center funciona com académicos extensionistas de cursos
da satde, de modo a permitir que eles, mesmo sem formacao completa, possam
atuar no combate a pandemia.

Em 4mbito nacional, o Ministério da Satide lancou, no dia dois de abril de
2020, o TeleSUS, um conjunto de servigos de satide remotos prestados pelo SUS.
Os servigos apresentam foco no atendimento pré-clinico, visando esclarecer
amplamente a populagdo sobre a doenca e, quando se procurar atendimento
presencial, de modo a favorecer o isolamento de possiveis contaminados e de
grupos de risco (BRASIL, 2020). O TeleSUS apresenta as op¢des de contato via
ChatBox - por mensagens de texto pelo site de funcionamento, via telefone e
via aplicativo WhatsApp. Além da teleorientacio, ha o telemonitoramento via
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telefone do paciente que testou positivo, inclusive durante o internamento e
apds a alta hospitalar (BRASIL, 2020). O TeleSUS promove, ainda, a teleconsulta
de pacientes com profissionais da satude, principalmente para avaliagio inicial
dos casos considerados de alto risco pelos outros meios de entrada (BRASIL,
2020). Até junho de 2020, j& haviam sido atendidos 73,3 milhdes de pessoas em
todo o Brasil pelo TeleSUS, com 1,8 milhdo de pessoas que passaram por tele-
consulta (BRASIL, 2020). Até o momento de publicacio da presente atualizacdo
de literatura, as agdes de combate direto a pandemia via telemedicina parecem
se limitar a projetos semelhantes aos supracitados. Entretanto, as agdes de
combate indireto apresentam uma ampla gama de possibilidades, as quais ja
vinham sendo desenvolvidas desde a pré-pandemia.

Acdo indireta

O combate indireto a pandemia do novo coronavirus via telemedicina
aparenta ser possivel por meio de teleatendimento, telemonitoramento e teleo-
rientacdo das diversas doengas, além da covid-19, cuja dindmica mediada pelas
ferramentas de telemedicina ja sdo estudadas e implementadas hd algumas déca-
das. Dentre as dez principais causas de morte no Brasil em 2017 (BRASIL, 2019),
as doengas cardiovasculares, hepdticas e o diabetes sdo alguns dos exemplos
que ja sdo estudados em relacdo a telemedicina. Além disso, também existem
relatos de outras condi¢bes que foram mitigadas com a implementacéo da te-
lemedicina, fato que reitera a importancia dessa modalidade para expandir os
horizontes da acessibilidade ao sistema de saude.

Para esse primeiro grupo de doengas, estudos ja indicam uma boa eficién-
cia da telemedicina como meio de intervencéo. Timpel et al. (2020) realizaram
uma revisdo sistemdtica que buscava avaliar a eficiéncia da intervencgdo por
telemedicina no diabetes, na dislipidemia e na hipertensao arterial sistémica
(HAS). No quesito HAS, a revisdo incluiu trés meta-anélises que focaram nessa
condicdo, as quais encontraram redugdes significativas das pressdes arteriais
diastdlica e sistdlica, em curto e longo prazo. Além disso, um estudo revela a
utilidade na utiliza¢do de aplicativos que auxiliem, por exemplo, no diagnéstico,
monitoramento e avaliacdo de arritmias e frequéncia cardiaca (LI et al., 2019).

Jé para o diabetes, Timpel et al. (2020) encontraram um nimero consi-
deravelmente maior de estudos (13 meta-andlises) e utilizaram as medidas de
hemoglobina glicada para medir a eficiéncia da telemedicina. Houve redugdes
significativas das médias gerais em pacientes com diabetes tipo 1 e também tipo
2. As principais ferramentas utilizadas nas intervencdes foram a teleconsulta
e a teleorientacio.
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Dentro desse primeiro grupo de doengas, as hepaticas sdo as que apre-
sentam menos estudos referentes a intervencdo via telemedicina, mas ja ha
resultados apontando na dire¢do de que seu uso pode proporcionar beneficios
aos pacientes. Mauro et al. (2020) realizaram 200 teleconsultas para queixas re-
ferentes a hepatologia, em 10 provincias diferentes da Argentina, e obtiveram
como principal achado do estudo que 73% das consultas sobre hepatologia pu-
deram ser resolvidas por meio da telemedicina, com um alto nivel de satisfacdo
dos pacientes.

As aplicagdes da telemedicina sdo diversificadas, estendendo-se para
uma alta gama de doengas. Na provincia de Manitoba, no Canada, existe uma
questdo de saide publica relacionada a alta prevaléncia de doenga renal em
estdgio terminal. Essa provincia, contudo, apresenta largas distancias entre seus
centros urbanos e as comunidades rurais, o que em teoria dificulta a equidade
no tratamento para os pacientes que precisam de hemodiélise. Na tentativa de
resolver esse problema, foi implementado desde o final de 1980 um sistema que
possibilita aos pacientes o tratamento longe dos grandes centros, com acompa-
nhamento de nefrologistas via telemedicina, sendo que esse estudo apontou que
as taxas de mortalidade podem decrescer devido a implantacdo desse sistema
(LAMBOOY et al., 2021).

A telemedicina como ferramenta de estratificacdo e monitoramento de
outras doengas, além da covid-19, j4 comegou a ser aplicada em nivel local na
cidade de Ponta Grossa, pelo projeto Telessaide Parand: Um Projeto Piloto,
realizado pela Universidade Estadual de Ponta Grossa, do qual os autores par-
ticiparam como os responsaveis pelas visitas e pelo manuseio da telemedicina.
O projeto contou com visitas dos académicos as casas de pacientes hipertensos
assistidos por uma Unidade Bésica de Saude da cidade para realizacdo de exa-
mes e consultas e posterior estratificagdo de risco de doengas cardiovasculares.

O projeto propiciou a verificagdo e mensuragdo de dados vitais dos pacien-
tes, como também de suas condicées de vida, por meio da visita domiciliar e
utilizacdo de um Centro de Diagnédstico Mével (CDM) e registro de dados numa
plataforma de prontudrios em nuvem (chamada Dochand) para realizagdo de
anamnese e exame fisico. O equipamento consiste em uma espécie de notebook,
cujos hardware e sistema operacional foram organizados de maneira a mensurar
a frequéncia cardiaca (FC), respiracio por minuto (RPM), temperatura (T°), pres-
sdo arterial (PA), saturagdo de oxigénio (SO,) e um eletrocardiograma. Também
estava disponivel uma plataforma de videoconferéncia para teleconsulta com o
médico que estava dentro da Unidade Bésica de Sadde, para realizar a interagdo
e teleorientagdo ao paciente. O médico podia visualizar o exame em tempo real,
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durante a videoconferéncia, como também acessar a gravagdo da videoconfe-
réncia, a qualquer momento, de qualquer dispositivo, pelo prontudrio virtual
do paciente.

O estudo apresentou bons indicios de aplicabilidade: na pesquisa dos
90 pacientes atendidos, apenas 2 ndo foram totalmente classificados (exames
laboratoriais a serem realizados) e estavam entre risco baixo e moderado, 4 fo-
ram avaliados como risco baixo, 25 como risco moderado e 59 como risco alto.
O projeto consiste numa primeira acdo para atender uma das causas de mortes
que mais cresceu no Brasil junto a pandemia de covid-19 -aproximadamente
20,49% de aumento de mortes por doencas cardiovasculares de 2019 para 2020,
calculado com base em dados do Registro Civil, consultados em 18 de margo
de 2021 (PORTAL DA TRANSPARENCIA, 2021). Esses achados estdo de acordo
com outros estudos que relataram, durante a pandemia, redugdo no nimero
de pacientes que procuram atendimento médico, diminuic¢do das internagdes
e procedimentos.

Tanto pacientes quanto profissionais envolvidos no processo apresentaram
uma visdo positiva para as intervencgoes, e mesmo os pacientes que ndo eram
tao familiarizados com tecnologia demonstraram estar confortéveis e abertos as
possibilidades. Para os académicos, que estdo no ciclo bésico do curso de Medicina
e ndo poderiam trabalhar na agdo direta contra o covid-19, foi uma experiéncia
extremamente satisfatéria e didatica. Com um equipamento de facil manuseio,
procedimentos simples e protocolos bem definidos que limitam a margem de
erro, pode ser possivel contribuir para o desafogamento dos sistemas de saude,
mesmo tendo um conhecimento técnico limitado.

Limitacoes da telemedicina

Assim como foi discutido desde suas primeiras aplica¢des, ndo se propde
que as teleconsultas devam substituir o atendimento presencial, que as ferra-
mentas de exames domiciliares devam substituir a conducdo de um exame fisico
completo ou que a comunicagio por dudio e video deva substituir uma conversa
olho no olho com atengéo e confianga. Os obstaculos incluem recursos preca-
rios e problemas logisticos; o paciente nio se abrir tanto quanto uma consulta
presencial; o médico pode ndo ter acesso a todas as informagdes necessarias
para um diagndstico ou encaminhamento preciso.

O acesso e a boa conexdo com a internet sdo vistos como requisitos para
realizacdo da telemedicina de nas localidades, além disso a internet brasileira
tem sido afetada durante a pandemia pelo congestionamento de seu trafego
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por outros servicos, o que ndo permite que haja estabilidade nas conexdes,
principalmente com maior demora para carregamento dos contetidos, em ra-
z30 a alta laténcia da rede (BETTEGA et al., 2020). Desse modo, as dificuldades
tecnoldgicas que compdem a assisténcia por telemedicina abrangem também
a utilizacdo do aplicativo, ja que muitas pessoas ndo estdo familiarizadas com
o uso de tecnologias, principalmente aquelas que devem usar recursos ao vivo.
Ademais, smartphones, tablets e computadores ndo sdo facilmente acessiveis,
devido ao alto valor de mercado desses produtos em relacdo com a renda de
grande parte da populagdo brasileira (MILLS et al., 2020).

As influéncias culturais tém grande importancia nas estratégias de pre-
vencdo e promogdo de satude. No Brasil, as pessoas sdo muito afetivas, muito
ciosas de seus relacionamentos familiares e de suas amizades. Essa afetividade
se estende a relagdo médico-paciente, o que nos torna mais sensiveis. Na pratica,
isso significa que o brasileiro gosta de ter o “seu médico”, e ndo de ser tratado
por alguém desconhecido. A confianga do paciente no seu médico é adquirida
na convivéncia prolongada, sobretudo em situagées de risco. Além disso, ain-
da é muito prevalente no pafs o modelo hospitalocéntrico, que centraliza os
cuidados de saude em institui¢Ges e prioriza tratamento acima de prevencio.

Diante desse contexto, ndo podemos esperar que informagdes pessoais e
delicadas venham a ser comunicadas facilmente em uma interacéo fora do con-
sultdrio, diante da imagem de um médico em quem nem sempre se tem confianga,
por meio de uma maquina que pode facilmente estar gravando toda a conversa.
Esse desconforto se agrava ainda mais quando o paciente é idoso, sem convivio
com tecnologia, vive em dreas remotas ou tem acesso limitado a informacao.
Em contrapartida, essa populagdo é justamente a que mais se beneficiaria com
o uso da telemedicina para fins de monitoramento e acompanhamento.

O profissional da satide, em muitos casos, se vé frente a um volume menor
de informacdes, seja por falta de comunicagdo e confianga do paciente, seja
por ndo poder observar as linguagens nao verbais, seja por ndo poder realizar
o exame fisico em sua totalidade. Isso nos leva a acreditar que um diagndstico
por teleconsulta tenha mais chance de erro e, até o momento, ndo héa evidéncias
cientfficas satisfatérias que provem o contrério (LUZ, 2019).

Uma revisdo Cochrane (FLODGREN et al., 2015) que observou 93 estudos
relatou resultados semelhantes entre telemedicina e atendimento presencial,
para atendimentos psiquidtricos ou dermatolégicos e acompanhamentos de
pacientes com histdrico de infarto. Além disso, detectou redugdo nos niveis
de glicose, lipoproteina de baixa densidade (LDL, do inglés low density lipopro-
tein), pressdo arterial e qualidade de vida. A questdo é que todos os estudos
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observados envolviam pacientes ja diagnosticados e que ja estavam inseridos em
um programa de monitoramento. Esse fato coincide com as recomendagdes do
Conselho Federal de Medicina (CFM) do ano de 2002: a primeira consulta deve
ser sempre presencial, e eventualmente devem ocorrer consultas presenciais,
cujo intervalo depende da condigdo do paciente e da doenga sendo avaliada.

CONSIDERACOES FINAIS

Como em muitas outras areas, a pandemia exigiu adaptagdes do siste-
ma de satde e impulsionou notoriamente a telemedicina. E possivel que, nos
préximos anos, pesquisas na area possam auxiliar em responder a muitas das
perguntas que ainda permeiam o tema e impedem-no de ser mais integrado a
pratica cotidiana. Com isso em mente, nosso relato de experiéncia demonstra
uma aplicacdo simples, mas que permitiu aos extensionistas do primeiro ano
do curso de medicinas, orientados e treinados por um corpo técnico, colaborar
em um momento de falta de profissionais e recursos no atendimento a sadde,
atuando no combate direto e indireto a pandemia de covid-19.
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OS DESAFIOS NA COMUNICACAO CIENTIFICA
EM MEIO A PANDEMIA DA COVID-19:
COMBATENDO AS FAKE NEWS
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INTRODUCAO

0 enfrentamento da pandemia da covid-19 ultrapassou o ambito dos cui-
dados em satde e atingiu a esfera da comunicagio, pois a disseminagao de infor-
magdes falsas tornou-se um problema paralelo a doenga e de grande relevancia.

O diretor-geral da Organizacio Mundial da Satide (OMS), Tedros Adhanom
Ghebreyesus, chegou a declarar que “ndo estamos lutando apenas contra uma
epidemia, mas também contra uma infodemia”, referindo-se a propagacgdo de
informacdes falsas (MESQUITA et al., 2020).

Ndo é novidade que grandes acontecimentos ou catdstrofes mundiais
estejam acompanhadas de uma onda de informagdes, rumores e mentiras
(ZAROCOSTAS, 2020). Porém, a pandemia da covid-19 estd acontecendo na era
da tecnologia, levando a novos desafios. Assim como a internet e as midias
sociais permitem o acesso rapido e em larga escala a informagdes atualizadas,
também permitem a distribuicdo de noticias falsas rapidamente.

Tais noticias falsas vém sendo denominadas de fake news, referindo-se
aquelas disseminadas deliberadamente por meio de diferentes midias, incluindo
as midias sociais. Nesse contexto, os contedos que sdo criados tém potencial
para fornecer informagdes verdadeiras, afetando positivamente a sociedade, ou
influenciando negativamente, estimulando comportamentos sociais e opinides
que colocam a sociedade em risco (MESQUITA et al., 2020; ZAROCOSTAS, 2020).

A internet é uma fonte importante de informacdes em satde para a po-
pulagdo em geral. Um dos fatores que contribuem para a crenca nas fake news
é a baixa acessibilidade a informacdo em saide pela populagdo em geral. Pode
parecer contraditdrio, ja que a internet proporciona acesso rapido e em grande
escala as mais diversas informagdes e bases de dados. Entretanto, a grande maioria
dos textos educativos em satde sdo de dificil leitura e exigem maiores niveis de
letramento funcional em satide (ABEL; MCQUEEN, 2020; MOSCADELLI et al., 2020).
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Um estudo desenvolvido com individuos europeus reportou que uma a cada
dez pessoas apresenta nivel insuficiente de letramento funcional, sendo uma a
cada duas pessoas de nivel insuficiente ou problematico. Os autores destacaram
que houve diferenca significativa entre os diferentes paises avaliados (entre
29% e 62%), com influéncia de fatores como status social, nivel educacional,
socioecondmico e idade (SORENSEN et al., 2015).

Essa é uma realidade ndo somente para a populagdo em geral, mas tam-
bém para aqueles com maior nivel educacional. Ao avaliar o conhecimento e
as crengas de estudantes universitarios com relagdo a covid-19, somente 18%
souberam identificar corretamente os sinais e sintomas da doenca; menos de
50% dos estudantes demonstraram alto nivel de conhecimento e muitos repor-
taram buscar informacdes na internet e midias sociais (Tabela 1) (CHESSER;
HAM; WOODS, 2020).

Tabela 1 - Principais fontes de informacdes utilizadas por estudantes universitarios

Respostas dos estudantes %

Websites 21
Facebook 15
Twitter

Newsletter e-mail

Instagram

Snapchat
Podcast

W | OO |O

Fonte: Adaptado de Chesser, Ham e Woods, 2020.

Segundo Szmuda e colaboradores (2020), o nivel de leitura dos norte-ame-
ricanos é equivalente ao de criangas entre 13 e 14 anos e, dessa forma, organi-
zagdes como a American Medical Association e o United States Department of
Health and Human Services recomendam que os textos de educacdo em satude
ndo ultrapassem o nivel de leitura de criangas entre 11 e 12 anos. Tais autores
avaliaram a facilidade de leitura de textos educativos sobre a covid-19 por
diferentes métodos e concluiram que nenhum dos textos avaliados no estudo
atingiram tal nivel de facilidade em leitura (SZMUDA et al., 2020). Portanto, infor-
magcdes relevantes sobre a pandemia e outras doencgas precisam ser escritas da
forma mais clara possivel para serem mais bem compreendidas pela sociedade.

Alguns aspectos da escrita que dificultam o entendimento, até mesmo de
pessoas com maior nivel educacional sdo: o uso de termos técnicos, palavras
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pouco familiares e sentengas muito longas. Como alternativas mais acessiveis,
sugere-se o uso de infograficos e videos que, além de serem maneiras mais vi-
suais de prover informacdo, sdo potencialmente mais compartilhaveis e podem
favorecer a disseminacéo de informacdo em satide (SZMUDA et al., 2020).

Sendo que o baixo letramento funcional em satide estd intimamente rela-
cionado a baixa adesdo a tratamentos médicos, pouco autocuidado, aumento de
gastos com satide e maiores riscos de hospitalizacdo e morte (PAAKKARI; OKAN,
2020), destaca-se a relevancia de maiores discussdes nesse Ambito.

COMBATENDO AS FAKE NEWS

O combate as fake news é necessdrio e, para que seja feito de maneira efi-
ciente, diferentes estratégias podem e devem ser exploradas, sendo algumas
delas apresentadas na Figura 2. As principais frentes potenciais de intervencdo
sdo aquelas que provém ferramentas para que os individuos avaliem as infor-
macdes que lhes surgem e alteragdes estruturais que impegam a exposigdo dos
individuos a elas (LAZER et al., 2018).

Figura 2 — Estratégias de combate as fake news

Agdes governamentais
de educaciio em sadde e
plataformas com
conteddo informativo.

GOVERNO

Checagem dos fatos
antes de compartilhar
mensagens de teor
duvidoso.

Estratégias
computacionais
para detecgio de
fake news.

COMBATENDO

FAKE NEWS

3aYd3Io0s
TECNOLOGIA

CIENTISTAS

Comunicagiio eficiente
em linguagem acessivel
e agbes colaborativas
com a midia.

Fonte: Os autores.

Uma maneira eficiente de evitar a disseminacio de noticias falsas é o
fornecimento de informacdes baseadas em evidéncias cientificas a sociedade,
sejam artigos cientificos de alto impacto ou organizagdes oficiais como a OMS.
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Tais informagdes podem, ainda, ser mais bem comunicadas com a colaboragdo
entre cientistas e jornalistas. O auxilio de técnicas computacionais, como machine
learning e inteligéncia artificial, também vem sendo explorado para detecgdo de
fake news. O uso de algoritmos para reconhecimento de padrdes é ferramenta
fundamental nesse contexto e alguns dos padrdes observados sdo: representa-
tividade do titulo, citagdo de fontes externas, organizagdes oficiais e estudos
cientificos, tom emocional, quantidade de antncios e nivel de autoridade dos
autores (MESQUITA et al., 2020).

Qual 0o momento certo para que haja o desmascaramento ou a confirmagao
da veracidade de uma noticia, a fim de que essa informacao seja retida? Brashier
e colaboradores (2021) dedicaram-se a responder a essa pergunta. No estudo, os
participantes leram manchetes verdadeiras e falsas retiradas de redes sociais.
O grupo de controle ndo recebeu nenhum feedback quanto a veracidade das
manchetes. Outros trés grupos receberam confirmagdo de noticia verdadeira
(V) ou falsa (F), em momentos distintos: antes de lerem a manchete (ANTES),
ao mesmo tempo em que a liam (CONCOMITANTE) ou apos a lerem (DEPOIS).
Uma semana depois, os participantes foram expostos as mesmas manchetes e
solicitados a classifica-las como V ou F, para avaliar o impacto da estratégia em
longo prazo. Os autores encontraram evidéncias consistentes de que o momento
em que as mensagens corretivas aparecem importa. Caso o grupo ANTES fosse
melhor sucedido no teste, significaria que as pessoas se recusam a alterar uma
crenca estabelecida inicialmente. O melhor desempenho observado no grupo
DEPOIS sugere que as pessoas retém mais facilmente uma informagao errada com
a sua corre¢do na sequéncia, porém com o tempo a corre¢io é mais facilmente
esquecida. Isso faz com que o elemento-chave do combate as fake news seja fazer
corre¢des memoraveis. Estudos nesse sentido podem auxiliar na luta contra a
disseminacio de informacdes falsas de forma pratica (BRASHIER et al., 2021).

O melhor entendimento do porqué as noticias falsas espalham-se mais
rapidamente pode colaborar nesse enfrentamento. Alguns dos fatores que in-
fluenciam se uma pessoa vai ou ndo acreditar e compartilhar uma noticia sdo
diversos, podendo ser citadas as motivagdes politicas, a falta de embasamento
para discernir entre o certo e o errado, e pouco tempo de reflexdo sobre o que
foi lido (PENNYCOOK; RAND, 2021). Ainda, as fake news geralmente s3o dissemi-
nadas em midias sociais através de contatos interpessoais, o que faz com que as
informagdes compartilhadas sejam vistas como mais confidveis e desencorajam
as pessoas a validarem a informacéo recebida (JANG; LEE; SHIN, 2019). A familia-
ridade e a repeticdo reforcam a sensacdo de que algo é verdadeiro; portanto, o
contato prévio com uma informagdo também aumenta as chances do individuo
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acreditar que a mesma é verdadeira (MESQUITA et al., 2020). Aqueles que criam
as fake news, por razdes de vinganca, questdes ideoldgicas, ou puramente para
ganhar dinheiro com contetdos virais, conhecem os gatilhos a serem des-
pertados. O uso de termos estratégicos que mexem com as emogdes do leitor,
provocando medo, surpresa ou édio, aumenta a probabilidade do contetdo ser
compartilhado (VOSOUGHI; ROY; ARAL, 2018).

IMPACTO DAS FAKE NEWS EM SAUDE

A desinformacido em saude, sua disseminacdo pelas midias e o impacto na
saude publica ndo podem ser considerados algo novo. Em 1921, propagandas de
Listerine clamavam prevenir e melhorar quadros de gripe e dores de garganta.
Apenas em 1975 que a Federal Trade Commission (érgdo norte-americano de pro-
te¢do ao consumidor) conseguiu combater a campanha e, em 1978, campanhas
corretivas sobre o Listerine foram divulgadas (ARMSTRONG; GUROL; RUSS, 1983).

Um dos principais exemplos de fake news em sadde e seu impacto é a
afirmacéo de que a vacina triplice viral (sarampo, caxumba e rubéola) provoca
autismo. Tal rumor iniciou apds a publicacdo de um estudo que evidenciou
sintomas caracteristicos em criancas vacinadas, permanecendo mesmo apds a
relagdo ser refutada pela comunidade cientifica e mesmo havendo a retratagdo
do artigo(TAYLOR et al., 1999; WAKEFIELDet al., 1998). A vasta disseminac¢io da
informacao, com auxilio de vieses conspiracionais de movimentos antivaci-
na, levaram ao ressurgimento de surtos e remog¢ao do status de erradicagdo
do sarampo em diversos paises, como Reino Unido, Grécia e, inclusive, Brasil
(SWIRE-THOMPSON; LAZER, 2019).

As midias sociais também foram palco de discussdes mal fundamentadas
sobre o potencial carcinogénico de farmacos anti-hipertensivos, uma das medi-
cagdes mais utilizadas no mundo. A hipertensao arterial é uma doenga crénica
de alta prevaléncia, afetando mais de 1,5 bilhdes de pessoas, que muitas vezes
requer o uso cronico de medicamentos para controle e prevengdo de quadros mais
graves, como infarto agudo do miocédrdio e acidente vascular cerebral (OPARIL
et al., 2018). Fake news que levam a inseguranga dos pacientes e a interrup¢ao
do tratamento com os anti-hipertensivos podem levar a perda dos beneficios
comprovados da medicagdo, ao descontrole de pacientes compensados e a um
maior gasto em saude publica. A relagdo entre anti-hipertensivos e cancer foi
discutida e refutada por Battistoni e colaboradores em 2019, ao passo em que
discutiam os vieses envolvidos com essa relacdo (BATTISTONI et al., 2019).
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Sdo poucos os exemplos apresentados na literatura de consequéncias do
compartilhamento de fake news em satide. Além dos casos citados, dano emo-
cional e envenenamento de cachorros ja foram reportados como sendo con-
sequéncia de informagdes erréneas (CROCCO; VILLASIS-KEEVER;JADAD, 2002).
Lamentavelmente, a tendéncia é que novos casos sejam reportados na literatura
cientifica nos préximos meses devido a pandemia da covid-19.

FAKE NEWSE A COVID-19

As dificuldades com o ambiente digital somaram-se ao baixo nivel de en-
tendimento de informagGes em satde para dar origem a noticias erréneas no
inicio da pandemia. As mais disparatadas sugeriam que o virus foi desenvolvido
em um laboratério de Wuhan e havia sido disseminado propositalmente; que
se tratava de uma arma militar bioldgica; que resultou da implementacgio de
tecnologia 5G; ou que teve como culpado alguma personalidade, como Bill Gates
(MOSCADELLI et al., 2020).

Moscadelli e colaboradores (2020) buscaram os links mais compartilhados
na Itélia sobre covid-19 durante o inicio do periodo pandémico. Entre mais de
2.000 artigos online, links que continham informagdes falsas relacionadas a co-
vid-19 foram compartilhados 2.352.585 vezes, sendo os termos mais frequentes:
vitamina D (89,4%), HIV (77,8%) e alho (71,2%).

Em paises islamicos, como o Ir3, a venda e o consumo de bebidas alcodlicas
sao considerados ilegais, sendo disponiveis apenas no mercado clandestino e em
condigdes precdrias de preparo. No inicio da pandemia, logo apds as orientagdes
da OMS sobre a higienizagdo das maos com produtos a base de sabdo e alcool,
fake news foram disseminadas no pais afirmando que o consumo ou o gargarejo
de alcool teria ac¢do profildtica contra a covid-19. Cerca de 4 semanas apds a
confirmacio do primeiro caso da doenca no pais (26 de fevereiro de 2020), o
numero de pacientes internados com quadro de intoxicagdo por metanol au-
mentou expressivamente. Em 28 de margo de 2020 ja havia 2.197 casos e 296
mortes registradas, sendo considerado o maior surto de envenenamento por
metanol no mundo nas tltimas décadas (SOLTANINEJAD, 2020).

Muitas vezes, as fake news relacionadas a covid-19 baseiam-se em mas
interpretacdes de estudos cientificos ou em conclusdes precipitadas sobre eles,
fazendo com que informagdes conflitantes sejam divulgadas, até mesmo por
autoridades mundiais. Cloroquina (CQ) e hidroxicloroquina (HCQ) sdo exemplos
classicos, sendo ambos os farmacos utilizados ha muito tempo e com sucesso no
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tratamento da maldria e em doencas reumaticas. Muitos dos estudos conduzidos
com esses farmacos (GAUTRET et al., 2020; MAHEVAS et al., 2020) basearam-se no
potencial desses medicamentos em inibir a acidificacio endossémica necessdria
para a fusdo virus-célula hospedeira (WONG, 2020) para a tentativa de combate
a infecgdo pelo SARS-CoV-2.

Os resultados dos estudos com CQ e HCQ sdo bastante conflitantes, o que
corroborou para interpretacgdes errdneas e disseminagao de fake news indiscri-
minadas (GAUTRET et al., 2020; MAHEVAS et al., 2020; WONG, 2020). Um estudo
pequeno, ndo randomizado e com apenas 42 pacientes mostrou uma reducdo
na carga viral de pacientes positivados para a covid-19 que receberam 600 mg
didrias de HCQ, durante 10 dias, acompanhadas de azitromicina (GAUTRET et al.,
2020). No entanto, existem poucas andlises que confirmem o beneficio clinico
dessa associagdo e todos os acompanhamentos foram feitos por curto periodo
de tempo (WONG, 2020). Outro estudo realizado por Mahévas e colaboradores
(2020), acompanhou 181 pacientes hospitalizados devido a pneumonia associada
a covid-19 (84 receberam HCQ dentro de 48 horas apds a admissio hospitalar e
97 ndo receberam). Os resultados ndo apresentaram nenhuma diferencga entre
os grupos em relacido a admissdo na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) e taxa
de mortalidade dentro de 7 dias (MAHEVAS et al., 2020).

Em abril de 2021, a revista Nature Communications publicou uma meta-
analise de 63 ensaios clinicos randomizados que avaliaram os beneficios do uso
da CQ e HCQ no tratamento da covid-19. Como conclusio, os autores relataram
que o tratamento com HCQ na covid-19 estd associado a um aumento na taxa
de mortalidade dos pacientes e nio se percebeu nenhum efeito benéfico do uso
da CQ nesses pacientes (AXFORS et al., 2021). Os autores dessa meta-andlise,
em conjunto com demais profissionais da saide do mundo, alertaram para a
importancia de informar os pacientes sobre essas evidéncias e as consequéncias
de seu uso irracional e em doses superiores as recomendadas, que sdo: hipotensao,
hipocalemia, prolongamento do intervalo QRS (grupo de ondas que traduzem
a atividade ventricular e que correspondem a despolarizacdo da musculatura
cardiaca) e QT (sistole elétrica) do eletrocardiograma, bloqueio atrioventricular,
arritmias e coma (WONG, 2020).

No més de margo de 2021, sociedades e conselhos de profissionais da saide
emitiram notas de repudio a utilizagdo de HCQ e CQ por via inalatdria. A origem
dessa pratica ndo respaldada pela ciéncia ainda no € clara. O Conselho Nacional
de Satide (CNS) e a CONEP (Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa), no inicio do
més de abril de 2021 também emitiram nota sobre o assunto. A morte de pacientes
nos estados do Rio Grande do Sul e Amazonas é investigada pelas autoridades de
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saude e policiais. A Sociedade Paulista de Pneumologia e Tisiologia comentou
que é compreensivel que, numa situagao tdo extrema quanto essa da pandemia,
profissionais de saide busquem alternativas para trazer beneficios no cuidado
aos pacientes doentes. Porém, é totalmente contra a pratica de procedimentos
reconhecidamente perigosos e sem respaldo técnico e cientifico, que podem
contribuir para a piora clinica dos doentes (JUNIOR et al., 2020).

A prética de inalagdo de comprimidos de HCQ e CQ macerados e diluidos
em soro fisioldgico é inclusive apoiada por personalidades e formadores de
opinido. Trata-se de uma pratica totalmente prejudicial ao ja debilitado pulmao
dos pacientes. Os excipientes utilizados nas férmulas dos comprimidos podem
conter talco farmacéutico, um silicato que, quando inalado, pode provocar
broncoespasmo e se depositar no tecido pulmonar e nas vias aéreas do paciente,
intensificando o processo inflamatério em curso. A longo prazo, essa pratica
que provoca o acumulo das substancias HCQ e CQ nos pulmdes pode causar
insuficiéncia respiratdria crénica. O caso da nebulizagdo de CQ que aconteceu
no Instituto da Mulher e Maternidade Dona Lindu, em Manaus (AM), culminou
na morte de uma das pacientes da dita pesquisa ndo oficial. A CONEP buscou
na Plataforma Brasil e ndo encontrou nenhum registro de que o tratamento
experimental com CQ e HCQ tivesse sido aprovado por um Comité de Ftica em
Pesquisa (CEP) ou mesmo pela prépria CONEP. Esse tratamento experimental
é uma grave violagdo as normas éticas da pesquisa no Brasil e ao Cédigo de
Nuremberg, formulado em 1947 em resposta aos crimes praticados por médicos
em experimentos com seres humanos durante a II Guerra Mundial (BRASIL,
2021). Apds andlise do caso, a CONEP e o CNS concluiram que o tratamento
experimental realizado em Manaus foi conduzido sem respeito as normas éti-
cas da pesquisa em humanos vigentes no pafs, e, portanto, encaminhou uma
representagdo ao Ministério Publico Federal para providéncias.

Outros estudos mal interpretados foram aqueles relacionados a iver-
mectina, firmaco antiparasitdrio aprovado pela Anvisa (Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitdria) e pelo FDA (U. S. Food and Drug Administration) contra
varios tipos de parasitas. Nos tltimos 10 anos diversos estudos apontaram que
esse fArmaco possui atividade antiviral in vitro contra uma ampla variedade de
virus (GOTZ et al., 2016; LUNDBERG et al., 2013; TAY et al., 2013; WAGSTAFF et al.,
2012). Estudos como de Caly e colaboradores (2020), mostraram que, em testes in
vitro, a ivermectina foi capaz de inibir a replicagdo do SARS-CoV-2 (CALY et al.,
2020). Entretanto, para atingir as concentragdes plasméticas necessarias para
a eficdcia antiviral detectada, seria necessdria a administracdo de doses até 100
vezes maiores do que aquelas aprovadas para o uso em humanos (CHACCOUR
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et al., 2020). Em testes in vivo, a administragdo subcutinea de 400 ug/kg de
ivermectina em roedores ndo apresentou nenhum efeito sobre a carga viral do
SARS-CoV-2 (MELO et al., 2020). Além disso, resultados de estudos clinicos ndao
mostraram nenhum beneficio ou prejuizo no tratamento da covid-19 com o uso
da ivermectina (AHMED et al., 2021; CHACHAR et al., 2020; CHOWDHURY et al.,
2020). Contudo, esses estudos tem uma série de limitagdes que ndo permitem
tirar conclusdes clinicas sobre o uso desse medicamento.

A ivermectina é bem tolerada em doses mais baixas, com poucos efeitos
colaterais, porém em doses elevadas, como aquelas que seriam necessarias para
o efeito antiviral, podem causar sérios efeitos colaterais devido a toxicidade do
farmaco, como convulsdes, problemas pulmonares e cardiacos e inclusive coma
(PEREZ; ULFE, 2020). A Agéncia Europeia de Medicamentos (EMA) concluiu que
os dados disponiveis sobre o uso da ivermectina no tratamento da covid-19 ndo
sdo suficientes para suportar essa indicacdo de uso (HUSSEIN et al., 2020). A iver-
mectina é um dos medicamentos que fazem parte do chamado kit covid, nome
ja disseminado que se refere ao coquetel de medicamentos sem eficécia contra
a doenga, mas que continua sendo prescrito por alguns médicos. O uso desse
kit covid levou ao menos cinco pacientes a fila do transplante de figado em Sao
Paulo e estd sendo apontado como a possivel causa de ao menos trés mortes por
hepatite medicamentosa (CAMBRICOLI, 2021). Um levantamento realizado pelo
Conselho Federal de Farmdcia, em 2020, mostrou que a venda de ivermectina
cresceu 557% em comparacdo com o ano de 2019 (Tabela 2) (CFF, 2020).

Tabela 2 - Percentual de crescimento do consumo dos
medicamentos relacionados as fake news sobre a covid-19.

Consumo em 2019 | Consumo em 2020

Hidroxicloroquina 963.596 2.026.910 113
Ivermectina 8.188.216 53.818.621 557
Nitazoxanida 9.214.556 10.128.351 10
Acido ascérbico (vitamina C) | 44.263.669 70.448.804 59
Colecalciferol (vitamina D) |18.668.677 33.809.829 81

Fonte: Adaptado de Dantas, 2021.

Até o momento da redacio deste capitulo (abril 2021), as substancias au-
torizadas para uso emergencial no Brasil para o tratamento da covid-19 sdo o
remdesevir e o coquetel de anticorpos monoclonais formado pelo casirivimabe
e imdevimabe. Os demais medicamentos nio recebem nenhuma indicacio de
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uso contra a covid-19, ndo s3o autorizados pela Anvisa para esse uso, e possuem
recomendagdes contrdrias pela OMS, EMA e FDA.

CONSIDERACOES FINAIS

Vosoughi e colaboradores, em 2018, apresentaram os resultados de uma
investigacdo de validagdo de veracidade de mais de 125.000 histérias compar-
tilhadas pelo Twitter, por mais de 3 milhdes de pessoas, mais de 4,5 milhGes de
vezes entre 2006 e 2017. As informagdes foram avaliadas com o auxilio de seis
diferentes plataformas de verificagdo e diversos aspectos relacionados a fake
news puderam ser discutidos. Por exemplo, as informagdes falsas sdo compar-
tilhadas mais vezes e mais rapidamente do que as verdadeiras, independente
do assunto relacionado. Existe a expressiva influéncia de maquinas na dissemi-
nacdo de informacdes, porém nio hd distin¢do entre as verdadeiras e as falsas,
sendo a responsabilidade do maior compartilhamento das informacdes falsas
do préprio ser humano (VOSOUGHI; ROY; ARAL, 2018).

Além de esfor¢os governamentais, os profissionais da satde e cientistas
tém papel fundamental no combate as fake news em satude, incluindo em espagos
como as midias sociais. A avaliagdo de 800 pins de contetidos sobre vacinas, na
rede social Pinterest, demonstrou que mesmo os pins pré-vacinas tendo maior
engajamento, o teor da grande maioria envolve mensagens antivacina (GUIDRY et
al., 2015). Portanto, observa-se que existe a demanda por informacdes em satide
e aboa vontade pelo compartilhamento dessas informagdes, porém ainda ambas
vencidas em quantidade pelas fake news. Tais plataformas podem e devem ser
exploradas para disseminar informacdes de qualidade suportadas pela ciéncia.

E notavel a gravidade do problema e como a pandemia que vivemos sé fez
aumentar a preocupacao e a relevancia desse assunto. A apresentagdo equivoca
de fatos e a interpretagdo errénea de evidéncias cientificas sdo catalisadores no
insucesso do manejo de diversas doengas, sendo necessario um esfor¢o continuo
em sentido contrario para diminuir os efeitos. A tarefa de produzir contetdo
cientifico acessivel a comunidade e que demonstre as inverdades das fake news
é agora também uma funcdo de profissionais da saude. Assim, consideramos
importante o envolvimento de profissionais da saide e da comunidade acadé-
mica em ag¢des de comunicagdo e divulgacio cientifica, principalmente na atual
situagdo da pandemia de covid-19. Além de encontrar ferramentas para identi-
ficar e combater as fake news, é necessdrio criar novas maneiras de disseminar
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informacgdes verdadeiras e repensar nossos valores, a fim de priorizar verdades
em relagdo a mentiras.
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INTRODUCAO

A recente pandemia da doenga causada pelo novo coronavirus (covid-19)
transformou mundialmente a economia, politica, sociedade e os sistemas de
saude, ocasionando neste tltimo impactos e desafios sem precedentes (LEE,
2020; WOSIK et al., 2020).

A suspensdo de procedimentos e tratamentos de satde para dar espago
aos atendimentos de emergéncia relacionados a covid-19, bem como a adogdo
do distanciamento espacial como método de prevencdo e controle da doencga
(SILVA; SANTOS; OLIVEIRA, 2020), fez com que os profissionais de satde jun-
tamente com o governo buscassem rapidamente novas estratégias para nao
deixar a populagdo desassistida.

A Portaria MS/GS n. 467, de 20 de marco de 2020 (BRASIL, 2020), estabele-
ceu que as ag¢des de telemedicina de interagdo a distincia podem contemplar o
atendimento pré-clinico, de suporte assistencial, de consulta, monitoramento
e diagndstico, por meio de tecnologia da informagao e comunicacio, no 4mbito
do Sistema Unico de Satide - SUS, bem como na satde suplementar e privada
(WERNER JUNIOR et al., 2020). Dessa forma, o emprego da telessadde se difundiu
rapidamente para suprir a lacuna dos atendimentos presenciais e promover
cuidados de satde a distancia (WOSIK et al., 2020).

O termo telessatide diz respeito a todo o tipo de atividade utilizada para
prover cuidados a distancia, ou seja, sem contato fisico direto com o paciente
(WOSIK et al., 2020), sendo essa pratica derivada da telemedicina, cujo foco era a
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comunicag¢do entre médico-paciente e médico-médico. Posteriormente, esses
recursos se tornaram mais abrangentes, admitindo servicos, atividades de in-
formagdo em satde e treinamento tanto para equipes multidisciplinares quanto
para pacientes (CAETANO et al., 2020).

Dentro do contexto da multidisciplinaridade, a fisioterapia, apds a publi-
cagdo da Resolugdo n. 516 de margo de 2020, a qual suspendeu temporariamente
0 Artigo 15, inciso II e Artigo 39 da Resolu¢do COFFITO n. 424/2013 e permitiu
atendimento ndo presencial nas modalidades de teleconsulta, teleconsulto-
ria e telemonitoramento (CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA
OCUPACIONAL, 2020), passou a exercer esse tipo de pratica de forma legal,
com o intuito de minimizar os efeitos da falta de assisténcia presencial aos seus
pacientes.

A telessaude exercida pela fisioterapia, também chamada de telerreabilita-
¢do (TR) no meio cientifico, ja foi descrita antes da pandemia (LAVER et al., 2013;
TABAK et al., 2014) e estd em constante desenvolvimento, com as mudancas e
melhorias tecnoldgicas que avancam a cada dia, permitindo o acompanhamento
do tratamento de forma instantdnea (EGMOND et al., 2018), principalmente nos
casos em que hé necessidade de assisténcia remota. Dessa forma, é possivel man-
ter o relacionamento e a confianga entre o paciente e o terapeuta, componente
importante do processo de recuperacio funcional (KAIRY et al., 2013; GILBERT;
JAGGI; MAY, 2018). Para este relato, optou-se pelo termo telerreabilitagdo, pois
esta experiéncia é a continuidade de um processo de reabilitacdo previamente
instalado e, ainda, que o contato do fisioterapeuta com o paciente ndo é uma
triagem ou consulta que pode ser realizada somente de forma verbal, mas um
contato mais longo que requer explicagdes complexas e contato visual.

O objetivo deste capitulo foi descrever a atuagio inicial de um servicgo,
no formato de TR, frente a nova realidade que a pandemia da covid-19 impds.

METODOLOGIA

A fisioterapia estd inserida em cinco programas de pds-graduacdo no
formato de residéncias multiprofissionais em saide do Hospital Universitario
Regional dos Campos Gerais (HU-UEPG), sendo eles: satde do idoso, intensivismo,
neonatologia, reabilitagdo e urgéncia e emergéncia. Sdo ofertados atendimentos
fisioterapéuticos ambulatoriais aos pacientes com comprometimentos cardia-
cos, neuroldgicos, ortopédicos, pulmonares e uroginecoldgicos, realizados por
residentes dos programas de reabilitagdo e sadde do idoso.
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Devido a indispensabilidade do HU-UEPG tornar-se referéncia regional
para atendimento a covid-19, a partir de margo de 2020 houve a necessidade
da suspensdo de atendimentos eletivos, com o intuito de preservar a saude
de individuos que fazem parte do grupo de risco. Assim, os 30 pacientes que
recebiam atendimento fisioterapéutico nos cinco ambulatérios do HU-UEPG
e participavam de um projeto de pesquisa sobre o impacto da fisioterapia
ambulatorial para pacientes com doengas crénicas (aprovagido do CEP UEPG
n. 2.991.251) tiveram seu tratamento interrompido.

Apds 60 dias de suspensdo dos atendimentos e com a incerteza da duragdo
da pandemia e da possibilidade de retorno das atividades presenciais, o servigo
de fisioterapia, desconhecendo o quadro atual de seus pacientes e preocupado
com a preservagao da saide deles, adotou, no més de junho de 2020, a TR, a fim
de dar seguimento aos atendimentos fisioterapéuticos.

Inicialmente, na Etapa 1, os pacientes dos ambulatdrios de fisioterapia
neurofuncional, respiratéria, traumato-ortopédica e uroginecoldgica foram
contactados via telefone e naquele momento foi explicado o motivo do moni-
toramento, passadas orienta¢des com relagdo a pandemia da covid-19 na tenta-
tiva de minimizar seus impactos negativos sobre a doenca, dada a interrupgdo
dos atendimentos ambulatoriais no HU-UEPG, e também agendado o préximo
contato telefénico.

A Etapa 2 consistiu na aplicagdo de questiondrios dirigidos, por meio de
contato telefénico, para verificar a funcionalidade, independéncia bésica e ins-
trumental de vida didria, especificos para cada ambulatério: (a) Ambulatério de
fisioterapia neurofuncional - questiondrio Barthel (CANEDA et al., 2006) para
avaliar a independéncia, e Lawton (LAWTON; BRODY, 1969; LAWTON et al.,
1982) para atividades instrumentais de vida didria (AIVD) ; (b) Ambulatério de
fisioterapia respiratdria - questionario de Saint George, especifico para avaliar a
qualidade de vida e repercussio que a doenca nos pacientes com doencga pulmo-
nar obstrutiva crénica (DPOC) (SOUSA; JARDIM; JONES, 2000); (c) Ambulatdrio
de fisioterapia traumato-ortopédica - questionario algofuncional de Lequesne
para avaliar a funcionalidade dos pacientes com alteracdo em joelho ou quadril
(MARKX et al., 2006); (d) Ambulatério de fisioterapia uroginecoldgica - questio-
ndrio King’s Health Questionnaire (FONSECA et al., 2005) para avaliar a qualidade
de vida em mulheres com incontinéncia urindria.

Na Etapa 3, foi realizado um levantamento das informagdes coletadas,
fechado um diagnéstico fisioterapéutico atual de cada paciente e determina-
das as préoximas condutas baseadas nas maiores dificuldades apresentadas e
na viabilidade que a TR proporciona. Além disso, nesta etapa foram gravados
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videos individualizados com o intuito de estabelecer vinculos, orientar como
seriam realizados os préximos atendimentos e quais materiais seriam neces-
sarios durante os exercicios.

A Etapa 4 constituiu da gravagdo, com demonstragdes dos exercicios, ex-
plicagdes de como executa-los e a frequéncia de realizacio, e por fim do envio
dos videos para os pacientes.

Para a filmagem foram utilizados os celulares dos préprios residentes e
para o envio para os pacientes foi utilizado um ndmero de WhatsApp* doado por
fisioterapeutas que trabalham na instituicao e instalado em um tablet (PowerPack’
Modelo PDM-G10018), emprestado por outra fisioterapeuta da instituicéo.
A frequéncia estipulada para os pacientes executarem a atividade foi de duas
vezes semanais, por 30 minutos cada. Foi acordado com os pacientes que os
videos seriam enviados em um dia especifico da semana, conforme os dias em
que os atendimentos ambulatoriais ji aconteciam.

Ja a Etapa 5 consistiu em consultoria, no formato individualizado por
videochamada via WhatsApp', para um feedback da assiduidade e dificuldades
encontradas. Para o registro da atividade foi elaborada uma evolugio padro-
nizada de acordo com as normas do Ministério da Satide. Todos os contatos
realizados com os pacientes via telefone, mensagens ou video chamadas via
WhatsApp® foram evoluidos no Sistema de Gestao Hospitalar e Ambulatorial do
SUS (GSUS) do HU-UEPG.

RESULTADOS

Dos 30 pacientes que estavam sendo assistidos nos ambulatdrios de fi-
sioterapia no momento da suspensdo dos atendimentos presenciais, 17 foram
excluidos da TR, 12 por serem pacientes da cardiologia e estarem recebendo
outro tipo de acompanhamento; um paciente com comprometimento neu-
roldgico, por ndo estar mais em acompanhamento médico no HU-UEPG; um
paciente com comprometimento respiratério ndo aceitou, relatando melhora
do quadro de dispneia e por ndo ter aplicativo (WhatsApp'); dois pacientes ndo
aceitaram devido a melhora do quadro de dor no joelho e limitagdo funcional;
e nio foi possivel contato, por meio dos niimeros telefénicos disponiveis, com
duas pacientes do ambulatério de fisioterapia uroginecoldgica. Portanto, a TR
foi iniciada com 13 pacientes e suas caracteristicas estdo descritas na Tabela 1.
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Tabela 1 - Caracterizacéo dos pacientes assistidos pela fisioterapia do HU-
UEPG no formato de telerreabilitacdo — Ponta Grossa-PR, 2020

LD Escolaridade
(anos)
23 EF

Diagnéstico Clinico

NuUmero de atendimentos
fisioterapéuticos realizados

no formato presencial

Fisioterapia F Do lar TCE* e AVC* 16
Neurofuncional
M " EM Vendedor TCE* e PO* de artrodese ;
cervical
Fisioterapia F |50 EF Faxineira DPOC 15
Respiratoria
F 69 EF Aposentada DPOC* 5
Fisioterapia
Traumato- M 22 EF Vendedor PO* de LCA* 15
Ortopédica
M 29 EM Analista PO* de LCA* 17
ES Sinovectomia parcial de
F 23 (incompleto) Estudante joelho, meniscectomia 18
P parcial medial, LCA* e LPC*
F 54 EF Confeiteira ATJ* 8
fjl:g:iiiac%l%gica 65 EM Agente comunitaria | Incontinéncia urinaria 5
F 22 ES Do lar Incontinéncia urinéria 4
F 48 EF Do lar Incontinéncia urinéria 6
F 56 EF Do lar Incontinéncia urinaria 4
F 50 EF Diarista Incontinéncia urindria 3
Fisioterapia F |23 EF Do lar TCE* e AVC* 16
Neurofuncional
TCE* e PO* de artrodese
M 48 EM Vendedor corvical 7
Fisioterapia F |50 EF Faxineira DPOC* 15
Respiratoria
F 69 EF Aposenta- da DPOC* 5
Fisioterapia
Traumato- M 22 EF Vendedor PO* de LCA* 15
Ortopédica
M 29 EM Analista PO* de LCA* 17
ES Sinovectomia parcial de
F 23 (incompleto) Estudante joelho, meniscectomia 18
P parcial medial, LCA* e LPC*
F 54 EF Confeiteira ATT* 8
S:cl)gcig;%li’)gica 65 EM Agente comunitaria | Incontinéncia urinaria 5
F 22 ES Do lar Incontinéncia urindria 4
F 48 EF Do lar Incontinéncia urindria 6
F 56 EF Do lar Incontinéncia urindria 4
F 50 EF Diarista Incontinéncia urinéria 3

*AT]J - artroplastia total de joelho; AVC - acidente vascular cerebral; DPOC - doenga pulmonar obstrutiva crénica; EF: Ensino Fundamental; EM: Ensino Médio; ES:
Ensino Superior; F - feminino; LCA - ligamento cruzado anterior; LCP- ligamento cruzado posterior; M - masculino; PO - ps-operatério; TCE - traumatismo cranio

encefélico.

Fonte: Os autores, 2020.
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A Tabela 2 apresenta os resultados das escalas aplicadas durante a etapa 2.

Tabela 2 - Classificacdo dos pacientes assistidos pela fisioterapia do HU-UEPG,
de acordo com escalas aplicadas, Ponta Grossa-PR, 2020

Ambulatério de Fisioterapia Neurofuncional

Pacientes Indice de Barthel Escala de Lawton
P1 95 20
P2 90 16

Ambulatério de Fisioterapia Pneumofuncional

Questiondrio Saint George

Dominios

Pacientes Sintomas (%) | Atividade (%) |Impacto (%) |Total (%)
P1 3,03 23,9 26,4 53,41

P2 9,79 30,31 43,4 83,74

Ambulatério de Fisioterapia Ortopédica

Questionario Algofuncional de Lequesne

Pacientes Nivel de acometimento Total
P1 Pouco acometimento 4

P2 Grave 10
P3 Pouco acometimento 4

P4 Sem dificuldade

Ambulatério de Fisioterapia Uroginecolégica

King’s Health Questionnaire

Pacientes PS 11 LAD |LF LS RS E S/E  |MG
P1 75 100 33,3 [100 [44,4 |0 88,8 |50 73,3
P2 25 33,3 |0 33,3 11,1 |333 |66,6 |16,6 |13,3
P3 75 100 100 (83,3 (22,2 33,3 66,6 |16,6 |46,6
P4 75 100 66,6 |0 66,6 |50 88,8 |100 |13,3
P5 50 66,6 |0 0 0 0 55,5 16,6 |26,6

Legenda: P - paciente; PS - percep¢do da sadde; IT - impacto da incontinéncia; LAD - limita¢des das
atividades didrias; LF - limitacdo fisica; LS - limitagdo social; RS - relacionamento social; E - emogdes; S/E
- sono/energia; MG - medidas de gravidade.

Fonte: Os autores, 2020.

Em relagdo a pontuagdo da escala de Barthel dos pacientes do ambulatério
de fisioterapia neurofuncional, P1 teve menor pontua¢io apenas no item vestir-se,
ou seja, necessidade de ajuda para vestir-se, j4 P2 apresentou menor pontuagao
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tanto no item vestir-se quanto no item alimentagdo, indicando que necessita auxilio
para atividades para cortar ou passar manteiga, sendo a pontuagdo méaxima de
100, indicando para independéncia total. Na escala de Lawton, P1 apresentou
20 pontos e P2 16 pontos, sendo que valores entre cinco e 20 pontos sdo con-
siderados dependéncia parcial (LAWTON; BRODY, 1969; LAWTON et al., 1982).

Em relagdo ao ambulatério de fisioterapia pneumofuncional, os resultados
do questiondrio Saint George (SOUSA, JARDIM, JONES; 2000) mostraram que
ambos os pacientes apresentam impacto consideravel na qualidade de vida. No
ambulatdrio de fisioterapia ortopédica, apenas P4 ndo apresentou dificuldades, ja
P1 e P3 apresentaram a mesma pontuacdo, indicando pouco acometimento e P2
apresentou dez pontos, ou seja, nivel de acometimento grave (MARX et al., 2006).

No ambulatdrio de fisioterapia uroginecoldgica, nos resultados obtidos
pela aplica¢do do King’s Health Questionnaire, em que a maior pontuagdo esta
relacionada ao decréscimo percebido na qualidade de vida (FONSECA et al.,
2005), pode-se notar que os pacientes P1, P3 e P4 tiveram grande impacto na
qualidade de vida nos dominios percep¢do de satde, impacto da incontinéncia,
limitagdo das atividades. No dominio limitagdo fisica, P1 e P3 s3o os que sofrem
mais impacto, nos dominios emogdes, sono/energia, e medidas e gravidade todos os
pacientes apresentaram algum grau de impacto na qualidade de vida, ficando
em evidéncia P1 e P3 no dominio emogdes e P4 no dominio sono/energia.

Considerando que os atendimentos no formato de TR foram iniciados ha
pouco tempo, uma nova aplicagio das escalas e questiondrios para reavaliar
0s pacientes seria prematura, porém no futuro essa aplicacdo possibilitard que
os resultados da TR na melhora do quadro desses pacientes sejam analisados.
Entretanto, ja foi possivel observar, desde o primeiro contato, que os pacientes
que aceitaram realizar a TR demonstraram interesse e entusiasmo, referindo
estarem comprometidos com a realizagdo dos exercicios propostos.

DISCUSSAO

As medidas tomadas para diminuir a velocidade de transmissdo da covid-19
acabaram por culminar em mudangas na rotina como um todo da populagio,
levando a altera¢des nas rela¢Ges sociais, podendo inclusive alterar a satde
mental das pessoas, que pode ser amenizada com atividades de manutencio
de vinculo, mesmo a distancia, atividades laborais, relaxamento e lazer (SILVA;
SANTOS; OLIVEIRA, 2020).
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Devido a proporgdo da expansdo da pandemia de covid-19, causada pelo
SARS-CoV-2, o distanciamento espacial é um fator protetivo, uma vez que evitar
aglomeracdes e manter-se em isolamento domiciliar por até 14 dias em caso de
sintomas da doenga, sdo cuidados requeridos, conforme divulgado pela OMS
e as principais autarquias de satide no Brasil (AGENCIA NACIONAL DE SAUDE
SUPLEMENTAR, 2020; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). Por isso, neste
momento, a TR ganhou espaco, configurando-se como uma importante estra-
tégia tanto para o enfrentamento a covid-19 quanto para os outros servigos de
salde presenciais, que precisaram ser suspensos. Esse formato de assisténcia a
saude agiliza o atendimento a populagdo, evita deslocamentos e aglomeragdes,
ajuda a proteger os profissionais, além de incentivar o distanciamento espacial
e, por conseguinte, contribuir na diminui¢do da transmissibilidade da doenca
(WERNER JUNIOR et al., 2020).

Considerando a experiéncia desse formato de atendimento fisioterapéutico,
antes mesmo do cendrio atual da covid-19 Kairy e colaboradores (2013) entrevis-
taram cinco pacientes canadenses de um programa de TR sobre sua experiéncia
com a TR pés-cirurgica de artroplastia total de joelho, em comparacido a sua
experiéncia anterior com servicos de reabilitacdo presencial e concluiram que
os pacientes sentiram seu terapeuta capaz de fornecer um programa de exer-
cicios personalizado, ajustando-o de acordo com sua capacidade, dor e fadiga.

Para esse estudo, Kairy e colaboradores (2013) aplicaram um protocolo
de reabilitacdo de 16 sessdes para PO (pds-operatério) de atroplastia total de
joelho foi adaptado e os equipamentos a serem utilizados emprestados para os
pacientes, sendo realizada a TR por videoconferéncia individual e ao vivo com
o fisioterapeuta conectado. Os pacientes relataram que houve desenvolvimento
de um vinculo com o terapeuta e se sentiram apoiados durante a reabilitagdo.
Nenhum dos pacientes considerou a tecnologia de videoconferéncia ou o espago
que ela ocupava como uma barreira para uma reabilitacdo de qualidade.

Um fator-chave para o sucesso da TR é a aceitabilidade pelos fisioterapeutas
e pacientes (KAIRY et al., 2013; EGMOND et al., 2018; GILBERT; JAGGI; MAY, 2018).
O desconhecido sempre causa incerteza e, para que o uso da TR seja efetivo,
os profissionais devem estar abertos as mudancas e serem proativos, além de
bem familiarizados com os instrumentos a serem utilizados, colaborando com
praticas que fornecam assisténcia aos pacientes que ja possuem ou estdo em
risco de declinio funcional reduzindo o impacto, do distanciamento espacial e
da quarentena, na funcéo fisica (MIDDLETON et al., 2020).

Os pacientes descritos neste relato apresentam diferentes niveis educa-
cionais, mas todos sdo alfabetizados e tém acesso ao WhatsApp, assim optou-se
pela gravagdo de videos individualizados, visto que cada paciente apresentou
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demandas de exercicios diferentes. O nivel educacional também influenciou nas
gravagdes e explicagdes dos exercicios de forma clara para todos, dificuldade
também expressada em um estudo canadense (KAIRY et al., 2013).

Ha relato de boa aceitabilidade por parte dos pacientes em relagdo a TR
(GILBERT; JAGGI; MAY, 2018). O tratamento nessa modalidade torna-se con-
veniente para o paciente, pela economia de tempo e de gastos relacionados
ao deslocamento, acarretando um alivio na carga de cuidados, possibilitando
maior frequéncia no programa de reabilitagdo e com consequente aumento da
satisfagdo, o que leva a uma maior percepg¢io da qualidade de vida (EGMOND et
al., 2018). Esses fatores sdo decisivos em tempos de pandemia, a qual j& causou
um grande impacto em todas as esferas da vida, dentre elas a econdmica, em que
muitas familias perderam parte de sua renda mensal. Houve ainda a restri¢do
de servigos publicos - como o transporte, limitando o deslocamento, o que por
consequéncia afeta diversos aspectos da vida das pessoas.

Um exemplo préximo de telessaide durante a pandemia da covid-19 é o
Telemedicina Paranad (WERNER JUNIOR et al., 2020) que foi langcado em 13 de
abril de 2020, sendo um servico de atendimento de satde online dos casos de
covid-19. Os envolvidos relataram que, apesar do pouco tempo de implantacdo
desse servico, ja foi possivel inferir que se trata de uma importante estratégia
para o enfrentamento ao virus. Contudo, por mais que haja situa¢des de sucesso
em relagdo ao atendimento no formato de telessatde, alguns obstaculos pre-
cisam ser enfrentados, como falta de recursos, falta de treinamento para sua
utilizagdo, infraestrutura inadequada, resisténcia por parte dos profissionais e
usudrios do sistema (DOLNY et al., 2019).

Uma das dificuldades da TR foi a adaptagdo da estrutura hospitalar e outra
delas foi com relagdo a tecnologia adaptada, pois inicialmente a ideia de uma
videochamada em tempo real teve de ser descartada, devido ao citado ante-
riormente, e adaptado a realidade dos pacientes. Uma limitagdo da assisténcia
fisioterapéutica por meio da TR é ndo se poder fazer os atendimentos somente
via telefone, pois apenas orientagdo verbal de como o paciente deve executar a
terapia geraria grande dificuldade de entendimento com consequente auséncia
de resultado. Com base nisso, pode-se dizer que, para o desenvolvimento desse
tipo de atendimento, a instituicdo de satide necessita dispor de equipamentos e
rede de internet de boa qualidade, para a produgio e distribui¢do de videos para
acessos remotos ou para atendimentos por video em tempo real. Além disso, o
fisioterapeuta deve ser criativo ao substituir os equipamentos utilizados na sua
pratica didria, como bola suica, faixas elasticas, halteres, entre muitos outros, por
objetos comuns encontrados em casa, como cadeiras, toalhas, garrafas plasticas.
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O atendimento fisioterapéutico nesta modalidade se mostra ainda mais
desafiador, exigindo criatividade, assertividade e resiliéncia ao profissional,
para que o paciente adira a proposta terapéutica de forma eficaz, provocando
resultados positivos, ja que a fisioterapia é, necessariamente, uma profissdo que
demanda contato fisico e comando verbal durante a maior parte do tempo do
tratamento, seja em uma avaliacdo ou na execugdo de determinadas técnicas.

Uma revisdo sistemdtica (EGMOND et al., 2018) concluiu ainda nio ser
possivel determinar a eficacia dos resultados funcionais da TR em geral, porém
os estudos avaliados demonstram a viabilidade do tratamento e uma melhora
da qualidade de vida em pacientes cirdrgicos. Os autores acreditam que a falta
de resultados de eficacia do ponto de vista funcional se deve a grande variagao
no tipo de intervengdes, avaliagdes e tipos de lesGes tratadas e ndo a auséncia
propriamente dita de resultados funcionais, ainda assim consideraram a fisio-
terapia por teleatendimento vidvel em pacientes cirtrgicos e igualmente eficaz
em comparagio aos cuidados usuais (EGMOND et al., 2018).

CONSIDERACOES FINAIS

A pandemia da covid-19 trouxe uma necessidade urgente aos fisiotera-
peutas de se reinventarem como profissionais da saude, tanto os que atuam
diretamente no tratamento da covid-19 quanto aqueles que tiveram a reducio
parcial ou até mesmo total de suas atividades em decorréncia da suspensdo de
atendimentos presenciais para protecdo a saide de individuos pertencentes a
grupos de risco. A TR surge como alternativa para manutencdo dos tratamentos
que estavam em curso previamente a pandemia e tem se mostrado bastante
efetiva e promissora em diversas ocasides.

Apesar de ainda nio ser possivel uma reavaliacdo dos quadros funcionais
apresentados neste capitulo para verificagdo da efetividade da TR, foi possivel
perceber o entusiasmo e comprometimento dos pacientes acompanhados no
ambulatdrio de fisioterapia do HU-UEPG. Esse fator é indispensavel para o sucesso
desta abordagem, ja que é uma situacdo nova tanto para os pacientes quanto
para os fisioterapeutas e necessita de uma cooperagdo mutua mais intensa que
nos métodos presenciais.

No contexto da fisioterapia brasileira, a TR ainda é muito recente, havendo
necessidade de identificar quais os melhores recursos e meios de colocar essa
modalidade em pratica, bem como de se certificar de que o plano proposto esta
sendo efetivo. O profissional deve ter dominio tanto da tecnologia quanto dos
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instrumentos de que fard uso para avaliar e quantificar o progresso do seu pa-
ciente. Outro aspecto importante a ser levado em conta é o acesso dos pacientes
a internet e demais meios de comunicagdo, tanto em relagdo a oportunidade
quanto ao dominio das tecnologias a serem utilizadas pois, se o paciente ndo
tiver dominio desses meios, possivelmente o tratamento nio surtira o efeito
desejado.

Quando se opta por uma estratégia como a TR, ndo se pode esquecer o fato
de a saude ser um direito de todos, ja que, por inumeros motivos, alguns pacien-
tes podem nao ser capazes de acompanhar um tratamento que é proposto nesse
formato. Portanto, alternativas para a promogao de satide para esses grupos sao
imprescindiveis. Ademais, percebe-se a necessidade de estudos de seguimento
rigorosos para elucidar a efetividade da TR, quais os melhores meios e estraté-
gias de execugdo, para se desenvolver uma pratica segura, efetiva e inclusiva.
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INTRODUCAO

O contexto pandémico modificou os cendrios de satde, especialmente de
natalidade e mortalidade. Segundo um levantamento realizado pela ANOREG-PR
- Associagdo dos Notarios e Registradores do Estado do Parand, por meio da
Transparéncia do Registro Civil, no municipio de Ponta Grossa - PR, o quanti-
tativo de mortos superou o nimero de nascimentos no més de margo de 2021,
quando comparado ao ano anterior e ao ano subsequente, nesse mesmo més
de referéncia (em margo de 2020 foram 400 registros de nascimentos e 186
registros de mortes, enquanto em margo de 2021 foram 419 nascimentos e 509
mortes), um aumento de 270% entre os dois anos (ASSOCIACAO DOS NOTARIOS
E REGISTRADORES DO ESTADO DO PARANA, 2021).

Nesse interim, e com o crescimento exponencial do ndmero de infectados
na municipalidade e regido, algumas estratégias de enfrentamento a covid-19
foram tomadas, especialmente no que tange as mudangas estruturais e fisicas
da assisténcia a saude de Ponta Grossa - PR.

Uma das estruturas primordiais no alicerce de enfrentamento a pandemia
na regido é o Hospital Universitdrio Regional dos Campos Gerais, vinculado a
Universidade Estadual de Ponta Grossa (HU-UEPG). Logo no inicio do cendrio
pandémico, o hospital foi pioneiro na inauguragio de um plano de contingéncia.
Com o apoio do Exército Brasileiro e baseado nas dindmicas de atendimento
realizadas por hospitais dos Estados Unidos e Europa, instalou-se uma estru-
tura externa (tenda) para pré-triagem e acolhimento inicial aos pacientes com
suspeita de coronavirus. Posteriormente, foram destinados leitos clinicos e de
Unidades de Terapia Intensiva (UTIs), bem como houve aberturas de novos leitos
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exclusivos para covid-19 na institui¢do. Contudo, com o avanc¢o da epidemia, a
taxa de ocupagdo aumentava mesmo com mais leitos sendo disponibilizados.

Assim, diante da preméncia de ampliacdo de espagos no HU-UEPG frente
a necessidade de estratégia politica para a saide materno-infantil (visando
proteger criangas e genitoras em ambiente diverso daquele referenciado para
atendimento de covid-19), em 1° de julho de 2020, a Universidade Estadual
de Ponta Grossa e o municipio de Ponta Grossa - PR, por meio da Secretaria
Municipal da Saide, firmaram um termo de cooperacido para implantacio e de-
senvolvimento conjunto de a¢des de sadde, visando transferir temporariamente
as atividades da maternidade, UTI Neonatal, UTI Pedidtrica e Cirurgia Pediatrica
de Emergéncia do Hospital Universitario da UEPG para o Hospital da Crianca
Prefeito Jodo Vargas de Oliveira, agora denominado Hospital Universitario
Materno-Infantil (HUMAI).

A transferéncia estrutural entre as unidades hospitalares foi realizada
em etapas. O tltimo estdgio ocorreu em setembro de 2020 e foi marcado por
uma operagdo de remogio de cinco pacientes, preparada logisticamente para
trazer o menor impacto possivel as criancas transferidas. O percurso de quase
nove quildmetros entre os hospitais foi realizado pelas equipes médicas, com
fechamento das vias do trajeto para uso exclusivo das ambulincias que faziam
o transporte, monitorados por um comboio de duas viaturas e sete motocicle-
tas da Guarda Municipal. A mudanga estabeleceu uma nova etapa para a saude
materno-infantil em Ponta Grossa - PR e regido e também inaugurou novos
desafios para o atendimento a essa populagio, ja que a pandemia por covid-19
ainda se mantém.

Figura 1 - Sistematizacdo do processo de transferéncia da
maternidade entre unidades hospitalares em virtude da covid-19

MAR/2010 MAR/2020 MAR/2020 JUL/2020 SET/2020 ATUAL
5 =& =
]
Inauguragao OMS declara HURCG sa torna Termo de Cooperagido  Remocao paclentes HUMAI

Hospital Regional pandemia do novo . r@lle(rjenc:la D?’dal firmado entre UEPG e do HURCG para o referéncla na
Coronavirus d“-c':)rgu‘acl‘rt’lfs - Municipio de Ponta HUMAI salde materno-
Grossa Infantll na reglao

Fonte: Os autores.

Considerando que os autores deste capitulo estdo inseridos profissional
e cientificamente no contexto de criacdo e instalagdo do HUMAI, propds-se a
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apresentacdo em forma de relato de experiéncia de alguns aspectos que dialogam
com questdes importantes para a consolidacdo desse novo espago de atendimento
do SUS, que também se configura como um local de ensino para a formacgdo de
profissionais de satde. A questdo norteadora para a construcio desse capitulo
vem de inquietagdes, pelas quais percebe-se 0 HUMAI rico em possibilidades
para além do distanciamento do foco de atendimento para o covid-19, mas uma
oportunidade de avanco nas questdes de humanizacio e atendimento para a
populagdo usudria dos servicos da unidade hospitalar.

Buscando atender o objetivo proposto, tratar-se-a de trés categorias sele-
cionadas para retratar a experiéncia perpassada: a nova maternidade e as impli-
cagdes do espacgo para a humanizagdo do parto, a pandemia e as mudangas do
cuidado intensivo neonatal no HUMAI e o processo de hospitalizagdo da crianca
diante da pandemia e seus desafios.

A opgdo metodoldgica eleita para o percurso cientifico deste trabalho foi
o relato de experiéncia (RE); j& que se trata de uma narrativa perpassada por
profissionais, residentes e pesquisadores que fazem parte do cendrio hospitalar
do HUMAI e que acompanharam os fendmenos relatados (inseridos no tempo,
espago ou efeitos do evento), trazendo - por meio da linguagem - uma constru-
¢do do acontecimento experimentado. O relato de experiéncia se molda nesta
produgio porque é um conhecimento subjetivo, detalhado, em primeira pessoa
e com viés cientifico.

Espera-se que nesse contexto e na presente discussdo se possa contribuir
para que o HUMAI desenvolva seu potencial para oferecer melhor atendimento
as questdes especificas do cuidado materno-infantil.

HUMAI - A NOVA MATERNIDADE E AS IMPLICACOES
DO ESPACO PARA HUMANIZACAO DO PARTO

A experiéncia de uma pandemia é, sem duvida, um fator causador de in-
seguranca generalizada; de maneira especial para as mulheres que perpassam
a gestagao, parto e puerpério durante tal conjuntura. Considerando que Ponta
Grossa - PR se tornou referéncia de atendimento a covid-19 para a regido, gestar
e parir dentro da mesma estrutura fisica de enfrentamento ao virus se tornou
uma preocupacao suplementar. Essa apreensio foi relatada por parturientes e
familiares durante os atendimentos prestados pelo servigo social do hospital:
para além da ansiedade pré e pés-parto, as pacientes e seus acompanhantes
expunham o justificdvel medo de contagio. Pautado nisso e na necessidade de
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cuidado especifico para a populacdo materno-infantil, a mudanga estrutural para
o Hospital da Crianga foi elementar. A nova maternidade, no entanto, também nao
estaria integralmente isenta do virus, j4 que sdo prestados atendimentos tam-
bém as gestantes e puérperas infectadas (sintomdticas ou ndo), demonstrando
que o sentimento de prote¢do ao coronavirus estd muito mais relacionado as
representacdes dos espagos que a realidade enfrentada. Surgem entZo desafios
para a manutencdo dos avanc¢os de humanizagdo dos partos ja estabelecidos,
que se misturam ao desejo de se proporem cuidados que ndo se prendam as
configuragdes de um ambiente hospitalar, almejados ainda antes da pandemia.

Diante do desafio de organizacdo de um servigo que pudesse ao mesmo
tempo garantir seguranca as mulheres e aos recém-nascidos, protegendo-os da
contaminagdo pelo novo coronavirus e progredir com o objetivo de estabeleci-
mento de boas praticas de cuidados de parto e nascimento, foram arquitetados
processos e habilidades para desenvolvimento dessa demanda: capacitagdes e
diretrizes técnicas sobre protocolos de seguranca e fortalecimento dos proces-
sos de humanizacio.

Uma importante conquista com relagdo a humanizagdo do parto no SUS é
a garantia do direito ao acompanhante de escolha da parturiente durante todo
periodo de internagdo. Esse direito é pautado na importancia de suporte e no
apoio afetivo a mulher no momento do parto. O HUMAI garante o direito ao
acompanhante, independentemente de estarem ou ndo com sintomas ou com
resultado positivo para covid-19.

A presenca da doula estava suspensa desde o inicio da pandemia no HUMAL.
Segundo a Organiza¢do Mundial de Saude, a presenca de uma doula durante o
trabalho de parto proporciona o apoio fisico e emocional, apresenta melhores
resultados, “incluindo um trabalho de parto mais curto, um volume significa-
tivamente menor de medicagdes e analgesia epidural, menos escores de Apgar
abaixo de 7 e menos partos operatérios” (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE,
2009, p. 25). Recentemente, em maio de 2021, essas profissionais tiveram seu
retorno autorizado no HUMALI. As doulas tiveram a oportunidade de tomar a
vacina contra covid-19! e recebem, ao adentrar a maternidade, orientacGes
sobre protocolos de seguranga que versam especialmente sobre o uso correto
de Equipamentos de Protec¢do Individual (EPIs) por todas as pessoas presentes
no cenario do parto.

1Segundo o Gerenciamento de Doses Aplicadas no Municipio de Ponta Grossa, as doses da vacina foram liberadas
para o grupo que inclui as doulas a partir de 10/02/2021. (Fonte: Sistema de Gerenciamento de Doses Aplicadas de
Vacina contra COVID19 - NII/SESA)
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Outra medida que afeta de modo geral o HU-UEPG é a recomendacio do
Ministério da Satde para a suspensao das cirurgias eletivas, nas quais se incluem
cesareas sem indicacdo clinica. Ocorre que no estado do Parand existe a Lei do
Parto Adequado - Lei Estadual n. 20.127/2020, que prevé a escolha da via de
parto (normal ou cesdrea) que melhor atender as convic¢des e preferéncias da
gestante, ndo sendo necessdria indicagdo clinica para realizagdo do procedimento.
O referido dispositivo legal acarreta o aumento de partos cesareos, impactando
as recomendagdes da Organizacdo Mundial de Satde tangenciando aos indices
de 10% a 15% de cesarianas (ORGANIZACAO MUNDIAL DE SAUDE, 2015).

Mesmo diante de inimeras adversidades ocasionadas pela pandemia - e
suas implicagdes para a assisténcia humanizada ao parto - evidencia-se que a
maternidade do HUMAI proporciona que a covid-19 e o cendrio pandémico ndo
sejam elementos para supressdo dos direitos conquistados para a humanizagao
do parto.

A PANDEMIA E AS MUDANCAS DO CUIDADO
INTENSIVO NEONATAL NO HUMAI

As mudangas provocadas pela pandemia também tém reflexo no cuidado
neonatal, especialmente em Unidades de Terapia Intensiva (UTI). Apesar de,
até o presente momento, ter acometido um nimero relativamente pequeno de
recém-nascidos (RNs), a nova rotina vem afetando as “praticas facilitadoras de
vinculos e de prote¢do neurossensorial tio duramente conquistadas ao longo
dos dltimos anos” (MORSCH, 2020).

Assim como constatado pelos autores supracitados, no HUMAI também
foi possivel observar que a pandemia pelo novo coronavirus afetou as praticas
de fortalecimento de vinculo familiar para recém-nascidos por consequéncia
do isolamento, mantendo restri¢do de circulagdo de pessoas, a suspensdo das
visitas de familiares (familia extensa) e a impossibilidade de permanéncia de
pais potencialmente infectados em isolamento ou em internamento de longa
permanéncia por contaminacido do referido virus.

Apesar dessas dificuldades, algumas estratégias foram fomentadas para
a garantia da mantenca do vinculo familiar intra hospitalar, como o estimulo
da presenca de pais e maes assintomaticos e a promogao de acesso a registros
fotograficos, videos e autorizacdo de entrada a UTIN, cumprindo todos os pro-
tocolos e cuidados necessarios.
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O Ministério da Saide recomenda que as equipes possibilitem o uso do
celular, devidamente higienizado e protegido por filme de policloreto de vinila
(PVC), para que os genitores possam registrar momentos com o bebé e com-
partilhar com os familiares que estdo impossibilitados de estarem presentes
(BRASIL, 2020a).

Ainda sobre o que o Ministério da Satde prevé, em Nota Técnica referente
a atengdo a saude do recém-nascido no contexto da infec¢do pelo novo corona-
virus (SARS-CoV-2), preconiza-se que:

Excepcionalmente, em caso de total impossibilidade do acesso e/
ou permanéncia do pai e da mie (ébito, internagdo prolongada na
UTI), a familia poderd indicar um(a) cuidador (a) substituto(a) as-
sintomdtico com idade entre 18 e 59 anos e que ndo seja contato
domiciliar de pessoa com sindrome gripal ou infec¢do respiratéria
comprovada por SARS-CoV-2 que possa acompanhar o recém-nas-
cido. (BRASIL, 2020b, p. 3)

Considerando as admissdes de pacientes RNs com maes testadas e posi-
tivadas para covid-19 na Unidade de Tratamento Intensivo Neonatal (UTIN)
do HUMALI, advindos do Hospital Universitdrio Regional dos Campos Gerais
(HU-UEPG), devido a impossibilidade de permanéncia dessas genitoras por
internamento em Unidade de Terapia Intensiva para Tratamento a Covid-19
(UTI-COVID) determinou-se, enquanto equipe multiprofissional que, apds visita
médica na UTIN para repasse com as maes presentes, seria feita a comunicagdo
didria com as informacdes de quadro clinico pelo médico plantonista ao familiar
de referéncia (via telefone) e os recém-nascidos (RNs) ficariam sob os cuidados
da UTIN, sendo autorizado o acompanhamento familiar para a mie que estiver
em condicdo de alta médica. Também foi estabelecida a possibilidade de rea-
lizagdo de videochamada por telefone, por meio de aplicativo de mensagens
instantaneas, realizada pela assistente social aos familiares.

Em caso de previsdo de alta do RN anterior a alta materna, determinou-se,
enquanto incumbéncia da equipe multidisciplinar, a identificagdo de um fa-
miliar de referéncia que realizasse os cuidados domiciliares ao bebé enquanto
perdurar o internamento materno. Também foi solicitado o comparecimento
presencial a Unidade de Cuidados Intermedidrios (UCI) para o local o RN seria
transferido, visando ao recebimento de orientacGes aos cuidados domiciliares
e demais informacdes pertinentes a alta; apds, em se tratando de alta médica
para o bebg, ele é encaminhado para o convivio familiar.
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PROCESSO DE HOSPITALIZACAO DA CRIANCA
DIANTE DA PANDEMIA E SEUS DESAFIOS

A literatura do Cuidado Centrado no Paciente e na Familia prevé a partici-
pacdo da familia nos cuidados e tomadas de decisdes acerca do tratamento em
ambito hospitalar. Nesse contexto, as informagdes do paciente sdo partilhadas
entre profissionais de satde e familiares ou responsaveis, de forma a incluir
estes dltimos no processo de recuperacio e incentiva-los no suporte a esse
cuidado. Contudo, a conjuntura pandémica traz limitacdes para a realizagdo
dessa pratica entre a crianca internada, sua familia e os profissionais de sadde,
devido a necessidade de contencio do risco de disseminac¢io do virus.

E importante reconhecer a dificuldade dos familiares em vivenciar o
processo de doenga e internamento quando se refere ao interesse da saude da
crianga, fato que se intensifica quando envolve a suspeita por infec¢do por co-
vid-19, que consequentemente influencia na condi¢io do internamento desse
paciente. Em se tratando de crianga que apresenta sintomas condizentes com
o virus referido, é mais dificil para a familia definir quem permanecera como
acompanhante durante o internamento, uma vez que os préprios pais e fami-
liares estdo sujeitos a estar e (ou ser) contaminados.

Em situacGes favoradveis a isso, a crianga é conduzida a um quarto ou leito
de isolamento em que ha restri¢des de fluxo de pessoas, bem como dos préprios
familiares, o uso de Equipamentos de Protegdo Individual (EPIs) pelos profis-
sionais e é preconizada a permanéncia de apenas um acompanhante enquanto
persistir o internamento da crianca e limitagdo de troca desse acompanhante
a um horario apenas durante o dia, sendo as visitas restritas. Como afirmam
Mandetta e Balieiro (2020), tal recomendacio se deve ao fato do ambiente hos-
pitalar ser um espaco de alto risco para infec¢des transmitidas por virus e as
criangas, geralmente, serem mais propensas a desenvolver tais infecgdes.

Ademais, a recomendagdo de contengdo de visitas em ambiente hospita-
lar é um pressuposto a ser seguido, considerando o alto risco de contagio e de
transmissao do virus. Essa recomendacdo se justifica como a melhor alternativa,
diante da crise gerada pela doenca.

A adversidade dos familiares em compreender o processo de hospitalizagdo
intensifica a necessidade de estabelecer a diferenca entre visitante e acompa-
nhante, sendo o primeiro caracterizado como um familiar ou pessoa que tem
vinculo com o paciente e que adentra o hospital para prestar qualquer tipo de
apoio. J& o segundo se refere a pessoa que permanece com o paciente durante
um longo perfodo (MANDETTA; BALIEIRO, 2020).
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Desde aproximadamente abril de 2020, ainda com atua¢do no HU-UEPG,
as visitas estavam suspensas em toda a unidade hospitalar, permanecendo
essas diretrizes quando da transferéncia para o HUMAI, onde ela perdura até
os dias atuais, quer se trate de pacientes em isolamento ou ndo. E permitida
somente uma troca de acompanhante didria para pacientes em isolamento e em
situagdes adversas ao isolamento, sdo permitidas duas trocas de acompanhante
diariamente, se necessario.

A pesquisa apontada por Mandetta e Balieiro (2020) refere que, em uni-
dades pediatricas, o apoio da familia no internamento tem se limitado a uma
unica pessoa. No HUMAI, considerando as diversas condi¢des sécio-familiares
em que os pacientes estdo inseridos, a unidade pedidtrica conta com situagées
em que a genitora acompanha (principalmente quando envolve aleitamento
materno), mas também hd revezamento entre familiares.

O dominio dos profissionais sobre a enfermidade é essencial, todavia a
familia também precisa ser ouvida e se fazer presente nas decisdes, no processo
de recuperagio e no cuidado com o paciente. A autonomia familiar ndo pode
e nem deve ser ameagada, o que se torna um desafio diante da realidade pan-
démica posta ao hospital. E necessario cautela para que ndo haja o retrocesso
aum panorama de exclusdo dos familiares, no qual o familiar ndo participa do
processo de hospitalizagdo da crianga.

E corriqueiro deparar-se com familiares buscando noticias e contato com
sua crianca hospitalizada. O acolhimento e a orientagdo precisam ser constantes
nesse momento, diante da negativa e impossibilidade de visitas hospitalares.
Nesse campo pedidtrico, usa-se a tecnologia virtual como um importante aliado
na comunicacdo verbal ou visual entre familiares e a crianca.

NZo obstante, estudos evidenciam a notoriedade da familia para recupera-
¢do de seus entes doentes (MANDETTA; BALIEIRO, 2020). Diante disso, ponderar
entre evitar a disseminacdo do contagio pela covid-19 no cenario de pandemia,
sem ameagcar a autonomia familiar é um caminho drduo, mas que precisa de
alguma forma ser seguido, a fim de manter o compromisso com as familias e
com o paciente, ambos fragilizados pela vivéncia do internamento. Nesse con-
texto, os gestores hospitalares - e suas atuagdes - tém um papel imprescindivel.

CONSIDERACOES FINAIS

A luz desse relato de experiéncia, é possivel conceber que as mudangcas
(de estrutura, de gestdo e de atendimento) na sadde materno-infantil de Ponta
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Grossa - PR ainda sdo um desafio; isso porque foram impulsionadas por uma
pandemia que segue emergente e que exige de todos os atores envolvidos uma
atencio a sadde dinimica, eficaz e plurivalente, sem deixar de ser humana.

Observa-se que na realidade do HUMALI, considerando a inser¢do em meio
a um cendrio de contdgios em grande escala e elevado nimero de mortes de-
correntes da pandemia pelo novo coronavirus, hd um universo de gestantes,
parturientes, puérperas, bebés e infantes que merecem (e recebem) atendimento,
cuidado e acolhimento. Assim, a conjuntura pandémica pode ser um importan-
te elemento de reconstrugdo e progresso nas estratégias de humanizago nos
servicos materno-infantis.
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INTRODUCAO

A gestagdo é um momento Unico e singular na vida da mulher, é nesse
periodo que mudangas significativas ocorrem, tais como mudancgas fisioldgi-
cas, hormonais, corporais e psicolégicas. Levando-se em consideragdo todos
os aspectos relacionados a esse periodo, foi implementada a Rede de Atencdo
a Saude Materna, denominada Rede Cegonha, a qual propde assegurar a todas
as mulheres satde, qualidade de vida e bem-estar durante a gestacao, parto,
pds-parto e o desenvolvimento da crianga até os dois primeiros anos de vida
(BRASIL, 2013).

Além das orientagdes rotineiras ja abordadas nas consultas de pré-natal,
atualmente se faz necessdria a inclusio do repasse de novas orientacdes, por
sua vez referentes as eficazes medidas para a prevengio da covid-19, tais como
higienizagdo das superficies e maos, isolamento social e utilizagdo de méscaras,
bem como a desmistificagdo de determinadas ideias preconcebidas relacionadas
a doenca (ESTRELA et al., 2020).

Nessa perspectiva, o Ministério da Satde publicou um manual para aten-
dimento das gestantes e puérperas durante a pandemia da covid-19, no qual,
entre as recomendagdes estdo garantir o acesso ao pré-natal, podendo espagar as
consultas levando-se em consideragdo as necessidades da gestante e a telecon-
sulta como forma de atendimento, visando diminuir a exposi¢do e aglomeragdo
das gestantes (BRASIL, 2020).
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Visando garantir ainda a realizagdo e o atendimento a gestante e puér-
pera, o Ministério da Saude, por meio da Portaria n. 2. 222, de agosto de 2020,
instituiu a¢des estratégicas de apoio a gestagdo, pré-natal e puerpério, entre
elas a qualificagdo das a¢des ao pré-natal (BRASIL, 2020).

Diferentes organizac¢les emitiram notas, reafirmando a importincia de
se manter o atendimento das gestantes e a continuidade da realizagdo do pré-
parto, mesmo durante a pandemia, mantendo todas as medidas sanitarias,
uso da mascara e o distanciamento social e sugerindo formas alternativas a
consulta presencial, porém reiterando a necessidade da realizagdo do pré-natal
(ORGANIZACAO PANAMERICANA DE SAUDE, 2020; FEDERACA02020; FEDERACAQ
BRASILEIRA DAS ASSOCIACOES DE GINECOLOGIA E OBSTETRICIA, 2020).

Por essa razdo, o presente capitulo tem como objetivo analisar as respos-
tas obtidas por meio do questionario aplicado, verificar como elas interagem
entre si e de que maneira podem causar impactos relevantes sobre o acesso ao
pré-natal no Ambito do Sistema Unico de Satide (SUS).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de abordagem quantitativa, com delineamento
do tipo transversal, realizado junto a gestantes referenciadas a um Hospital
Materno-Infantil para realizacdo do acompanhamento pré-natal.

Os critérios de inclusdo para o estudo foram ser gestantes em qualquer
trimestre gestacional, maiores de 18 anos, que realizaram o pré-natal no referi-
do Hospital e que aceitaram participar da pesquisa. Foram excluidas gestantes
com qualquer condi¢do aguda ou cronica que limitasse a sua capacidade de
participar do estudo.

A coleta de dados ocorreu entre os meses de marco e abril de 2021. Paraa
obtencdo dos dados, utilizou-se um formulério estruturado inédito, contendo
questdes sociodemogréficas, de condi¢do de saude, gestacionais e hdbitos e
estilo de vida formulado especificamente para a esta pesquisa, a qual foi rea-
lizada por meio de entrevista individual, conduzida por quatro pesquisadores
treinados para angariar as informagdes necessarias e acolher duvidas, sem que
as respostas fossem influenciadas. A entrevista teve duragdo média de dez mi-
nutos e as participantes foram recrutadas no momento da espera pela consulta
pré-natal no referido Hospital. As entrevistas foram realizadas tomando-se
todos os cuidados de protecido contra a infeccio do covid-19, sendo respeitado
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o distanciamento adequado entre o entrevistador e a entrevistada, bem como
uso de mdscara e de dlcool em gel 70%.

Para assegurar a compreensdo do instrumento quanto ao texto, ao voca-
bulério utilizado e a sensibilidade das respostas, realizou-se um estudo-piloto
com 17 gestantes. Os dados obtidos nessa etapa ndo fizeram parte da amostra,
uma vez que o estudo-piloto apontou necessidade de adaptagio no instrumento
de coleta de dados. Quanto a anélise dos dados, foram obtidas estatisticas des-
critivas de todas as varidveis por meio de frequéncia absoluta e relativa.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisas com Seres
Humanos da Universidade Estadual de Ponta Grossa (parecer n.4.038.202; CAAE:
31524820.9.0000.0105, respeitando os ditames da resolugdo 466/12 do Conselho
Nacional de Satde e normas internacionais para pesquisas com seres humanos).
As gestantes participantes consentiram em participar da pesquisa, assinando o
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

RESULTADOS

A amostra final foi composta por 47 gestantes, das quais 40 (85,1%) sdo
casadas ou vivem em uma unido estavel. Referindo-se a escolaridade, a maioria,
23 (48,9%), possui ensino médio completo e, no que tange a ocupagio profissio-
nal, 27 (57,4%) nao exercem atividade laboral formal.

A faixa etdria das participantes gestantes variou entre 18 e 36 anos, das
quais 30 (63,8%) possufam apresentavam idade entre 18 e 29 anos e 17 (36,2%)
tinham 30 anos ou mais. Dentre estas, 4 (8,5%) encontravam-se no primeiro
trimestre da gestacdo, 6 (12,8%) no segundo trimestre e 37 (78,7) gestantes no
terceiro trimestre.

Em relagdo ao sentimento de que a pandemia influenciou na gestagao,
31 (66%) delas disseram que ndo se sentiram afetadas, 15 (32%) relataram que
a pandemia as afetou negativamente e 1 (2%) gestante afirmou ter sido afetada
positivamente.

Ao responderem sobre as consultas de pré-natal, 34 (72,3%) afirmaram
que as consultas ndo foram influenciadas no periodo de pandemia e 13 (27,7%)
afirmaram que as consultas de pré-natal foram afetadas, sendo que 36 (76,6%)
gestantes relataram que as consultas se mantiveram dentro da normalidade,
6 (12,8%) que as consultas foram canceladas, 4 (8,5%) que perderam alguma(s)
consulta(s) e apenas 1 (2,1%) decidiu ndo comparecer as consultas por conta
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prépria. Quando questionadas sobre a realizagdo de consultas odontoldgicas,
24 (51,1%) ndo obtiveram atendimento e 23 (48,9%) dispuseram da consulta.

Quanto ao cancelamento de consultas de pré-natal, 41 (87,2%) consideram
que as consultas ndo devem ser canceladas e 6 (12,8%) responderam que sim.
Quando questionadas sobre alternativas de consultas ndo presenciais, 45 (95,7%)
nio tiveram teleatendimento e 2 (4,3%) afirmaram que sim, tiveram.

Com relagdo as orientagdes repassadas, 38 (80,9%) afirmaram que foram
orientadas sobre os cuidados necessarios com a covid-19 e 9 (19,1%) ndo tiveram
nenhum tipo de orientacio. Das 47 participantes, 37 (78,7%) foram orientadas
a procurar algum local em caso de emergéncia e 10 (21,3%) ndo obtiveram
orientacgao.

Quando questionadas quanto aos riscos de contaminagio pela covid-19, 36
(76,6%) acreditam que apresentam maior risco por serem gestantes e 11 (23,4%)
que ndo. No que tange ao momento do parto, 32 (68,1%) gestantes acreditam
que podem contaminar o recém-nascido caso positivem para covid-19, 9 (19,1%)
nao sabem informar e 6 (12,8%) afirmam que nio é possivel a contaminacdo.
Sobre a via de parto, 22 (46,8%) julgam que nio é necessdria a realizagdo de ce-
sarea, somente com contaminagao por covid-19, 15 (31,9%) acreditam que sime
10 (21,3%) ndo sabem.

Quando perguntadas sobre o alojamento conjunto em caso de contamina-
¢do, 31 (66%) das gestantes acreditam que ha problema em permanecer junto
com outras mies, enquanto 14 (29,8%) acham que nio ha problema e 2 (4,2%)
ndo souberam responder.

Sobre aleitamento materno, 19 (40,4%) afirmam que nio pretendem ama-
mentar caso apresentem sintomas gripais, 18 (38,3%) manteriam a amamentaco
normalmente e 10 (21,3%) ndo souberam responder. Caso positivem para co-
vid-19 durante a amamentacio, 11 (23,4%) gestantes responderam que preten-
der continuar a amamentar sem problemas, 17 (36,2%) escolheram suspender
a amamentacao, 11(23,4%) pensam em extrair o leite e oferecer de outra forma
e 8 (17%) tomariam outra atitude.

DISCUSSAO

No estado do Parand, a Rede de Atencdo a Satide da Mulher é represen-
tada pela Linha-Guia Rede Mae Paranaense, a qual foi implementada em 2012
pela Secretaria de Sadde do estado, advinda da prévia experiéncia realizada na
capital, denominada Mée Curitibana. A Rede Mde Paranaense obteve reducio
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significativa dos indicadores de mortalidade materna e infantil, com agGes de
atenc¢do ao pré-natal ao parto e a crianca, e tem como missdo “Garantir o acesso
e atencdo, promovendo o cuidado seguro e da qualidade na gestagdo, parto e
puerpério as criancas menores de um ano de idade” (PARANA, 2018).

Mais de dois tercos das mulheres gravidas com covid-19 sdo assintomadticas,
em torno de 74% a 86%. Entre as gestantes sintomdticas, a maioria apresenta
apenas sintomas leves ou moderados de resfriado ou gripe, sendo os sintomas
mais frequentes: tosse (41%), febre (40%), dispneia (21%), mialgia (19%), perda
de paladar (14%) e diarréia (8%) (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2021).

Em relagdo aos partos, 27% das gestantes positivadas pela covid-19 tiveram
partos prematuros, e entre eles, 47% foram iatrogénicos por comprometimento
materno e 15% por comprometimento fetal. Portanto, gestantes portadoras da
covid-19 sintomdticas tém 2 a 3 vezes mais risco de nascimento prematuro, sendo
78% destes iatrogénicos. Dentre as gestantes positivas sintomaticas, 59% foram
submetidas a intervenc¢io cesariana devido ao comprometimento materno ou
fetal (FUNDACAO OSWALDO CRUZ, 2021).

A abordagem de aspectos psicossociais, atividades preventivas e educati-
vas, o desenvolvimento da gravidez que culmina no parto de um recém-nascido
sauddvel e sem impacto para a saide da mulher, sdo alguns dos propdsitos da
assisténcia ao pré-natal (BRASIL, 2013).

Sabendo-se da importancia da monitoragdo e assisténcia para a diminui-
¢do da morbimortalidade materno-infantil, o acompanhamento da gestante
durante o pré-natal ndo deve ser descontinuado. Recomenda-se a revisdo de
fluxos existentes para a captacdo precoce e atendimento imediato das gravidas
sintomadticas, visando reduzir as permanéncias delas na Unidade Basica de Saude
e otimizar o atendimento (SAO PAULO, 2020).

Referente a percepgio das gestantes em manter as consultas de pré-natal
ou ndo durante a pandemia, de acordo com as recomendagdes do Ministério da
Saude (2020), as consultas presenciais de pré-natal devem ser mantidas, desde
que seja garantido o minimo de seguranca para as mulheres, devendo a Unidade
de Saude se organizar para garantir o atendimento com boas préticas de higie-
ne, triagem de sintomas respiratdrios, prevencado de aglomeracgdes e rastreio e
isolamento domiciliar de gestante com sintomas gripais, em vez de diminuir o
ndmero de consultas na tentativa de evitar a contaminacdo (NETO et al., 2021).

Diferente dos resultados apresentados quanto a oferta da teleconsulta como
meio alternativo, segundo o Ministério da Satide, recomenda-se a realizagdo de
consultas remotas pela Atenc¢do Primdaria aSatde (APS) em parte do pré-natal,
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a fim de reduzir as oportunidades de as pacientes comparecerem aos servicos
de satde e assim reduzir a exposi¢do a covid-19. Para as populagdes que nido
tém acesso a internet ou dispositivos com recursos de video, em seu lugar pode
ser feito contato por telefone para dar seguimento e orientagdes as gestantes.

Estar contaminada com covid-19 nio significa alterar a via de parto das
parturientes, ou seja, a cesarea deve ser realizada apenas com indicagdes obs-
tétricas reais, que podem incluir descompensacdo aguda pela covid-19 na mie
ou por sofrimento fetal (BRASIL, 2020).

A possibilidade de transmissédo vertical da covid-19 entre o bindmio é
uma das principais duvidas da atualidade. Segundo um estudo publicado pelo
The Lancet, o virus da covid-19 ndo se fez presente em amostras coletadas no
liquido amnidtico, corddo umbilical, leite materno e swab orofaringeo do re-
cém-nascido, o que difere das respostas obtidas neste estudo, onde a maioria
das gestantes (68,1%) acreditam que podem contaminar o recém-nascido no
momento do parto. (CHEN et al., 2020).

Até o momento ndo ha nenhuma comprovagao absoluta sobre a transmissao
vertical da covid-19 pelo leite materno (CHEN et al., 2020; RASMUSSEN, 2020;
SOCIEDADE BRASILEIRA DE PEDIATRIA, 2020; FUNDO DAS NAQOES UNIDAS PARA
A INFANCIA, 2020; YASSA, 2020). Porém, é sabido que uma mulher infectada
por esse virus pode transmiti-lo por meio de goticulas respiratérias durante a
pratica da amamentacio, quando as medidas de prevencio sdo falhas ou ndo sdo
adotadas (RASMUSSEN, 2020). Apds andlise dos resultados obtidos neste estudo,
a maioria das gestantes (80,9%) afirmou ter recebido orienta¢des referentes aos
cuidados necessarios, ainda que esse ndo seja um valor ideal.

O aleitamento materno possui inlimeras vantagens tanto para a mae quanto
para o bebé e deve ser incentivado, sempre que possivel. Segundo o Ministério
da Sadde (BRASIL, 2020), em casos de mulheres com suspeita ou positivadas de
contaminagdo por SARS-CoV-2 que desejem amamentar e que tenham condi-
¢oes clinicas que lhes permitam tal pratica, recomenda-se a manutengdo da
amamentagdo, uma vez que os beneficios do leite materno superam os riscos
da covid-19, indo em desencontro das respostas obtidas neste presente estudo,
onde a maioria das gestantes (40,4%) afirmam que irdo suspender o aleitamento
materno caso apresentem algum sintoma gripal.

Dessa forma, praticas que deveriam ser mantidas e incentivadas, como o
aleitamento materno, podem ser prejudicadas devido a caréncia de informa-
¢Oes e orientagles por parte dos profissionais de satide que atuam na pratica
assistencial as gestantes e puérperas.
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Apesar da escassez de estudos cientificos sobre os aspectos psicoldgicos de
mulheres gravidas positivadas com covid-19, é quase certo afirmar um grande
impacto psicoldgico desfavoravel. Pode-se dizer que as consequéncias psico-
1égicas resultantes de um surto podem até representar um impacto maior do
que os aspectos clinicos.

As presentes mudancas geradas na esfera global estdo provocando constan-
tes atualizagGes e novos desenvolvimentos de estudos, a fim de obter respostas
e garantir uma melhor qualidade do cuidado prestado ao bindmio mae-bebé de
acordo com o curso de evolugdo da covid-19.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo apresentou um breve perfil sociodemografico e obstétrico das
gestantes, possibilitando melhor conhecimento da populagio atendida pelos
profissionais de satde, permitindo assim potencializar a educagio em saide
como estratégia de prevencio para problemas decorrentes da contaminacéo da
covid-19. J4 é sabido que a Educa¢do em Satude é uma importante ferramenta
para difundir conhecimentos, os quais interferem no dia a dia das pessoas, com
o intuito de melhora na qualidade de vida.

E not4vel que hd um grande risco causado pela pandemia nas boas praticas
de assisténcia a satide. Ameaga o acompanhamento pré-natal, o qual é de suma
importancia para um bom desfecho clinico da gestagdo e de uma assisténcia
ao nascimento adequada. Um pré-natal de qualidade garante ndo somente um
bom desfecho de nascimento, mas também a identificacio precoce de proble-
mas socioecondmicos ou demais fatores que possam impactar negativamente
na gestacdo e parto destas mulheres.

Os riscos de impacto a prética do aleitamento materno sdo ainda mais alar-
mantes, pois ja é sabido sobre os beneficios desta pratica para o desenvolvimento
e crescimento das criangas, em um pais em que o uso de mamadeiras, chupetas
e férmulas lacteas infantis estdo cada vez mais banalizados pela populacdo em
geral e o aleitamento materno é visto como uma préatica de pouca importancia
e que pode ser “facilmente substituida”.

Com relagdo as teleconsultas, cabe ressaltar que, embora seja um eficaz
método de substituicdo de consultas presenciais em situagdes especificas, de-
ve-se levar em consideragdo que a realidade social de algumas pessoas é de
extrema pobreza e que muitos ndo tém acesso a um telefone celular para uma
simples chamada telef6nica, muito menos acesso a smartphone com rede de
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internet para chamadas de video. Sendo assim, garantir a equidade de acesso
aos métodos remotos de comunicagdo é de fundamental importancia, neste
contexto atual da pandemia.

Embora os meios tecnoldgicos sejam cada vez mais indispensaveis nos
afazeres da vida cotidiana, na esfera da assisténcia a sadde, o contato humano
é indispensavel. Sendo assim, é de suma importancia a habilidade clinica da
equipe multiprofissional em satde para elencar quais fatores determinam a
necessidade de consulta presencial ou uma teleconsulta.

Sugere-se a replicacdo desta pesquisa em outras institui¢des de saide de
atencdo tercidria, com uma amostra maior de participantes entrevistadas e no
ambito da assisténcia a saude suplementar, na qual ha também a motivacido
financeira do atendimento prestado pelos profissionais de saude.
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O PAPEL DO FARMACEUTICO NO CONTEXTO
DA PANDEMIA DA COVID-19
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INTRODUCAO

Os pacientes acometidos pela covid-19 podem apresentar quadros as-
sintomaticos, leves ou mais graves, estes ultimos principalmente em pacien-
tes com comorbidades (por exemplo, obesidade e doencas cardiovasculares).
A forma mais severa da doenga, com a manifestacdo da sindrome respiratéria
aguda grave (SRAG), coagulacio intravascular disseminada e sepse, faz com que
o paciente necessite de hospitalizacdo em unidades de terapia intensiva (UTI)
(LI et al., 2020b; LIMA et al., 2020).

No dltimo ano, promoveu-se um uso desenfreado e irracional de medi-
camentos sem evidéncias cientificas de eficacia e seguranca, para combater os
sintomas e o virus recentemente descoberto, uma vez que ainda ndo havia um
tratamento farmacoldgico eficaz para a infecgdo. O principal exemplo foi o uso
do famoso kit covid, o qual é composto por medicamentos como azitromicina,
cloroquina ou hidroxicloroquina e ivermectina, cuja finalidade seria promover
um tratamento precoce e profilatico para a covid-19 (MINOZZO, 2020).

Segundo a OMS, o uso racional de medicamentos (URM) é representado
quando o paciente recebe o medicamento correto conforme as suas necessidades
clinicas, na dose e indicagdo correta, no periodo adequado e ao menor custo
possivel para si e para a comunidade. Diante do cendrio atual, é possivel observar
que este conceito se encontra defasado, colocando a saude da popula¢do em risco
com altos indices de toxicidade e reacGes adversas, aumentando os nimeros de
internacdes e o custo dos servicos de satde (LI et al., 2020b; LIMA et al., 2020).

Nesse contexto, o farmacéutico é essencial, podendo desempenhar um
papel muito relevante durante toda a pandemia, promovendo o URM. Ele é um
profissional detentor do conhecimento sobre medicamentos e é uma peca-chave
neste desafio didrio, dissipando fake news a respeito dos tratamentos farmaco-
16gicos, exaltando a ciéncia e disseminando informagdes sobre o uso adequado
e seguro, baseado em evidéncias cientificas (CFF, 2013).
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Conforme os pontos levantados, este artigo instiga a reflexdo da comu-
nidade cientifica frente ao uso irracional dos medicamentos no contexto da
pandemia de covid-19. Com isso, busca enfatizar a importancia do farmacéutico
clinico e hospitalar frente aos tratamentos farmacoldgicos baseados em evi-
déncias cientificas e no desenvolvimento de protocolos clinicos e institucionais
visando o uso seguro e eficaz de medicamentos.

AUTOMEDICACAO E O USO IRRACIONAL NA COVID-19

O surgimento do SARS-COV-2 e sua rapida transmissibilidade atingindo
patamar pandémico colocou o mundo todo em busca da cura, o que pode ter
expandido o uso irracional de medicamentos nesse ultimo ano. No Brasil foi
bastante difundido o famoso “kit covid”, com a promessa de tratamento precoce
e profildtico contra a covid-19 (LIMA et al., 2020; MINOZZO, 2020).

A ivermectina é um farmaco antiparasitario popularmente conhecido
para o tratamento de estrongiloidiase, escabiose e pediculose. Recentemente,
levantou-se a hipdtese do uso da ivermectina como antiviral contra a covid-19,
por demonstrar redugio da replicagio in vitro do SARS-CoV-2. Entretanto, Caly
e colaboradores (2020) relatam que a concentracdo plasmatica ideal para acdo
antiviral é cem vezes a dose usual de ivermectina, ou seja, é necessario o uso
de concentragdes muito elevadas para atingir efeito terapéutico. Portanto, o
uso em humanos requer a continuidade de tais estudos, para que seja possivel
comprovar de fato a seguranca e eficicia deste medicamento contra o SARS-
CoV-2 (CALY et al., 2020; LIMA, et al., 2020.; PEDROSO, et al., 2020).

Outro medicamento utilizado de forma abundante e irracional é a hidro-
xicloroquina (HCQ), com suposta finalidade antiviral e profilatica. Contudo, os
eventos adversos apresentam-se superiores aos beneficios, uma vez que nio ha
evidéncias cientificas robustas relacionadas ao uso, apenas potencial a¢do in vitro
contra o SARS-CoV-2. Levando-se em consideracdo os riscos de prolongamento
do intervalo QT, taquicardia e fibrilagdo ventricular que a hidroxicloroquina
pode causar, o uso off label ndo é recomendado pelas organizacées de satde
(PAUMGARTTEN; OLIVEIRA, 2020; FERREIRA et al., 2021).

A Azitromicina (AZT) também foi amplamente utilizada na pandemia, pela
acdo antimicrobiana de amplo espectro, principalmente em infecg¢ées do trato
respiratdrio. Porém, em um grande ensaio clinico denominado Recovery, Horby
e Landray (2020) concluiram que ndo houve nenhum beneficio que justifique o
uso da AZT, sozinha ou em combina¢do com a HCQ, para a covid-19. Um ponto
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crucial a ser pensado é que o uso de antimicrobianos deve ser previsto com
cautela, para se evitar o desenvolvimento de resisténcia bacteriana, dificultan-
do assim tratamentos futuros, além de garantir a seguranca e efetividade nos
tratamentos (GETAHUN et al., 2020; FERREIRA et al., 2021).

Diversas pesquisas foram e ainda estdo sendo realizadas para descobrir um
tratamento eficaz e seguro, que possa ser indicado com racionalidade, evitan-
do o risco de hepatite induzida pela automedica¢do sem orientagdo médica ou
farmacéutica. Vale ressaltar que o desenvolvimento de protocolos e diretrizes
clinicas é imprescindivel para direcionar a conduta dos profissionais de satde
com seguranca e qualidade, por isso organizagdes reguladoras devem fiscalizar
e garantir as condutas para seguranca do paciente e baseado em evidéncias
cientificas (FISHER; VUPPALANCHI; SAXENA, 2015).

MANEJO FARMACOLOGICO NO PACIENTE CRITICO

O paciente acometido pelo coronavirus pode desenvolver uma forma grave
de sindrome respiratéria aguda (SRAG) que necessita de cuidados intensivos com
tratamento de suporte para manutengdo dos sinais clinicos até a recuperagdo
integral da sadde. Um tratamento efetivo contra o virus propriamente dito
ainda ndo é empregado na maioria dos servicos de satide, apesar de terapias de
alto custo, com anticorpos monoclonais, ja terem sido aprovadas pela Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria (Anvisa), para uso emergencial (LI et al., 2020a;
AGENCIA NACIONAL DE VIGILANCIA SANITARIA, 2021).

O tratamento de suporte deve ser realizado conforme evidéncias cienti-
ficas, a fim de suprir as necessidades dos sinais e sintomas do paciente critico,
que desenvolve um quadro grave da doencga. Alguns autores ja descreveram
beneficios no uso de glicocorticéides, agentes antivirais, tromboprofilaxia e,
antimicrobianos, quando ocorrem coinfec¢des (FLISIAK et al., 2020; LI et al.,
2020a; LIN et al., 2020; MAGRO, 2020).

Os pacientes graves apresentam grande comprometimento pulmonar com
uso de oxigénio suplementar e necessidade de terapia imunossupressora. Os
corticosterdides ndo sdo rotineiramente recomendados pois podem exacerbar
a lesdo pulmonar, no entanto, no caso grave, ja com inflamagao sistémica, foi
relatado beneficios na imunossupressdo pela agdo antiinflamatéria e pouco
efeito mineralocorticoide (MEHTA et al., 2020; KO et al., 2021).

Estudos indicaram que o uso dexametasona 6 mg, 20 mg ou 10 mg por 10
dias em casos mais graves, com suporte respiratdrio, podem garantir melhores
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resultados clinicos e redugdo da mortalidade. Contudo, um estudo retrospectivo
de centro unico mostrou superioridade no uso de metilprednisolona por 3 ou
mais dias em relacdo a dexametasona, citada anteriormente, com maior redugdo
da mortalidade de casos graves em ventilagdo mecinica (TOMAZINI et al., 2020;
HORBY et al. 2021; KO et al., 2021).

A ivermectina também € utilizada em pacientes hospitalizados para pre-
venc¢io da sindrome de hiperinfecgdo por estrongiloidiase associada a imunos-
supressdo com corticoides, independente da dose ou duracdo do tratamento.
Um estudo randomizado controlado mostrou que o tratamento com ivermectina
em quatro doses ndo ofereceu beneficios de eficicia quando comparado com
o tratamento de dose tinica (STAUFFER; ALPERN; WALKER, 2020; BUONFRATE
etal., 2019).

A tromboprofilaxia e anticoagulagdo plena apresentam-se como manejo
de grande importancia na covid-19, devido a complicagdes trombdticas ja rela-
tadas nestes pacientes. A heparina mostrou redugdo do indice de mortalidade
e garantiu melhora progndstica em pacientes com alto nivel de dimero D ou
diagnéstico de coagulopatia induzida por sepse (FERREIRA et al., 2021; MAGRO,
2020; LI et al., 2020).

Com essa razdo, evidéncias sugerem o uso de doses profildticas de hepa-
rina de baixo peso molecular (enoxaparina 1mg/kg/dia) para prevenir eventos
trombdticos, e, no caso do diagndstico de coagulopatias, o uso de doses tera-
péuticas (MAGRO, 2020).

A terapia antimicrobiana vem sendo empregada na maioria dos pacientes
pela susceptibilidade a infecgdes cruzadas. O uso de antimicrobianos € reco-
mendado quando condiz com a clinica do paciente, iniciando de forma empirica
até que seja identificado o patégeno bacteriano ou fingico que permite guiar o
descalonamento da terapia, assegurando a efetividade do tratamento e redugdo
da resisténcia bacteriana (GETAHUN, et al., 2020).

Os pacientes criticos acometidos pelo coronavirus que necessitam de
ventilagdo mecénica utilizam medicamentos para sedoanalgesia para reduzir
riscos de extubagdo e tratamento da dor. Segundo evidéncias, os opidides de-
monstram maior eficicia e seguranga, preferencialmente fentanil ou morfina.
Entretanto, vale ressaltar a importancia do uso racional no contexto pandémico
de escassez destes medicamentos, tendo como alternativa a analgesia multi-
modal (DONATO et al., 2021).

Jé para sedacdo desses pacientes, recomenda-se o uso dindmico e sequencial
com midazolam ou propofol em primeira escolha e como alternativa o diazepam
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e a cetamina. E importante reconhecer os beneficios da sedacdo superficial,
evitando a sedacdo profunda, porém garantindo seguranca para o paciente e
equipe profissional. Recomenda-se o teste de interrupgao da sedagdo, quando:
Pa02/Fi02 > 175 mmHg, pressdo expiratdria final positiva (PEEP) < 10 cmH20, Fi02
<50 %, supino > 4 horas, BNM desligado por 2 horas e sem ECMO (oxigenagdo
extracorpérea por membrana) (DONATO et al., 2021).

O PAPEL DO FARMACEUTICO

O farmacéutico demonstra sua importancia mesmo fora do ambiente
hospitalar. Atuando na linha de frente, é habilitado para exercer seu trabalho
de fundamental importancia, orientando e promovendo o uso adequado dos
medicamentos. Pode também notificar casos suspeitos e contribuir para o
banco de dados e o controle epidemioldgico. Além disso, atua tratando os casos
mais simples e quando necessario, encaminhando para o ambiente hospitalar,
conforme recomendado pelo Conselho Federal de Farm4cia, na Resolugio
586/2013, para detec¢do do diagndstico mais preciso (CONSELHO FEDERAL DE
FARMACIA, 2013).

Ja em ambientes hospitalares, o farmacéutico esta no quadro de profissio-
nais que pode atuar em unidade de terapia intensiva, sendo, portanto, crucial
durante a pandemia, uma vez que as unidades de terapia intensiva s3o as uni-
dades hospitalares protagonistas neste periodo. Nesse contexto, o farmacéutico
tem formagdo para conduzir o uso seguro e individualizado de medicamentos
relacionado a condigdo clinica de cada paciente, compondo a equipe multidis-
ciplinar (CONSELHO FEDERAL DE FARMACIA, 2019).

A sua importancia parte do pressuposto de que o farmacéutico é responsavel
por criar mecanismos para melhorar a assisténcia farmacéutica, promovendo o
uso racional de medicamentos, sempre desenvolvendo agGes para promover a
seguranca do paciente. Além disso, a pandemia gerou um impacto significativo
em toda a cadeia de suprimentos dos medicamentos. Portanto, o farmacéutico é
um grande protagonista no desenvolvimento da gestdo de medicamentos, que
contempla componentes logisticos do ciclo de assisténcia farmacéutica essen-
ciais para garantir a disponibilidade de medicamentos (CONSELHO REGIONAL
DE FARMACIA DO PARANA, 2016).
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CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, o uso irracional de medicamentos com ou sem com-
provacio cientifica poderd trazer riscos a satde, escassez de medicamentos,
agravamento de complicagdes clinicas e custos abusivos ao servigo de satde.
Por essa razdo, a recomendacdo farmacoterapéutica deve ser baseada em evi-
déncias, protocolos e diretrizes, por meio de orientagdo e acompanhamento do
profissional médico e farmacéutico.

Nota-se a importancia do papel do profissional farmacéutico em toda a
cadeia medicamentosa, desde o desenvolvimento de pesquisas a logistica de
compra, a dispensacdo dos medicamentos no estabelecimento de satide e na de-
finigdo de terapias e protocolos clinicos. Ele é, portanto, o profissional principal
no combate ao uso irracional e desenfreado de medicamentos e na segurancga
do paciente durante a utilizagdo de medicamentos.
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INTRODUCAO

Os altos nimeros referentes aos dados epidemioldgicos da covid-19 nos
indicam a importancia e necessidade de estudos para maior compreensio
sobre a etiopatogénese da doenca e os efeitos em pacientes infectados, para
que dessa forma também venham a contribuir para a formulagdo de estraté-
gias publicas relacionadas a prevencio e ao tratamento assertivos da doenga
(SOUZA et al., 2021).

A rapida disseminagio do virus SARS-CoV-2 demandou que todos os pro-
fissionais de saude estivessem atentos para identificar as alteracdes que o virus
poderia desencadear em diferentes partes do organismo para entdo proporcionar
uma assisténcia integral aos pacientes afetados pela doenga.

O SARS-CoV-2 causa uma infec¢do respiratéria que manifesta como pri-
meiro sintoma principalmente a febre, que pode vir associada de tosse seca,
falta de ar, dor muscular, tontura, dor de cabeca, dor de garganta, rinorreia, dor
no peito, diarreia, ndusea e vdmito (ZU et al., 2020; IRANMANESH et al., 2021).
Os pacientes que desenvolvem a forma grave da doenga necessitam de hospi-
talizacdo e podem desenvolver outras manifestagées sistémicas que a doenca
acarreta todo organismo, especialmente durante periodos de internamento
(DZIEDZIC; WOJTYCZKA, 2021; IRANMANESH et al., 2021).

Conhecer as alteracGes que mais tem afetado os pacientes internados
tende a contribuir com o manejo da equipe multiprofissional no ambiente
hospitalar e influenciar a taxa de morbidade e mortalidade que a doenga acar-
reta (DZIEDZIC; WOJTYCZKA, 2021). Dentre as manifestacdes que a covid-19
pode causar no organismo, algumas alteracdes bucais como lesdes ulceradas,
candidose e lesdes herpéticas tém sido relatadas nos pacientes com covid-19,
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especialmente os pacientes imunodeprimidos que necessitam de hospitaliza-
¢do, ou ainda quadros mais graves que necessitam de internamento em leito
de Unidade de Terapia Intensiva (UTI) (HOCKOVA et al., 2021; IRANMANESH et
al., 2021). O cirurgido-dentista, neste contexto, é o profissional mais capacitado
para auxiliar a equipe multidisciplinar em ambiente hospitalar, na prevencido
e tratamento de agravos bucais que venham a intervir na condicdo sistémica
e qualidade de vida dos pacientes (MIRANDA, 2017; RODRIGUES; MALACHIAS;
PACHECO, 2018).

Visto isso, 0 objetivo deste capitulo é relatar o caso clinico de uma paciente
diagnosticada com covid-19 e Sindrome Respiratdria Aguda Grave (SRAG), que
esteve internada em leito de UTI em um Hospital Universitdrio, apresentando
diversas manifestagdes bucais que foram diagnosticadas e tratadas pelo cirur-
gido-dentista inserido na equipe multidisciplinar.

RELATO DE CASO

O estudo foi aprovado pelo comité de ética do Hospital Universitario
Regional dos Campos Gerais e pela Comissdo Nacional de Etica em Pesquisa,
pelo Parecer n.4.483.614 (CAAE: 41301330.7.0000.0105).

Paciente do género feminino, 61 anos, internada em um Hospital
Universitdrio devido ao quadro de sintomas gripais (suspeita de covid-19).
Relato pelos familiares de epilepsia como tnica comorbidade, ex-fumante de
tempo desconhecido na histéria médica. Paciente teve a doenga covid-19 con-
firmada pelo teste RT-PCR.

A paciente foi admitida no hospital universitario j4 intubada devido ao
déficit no padrio ventilatério que vinha apresentando, sendo imediatamente
admitida em leito de UTI-COVID. Apds admissdo na UTI, a paciente passou por
avaliagdo odontoldgica pelo cirurgido-dentista responsavel, que relatou auséncia
de alteragées em tecidos moles, lingua com acimulo de saburra no tergo poste-
rior e médio e dentigdo parcial com auséncias dentais posteriores nas arcadas
superior e inferior, além de acimulo de calculo supragengival e biofilme.

A paciente recebeu acompanhamento odontolégico diario durante a in-
ternagdo para avaliagdo dos tecidos bucais, além de receber higiene bucal com
haste de higiene oral embebida em clorexidina 0,12% (solugdo aquosa) para
higiene por meio da acdo mecénica 2 vezes ao dia, somada a aspiracdo de via
aérea superior e cuidados referentes ao bundle para prevencio de pneumonia
associada a ventilacdo mecanica (PAV).
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A paciente desenvolveu, durante o internamento, um quadro de Sindrome
Respiratdria Aguda Grave e durante os 10 primeiros dias de internacdo a equi-
pe multiprofissional realizou a manobra de pronagio em cinco oportunidades
distintas para melhora no padrao ventilatério, sendo que cada pronagdo durou
em média 20 horas. Durante a pronagio, a equipe multiprofissional realizou
mudangas de decubito a cada 2 horas, incluindo neste momento a avaliacdo da
lingua, para reajusté-la na cavidade bucal, e realizou a aspiracdo de secrecdes
na orofaringe nos perfodos que foram necessdrios. A higiene bucal, hidrata¢do
de mucosas bucais e tecido labial durante o periodo de pronagio foi dificultada
pela posicdo da cabeca, que predispunha a uma extubagdo acidental, portanto,
foi realizada neste periodo de 1 a 2 vezes, de acordo com a necessidade e da
maneira que fosse viavel. A higiene bucal era realizada pelo cirurgido-dentista,
enfermeiro ou técnico de enfermagem que estivesse capacitado para realizar a
higiene bucal de maneira segura e, somente apds a supinacio, a higiene bucal
era possivel, de maneira adequada e seguindo o protocolo.

Ap0ds as manobras de pronacio realizadas, ainda que com o acompanha-
mento da equipe multiprofissional, a paciente acabou realizando mordisca-
mento na lingua, desenvolvendo uma lesdo por trauma de mordida, além de
desenvolver lesdes por pressdo no tecido labial e emna regido peribucal por
pressdo da fixagdo do tubo orotraqueal. A face se apresentou edemaciada, sin-
toma provavelmente associado a dificuldade do retorno venoso da circulagdo
da face durante os periodos que permaneceu pronada.

No 12° dia de internamento, a paciente foi submetida a um procedimento
cirtrgico de traqueostomia, para substituicdo do sistema ventilatério mecanico.
Apds o procedimento concluido e retirada do tubo-orotraqueal, foi possivel um
campo aberto para melhor visualizagdo da cavidade bucal e das alteragdes em
tecido mole desenvolvidas apés as pronagdes.

A paciente apresentava-se com a lingua edemaciada e apresentando uma
lesdo no dorso de lingua, em forma de arco, abrangendo toda a sua extensao,
da borda lateral direita a borda lateral esquerda, de aspecto ulcerado e com
fundo amarelo fibrindide, associado a pontos necréticos e bordas eritematosas
e sangrantes, com aspecto sugestivo de lesdo por mordiscamento (Figura 1A).
Além disso, a paciente apresentava tlcera por pressdo no ventre de lingua de
formato ovalar, com aproximadamente 1cm na maior extensao, de ponto central
necrético e halo eritematoso (Figura 1B). Na mucosa labial inferior, préximo ao
fundo do vestibulo, a paciente apresentou ulceras inespecificas, cobertas por
pseudomembrana, de halo eritematoso e sangrante sob manipulagdo do teci-
do. No ldbio superior e na regido peribucal, havia presenca de crosta hematica
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sugestiva de lesdo por pressdo do cadargo de amarragdo do tubo orotraqueal,
além de queilite angular bilateral (Figura 1C).

Figura 1 - Lesdes bucais observadas na paciente diagnosticada com covid-19,
internada na UTI do Hospital Universitario Regional dos Campos Gerais
Hospital Universitario (HU-UEPG) em 2021. (A) Les@o em dorso de lingua
com aspecto ulcerado com fundo amarelo fibrindide, associada a pontos
necréticos e a bordas eritematosas e sangrantes, com aspecto sugestivo
de les@o por mordiscamento. (B) Ulcera por press&@o no ventre de lingua
com ponto central necrético e halo eritematoso. (C) Labio superior e regido
peribucal com presenca de crosta hemética sugestiva de les@o por pressdo.

Fonte: Os autores.

Apds o aparecimento das lesdes na boca, a equipe de odontologia respon-
savel deu sequéncia ao acompanhamento didrio da paciente, realizando higiene
bucal com clorexidina a 0,12% em solugdo aquosa para prevengdo de infecgdo
secunddria, além da realizacdo de hidratacido de mucosas e labios nas lesdes ul-
ceradas com 4cido graxo essencial (éleo de girassol) para estimulo do processo
de cicatrizagdo das lesdes. No 15° dia de internamento, apds a estabilidade do
estado geral e passado o perfodo de transmissibilidade do virus, foi realizada
laserterapia nas lesGes ulceradas na lingua e nos ldbios, com laser vermelho de
660nm; 2J/cm2 e poténcia de 100mW a 20 segundos por exposi¢do aplicado pela
técnica de varredura, isto é, aplicado por toda a extensdo das lesGes ulceradas
e de modo continuo. A laserterapia foi realizada por 2 dias consecutivos.

Ao 26° dia de internagio, as lesdes no dorso e no ventre da lingua apre-
sentaram total remissdo, no labio superior havia ulceragdes ainda em processo
de reparo e a queilite angular bilateral se apresentava com sangramento na
comissura labial do lado esquerdo (Figuras 2Ae 2B), que tiveram melhora do
aspecto ulcerado e sangrante no 29° dia de internamento (Figura 3C).
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Ao 38° dia de internamento, a paciente foi transferida para outro hospital
da cidade, para continuidade de tratamento até total recuperacgao das fungdes.

Figura 2 - Fase de remissdo das lesdes, apés o acompanhamento da equipe de
odontologia na paciente diagnosticada com covid-19, internada na UTI do Hospital
Universitdrio Regional dos Campos Gerais Hospital Universitario (HU-UEPG) em
2021. (A) Léabio superior com ulceracdo em cicatrizacdo. (B) Lesdo na lingua em
cicatrizac@o e a queilite angular bilateral com sangramento na comissura labial

lado esquerdo. (C) Labio e comissura labial em fase final de cicatrizacéo.
: . o _

Fonte: Os autores.

Figura 3 - Sintese integradora do caminho da paciente no HU-UEPG.

MANIFESTAGOES BUCAIS EM PACIENTE HOSPITALIZADA COM
COVID-19 — RELATO DE CASO
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Fonte: Os autores.
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DISCUSSAO

No caso apresentado, a paciente foi internada em um hospital universitario
devido a sintomas gripais e acabou tendo o diagnéstico de covid-19 confirma-
do durante o internamento. Pela gravidade do quadro e disfungdo no padrio
ventilatdrio, a paciente necessitou ser intubada e encaminhada para um leito
de UTL O cirurgido-dentista notou que, nos primeiros dias de internamento, a
paciente ndo apresentava alteragdes em tecidos moles, porém apresentou cal-
culo supragengival, saburra lingual e biofilme dental, indicando uma higiene
bucal insatisfatéria. Nesse sentido, a avaliagdo odontoldgica e cuidados bucais
foram essenciais desde o inicio da internacdo da paciente, visto que a higiene
bucal deficiente e a doenca periodontal no paciente de UTI sdo fatores de ris-
co, que podem levar a complicagdes no estado de satide geral, uma vez que os
micro-organismos presentes na boca podem vir a dar origem a uma infec¢do a
distdncia (RODRIGUES; MALACHIAS. PACHECO, 2018).

Além disso, o cirurgido-dentista também colabora com a equipe multipro-
fissional nos cuidados preventivos e tratamento de alteragdes nos tecidos moles.
Neste caso clinico, as alteragdes bucais apresentadas pela paciente foram traumas
por pressdo dos dispositivos utilizados para fixagdo do tubo-orotraqueal nos
ldbios, trauma por mordiscamento na lingua, dlceras inespecificas na mucosa
e queilite angular bilateral. Para o correto monitoramento dos tecidos moles,
diagndstico e tratamento dessas alteragdes bucais que podem surgir durante a
hospitalizagdo, o cirurgido-dentista é o profissional mais capacitado, de acordo
com sua 4rea de atuac¢do para intervir (GONDIM; DE SOUZA; DA SILVA, 2020).

As evidéncias disponiveis acerca das manifestagdes bucais relacionadas a
covid-19 indicam que as altera¢des mais frequentes nos pacientes hospitaliza-
dos sdo dlceras por pressdo em tecido perioral, candidose, tlceras herpéticas
e hemorrdgicas, e magroglossia (HOCKOVA et al., 2021). No caso apresentado,
vimos que as manifestacées bucais observadas vdo ao encontro com o que a
literatura indica como as alteracdes prevalentes, sendo que das citadas, a pa-
ciente apresentou ulceras hemorragicas e lesdo por pressdo no tecido perioral.

Os pacientes internados com covid-19, especialmente quando se encon-
tram em ventilacio mecanica em UTI, tém alta suscetibilidade a desenvolver
alteracdes nos tecidos moles da boca, seja pelo posicionamento prolongado de
dispositivos na face ou cavidade bucal, pela posicdo de prona, ou ainda pelo
risco de mordiscamento associado ao baixo nivel de consciéncia (MOORE et al.,
2020; SIOTOS et al., 2020; HOCKOVA et al., 2021). Por outro lado, o surgimento
de outras alteragdes, como ulceras hemorragicas, candidose, tlceras herpéticas
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parecem estar associadas ao estado de imunossupressdo dos pacientes graves
de covid-19 (SANTOS et al., 2020).

Entre todas as alteragdes bucais, as tlceras por pressdo em tecido perioral
tém sido as mais comuns em pacientes de UTI-COVID (HOCKOVA et al., 2021).
Algumas medidas, como ajuste adequado do cadargo de fixacio, colocagdo de
material-barreira entre o cadarco de fixacdo e a pele, hidratacdo do tecido pe-
ribuca, auxiliam na prevencdo destas alteragdes, porém a covid-19 traz novos
desafios (GALETTO et al., 2019). A associacdo do alto numero de internados que
necessitam de intuba¢do nas institui¢des hospitalares no periodo de pandemia,
somado a sobrecarga de trabalhos das equipes de satde, dificultam a assisténcia
dos profissionais, sendo fatores que predispdem os pacientes aos traumas por
pressao, e esstas alteracdes, que antes eram raras, tornam-se comuns (SHEARER
et al., 2021). Além disso, pacientes graves com covid-19 comumente reque-
rem periodos prolongados de internamento em uso de ventilacdo mecanica
e assim apresentam um risco iminente de desenvolverem alteragdes bucais
(IRANMANESH et al., 2021; SHEARER et al., 2021). Neste sentido, a colaboracio
de todos os integrantes da equipe multiprofissional desenvolvendo suas res-
ponsabilidades de acordo com seu campo de atuagdo, nos momentos que forem
necessarios, pode ser uma das formas de prevenir estas alteragdes (GUIRRA et
al., 2020; SHEARER et al., 2021).

No caso clinico apresentado, a paciente permaneceu 5 dias pronada, sendo
que a cada dia o periodo de prona durou em torno de 20 horas e essa medida
acabou favorecendo lesdes por pressdo no tecido peribucal, no dorso e no ven-
tre de lingua. A posi¢do de prona é uma medida postural que visa a melhorar
o padrio ventilatdrio, especialmente de pacientes com sindrome respiratéria
aguda, quadro apresentado no caso clinico, e tem sido muito utilizada em
pacientes com covid-19 (BORGES et al., 2020). No entanto, apesar das vanta-
gens dessa posicdo em termos de fungio ventilatéria, a posigdo pode acarretar
lesGes por pressdo em diversas zonas do corpo, inclusive na cavidade bucal
(HOCKOVA et al., 2021). Para prevenir essa alteracdo, os profissionais de satide
sdo orientados a realizar cuidados, como avaliagdo das dreas do corpo mais
propensas as lesdes, adaptacdo de coxim na face, manutencio da pele limpa e
hidratada, além de promover mudangas frequentes na postura dos pacientes
pronados e modificar o posicionamento de dispositivos em contato com a pele
quando possivel (GUIRRA et al., 2020; MOORE et al., 2020). A prevencdo dessas
alteracdes por pressdo é importante, uma vez que podem aumentar o tempo de
internacdo, haja vista o alto risco de infec¢do quando elas se fazem presentes
(GUIRRA et al., 2020).
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A paciente, no caso exposto, ainda apresentou tlceras aftosas na mucosa
labial inferior de surgimento inespecifico. As lesdes bucais do tipo ulceras aftosas
também fazem parte das alteragdes na cavidade bucal comuns em pacientes com
covid-19 (HOCKOVA et al., 2021). Essas tlceras, que por vezes se assemelham a
um quadro de mucosite, aparecem de maneira inespecifica e acabam causando
sintomatologia dolorosa aos pacientes (IRANMANESH et al., 2021). As hipdteses
de surgimento dessa alteragdo sugerem a relacdo da alta expressdo de ACE-2,
receptor para o SARS-CoV-2, nas células epiteliais da mucosa bucal, o que po-
deria recrutar maior quantidade do virus na regido, dando origem as tlceras
(DZIEDZIC; WOJTYCZKA, 2021). Além disso, outras hipdteses associam o aumento
do nivel de fator de necrose tumoral alfa (TNF-0) em pacientes com covid-19,
que pode levar a quimiotaxia de neutréfilos para a mucosa bucal e, assim, o
desenvolvimento de lesdes aftosas, ou ainda o estresse e imunossupressdo em
quadros graves da doenca poderiam ser outras razdes para o aparecimento de
tais lesdes (SANTOS et al., 2020).

No caso clinico exposto, a paciente teve cuidados bucais referentes a hi-
giene bucal e hidratacdo de mucosas diariamente, incluindo os momentos em
que esteve pronada, sendo os cuidados realizados pela equipe multiprofissio-
nal, incluindo o dentista, enfermeiros e técnicos de enfermagem, além de ter
recebido terapia de fotobiomodulacéo (laserterapia de baixa intensidade) pelo
cirurgido-dentista responsavel pelo reparo das ulceragdes. Para o tratamento
das alteragdes na cavidade bucal, o dentista pode utilizar de estratégias como
prescricdo de medicamentos antimicrobianos, terapia com laser de baixa po-
téncia (LBP) com objetivo de estimular a cicatrizagdo ou estimular a analgesia,
ou ainda o uso do LBP na terapia fotodinidmica (PDT), que associa os beneficios
da fonte de luz com um agente fotossensibilizador, promovendo controle mi-
crobiano na regido juntamente com o efeito reparador (DE SOUSA et al., 2021;
WARRIERet al., 2021). Também é importante ressaltar que cuidados referentes
a higiene bucal e hidratacdo de mucosas devem ser tomados diariamente pela
equipe, sendo que a substancia mais indicada para higiene bucal em ambiente
hospitalar tem sido a clorexidina 2% ou 0,12% (MAIA et al., 2021; SILVA et al.,
2017). A hidratagdo de mucosas com substincias como 4cido graxo essencial
(AGE) também ¢é fundamental para a protecio dos tecidos bucais, evitando o
ressecamento que favorece o aparecimento de lesdes bucais (ASSOCIACAO DE
MEDICINA INTENSIVA BRASILEIRA, 2020).

As manifesta¢des bucais apresentadas pelos pacientes com covid-19, como
as do caso clinico exposto, indicam a importancia do cirurgido-dentista inserido
em ambiente hospitalar, para auxiliar e orientar a equipe multiprofissional
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quanto aos cuidados de prevencao de infecgdes que tenham como origem micro-
organismos bucais, além de ajudar na prevencido ou tratamento de lesdes na
boca (MIRANDA, 2017; RODRIGUES; MALACHIAS. PACHECO, 2018). E necessario
que os cuidados bucais tenham sua importancia reconhecida, pois quando
realizados adequadamente, contribuem para a melhora da condigdo sistémica
e qualidade de vida do paciente internado, prevalecendo assim a satide integral
do individuo (SPANEMBERG et al., 2019).

CONSIDERACOES FINAIS

A inserc¢do do cirurgido-dentista em ambiente hospitalar, atuando junto
com a equipe multidisciplinar, contribui para a saude bucal e satide geral do
paciente internado, uma vez que a cavidade bucal é um reservatério de micro-
-organismos infectantes e o cirurgido-dentista é o profissional especializado
para auxiliar a equipe na prevencio de agravos que tenham como origem a boca.

No contexto da covid-19, os pacientes infectados pelo SARS-CoV-2 apre-
sentam uma série de sintomas e altera¢des bucais, especialmente quando se
encontram hospitalizados. Portanto, também no cendrio da pandemia pelo
coronavirus, a atuagdo do cirurgido-dentista no ambiente hospitalar, juntamen-
te com a equipe multidisciplinar, é essencial para o monitoramento e manejo
adequado das alterac¢des bucais que a covid-19 pode acarretar.
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EXPERIENCIAS DE SAUDE VIVENCIADAS DENTRO
DE UNIDADE DE COVID-19: SOB O OLHAR
DE UM PSICOLOGO E UM ENFERMEIRO

Jairo Munhoz
Hélcio dos Santos Pinto

INTRODUCAO

A atencdo a sadde esta atrelada a um processo histérico permeado por
rupturas e permanéncias. Diante de um campo tdo vasto e complexo, averiguar
o cotidiano profissional é uma forma de tracar os parametros éticos, praticos,
tedricos e normativos que passam a ser edificados historicamente de forma
global (MARTINS; BENITO, 2016).

Cada uma das pandemias verificadas na histéria trouxe desafios dife-
renciados para os setores de sadde. A gripe espanhola, a epidemia de variola,
de célera, entre outras tantas evidenciaram a necessidade de obtencio de
recursos, esforcos e conhecimentos atrelados, potencialmente relevantes ao
enfrentamento de cada uma das doencas (MARTINS; BENITO, 2016). A atencéo
terciaria a saide é parte integrante desse processo histdrico, sendo o eixo local
que conecta pacientes ao atendimento mais especializado.

No cendrio pandémico atual da covid-19 vivenciam-se diversos cuidados
em saude dentro do contexto de atengdo tercidria. A lavagem das maos e a uti-
liza¢4o de equipamentos de prote¢io individual (EPI) e coletiva (EPC) sdo a¢oes
e equipamentos indispensaveis para a protecdo e manuten¢do da vida. Dessa
maneira, devem ser pensadas estrategicamente para o trabalhador da saide
e para os pacientes, assim como para a popula¢do em geral. Da mesma forma,
uma atenc¢io especializada, qualitativa e focada no atendimento direcionado
para humanizacio e para os protocolos médicos e cientificos, assim como para
os pardmetros éticos, torna-se essencial ao trabalho na pandemia (PALACIO;
TAKENAMI, 2020).

Adotar os cuidados de higiene na execugdo da atividade laboral e exerci-
cios da profissdo torna-se essencial dentro do panorama pandémico atual da
covid-19, sendo que os cuidados higiénicos sdo parte da educagdo bésica que
também compete as unidades de saide, principalmente no aspecto orientativo

ATUACAO MULTIPROFISISONAL E EM REDE DE SAUDE NO CONTEXTO DA

COVID-19: O CASO DOS CAMPOSGERAIS DO PARANA




EXPERIENCIAS DE SAUDE VIVENCIADAS DENTRO DE UNIDADE DE COVID-19:
SOB O OLHAR DE UM PSICOLOGO E UM ENFERMEIRO

em tempos de pandemia. Esses cuidados incluem a lavagem das maos e punhos,
avestimenta de seguranga, o uso de dlcool em gel, de méscara, o distanciamento
social, dentre outros.

Vislumbra-se, ainda, que o desgaste emocional pode contribuir com uma
assisténcia a saude deficitaria, pois observa-se que a qualidade do cuidado as-
sistencial estd relacionada diretamente a satde fisica e mental do profissional
envolvido diretamente no cuidado. As condi¢des de satide observadas no atual
contexto pandémico da covid-19 dificultam a adequacao das politicas publicas
arealidade institucional, que apresenta suas dificuldades cotidianas (PALACIO;
TAKENAMI, 2020). Enfatizam-se as dificuldades e estratégias de enfrentamento
nestse cendrio. Ademais, conhecer a realidade das unidades de atendimento e o
trabalho desempenhado nelas implica reconhecer que o funcionamento atual
ainda precisa de aprimoramento, da mesma forma como o resultado esperado
torna-se um desafio frente a realidade observada.

Frente ao exposto, torna-se necessario ter conhecimento das dificuldades
e superagdes do profissional de sadde que atua na linha de frente do combate
a pandemia da covid-19. Portanto, este capitulo, por meio de um relato de ex-
periéncia, visa demonstrar como se da o processo de reforco da lavagem das
maos e uso de EPIs, bem como aspectos da saude emocional em unidade de saude
tercidria que presta assisténcia aos pacientes com suspeita ou confirmacio de
covid-19.

METODOLOGIA

O presente capitulo aborda um relato de experiéncia evidenciado como
parte vivenciada sob o olhar de um psicélogo e enfermeiro, durante a operagéo
efetuada em relagdo a covid-19 em um Hospital Universitario da Universidade
Estadual de Ponta Grossa (HU-UEPG), com vistas aos conhecimentos edificados
por dois profissionais da area da saide da enfermagem e psicologia. Os relatos
foram estruturados temporalmente nos anos de 2020 e 2021, mediante o con-
texto pandémico da covid-19 vivenciado no cotidiano hospitalar, por meio de
reflexdes e observagdes feitas, sendo estas alicercadas em teorias-base perti-
nentes ao tema.

O relato de experiéncia é edificado de forma qualitativa e descritiva, nor-

teando a maneira pela qual o cendrio se constréi, a0 mesmo tempo que enfatiza
a importancia de processos basicos delimitados no campo de pesquisa.
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Para Estrela (2018), um relato de experiéncia se coloca como um texto
autoral, no qual o sujeito ressalta suas vivéncias e particularidades mediante um
contexto técnico e pratico de produgdo, de modo que seus escritos sejam lidos
por terceiros, comparados, descritos, utilizados como modelos, questionados
e criticados. Reitera-se que as fontes sejam evidenciadas mediante as especifi-
cidades do setor escolhido para discussdo. Ademais, o relato visou ofertar um
panorama situacional local para evidenciar o contexto pandémico da covid-19
e a necessidade de formalizar o trabalho de forma qualitativa.

RELATO DE EXPERIENCIA

Uma das questdes observadas no contexto de pandemia foi o temor inicial
de se estar atuando em um hospital de referéncia para a covid-19. Para seguir as
determinacdes dos setores de epidemiologia, educagdo e principalmente para
proteger e minimizar o sentimento de inseguranga, foi realizado treinamento de
paramentacio e desparamentacio. O processo foi executado mesmo com tempo
escasso, visto que a necessidade de atendimento se colocava emergencial. No
entanto, mesmo com o processo de treinamento em servico, verificou-se que
a necessidade de reforgos continuos para a motivacdo aos profissionais, a fim
de seguir os passos determinados pela capacitagdo. Ressalta se que a interiori-
zagdo ndo foi efetuada como previsto nas primeiras capacitagdes. Além disso,
a oferta de materiais disponiveis foi diminuindo, gerando escassez e iminente
readequacio de processos aos recursos disponiveis. Outra vez, o medo predomi-
na no cendrio pratico laboral, pois os equipamentos de protecdo individual sdo
essenciais para o trabalho. Diante de tal cenario, foram feitas parcerias e agre-
gacdo de conhecimento, para que as adaptagdes fossem eficazes, o que ocorreu.

Visualizam-se os primeiros passos para a adaptacdo ao cendrio, mas perce-
beu-se que alguns profissionais foram contaminados e que, quando retornavam
a suas atividades, ainda nio se tinha a cientificidade a respeito da doenca, e por
a terem contraido, alegavam que nio a teriam novamente. Seguindo um ciclo
de descuido, percebia-se a fragilidade emocional e laboral, com expectativa de
melhoria do cendrio com a vacina, o que ainda ndo se confirmara até aquele
momento. Recorreu-se, nesse momento, as normativas cientificas para evitar
a disseminacdo e o contdgio pela covid-19, tendo como exemplo a lavagem das
maos e alcool 70%, assim como o uso de mdéscaras, sobretudo a N95. Cartazes
eram fixados em diferentes espacos do hospital, para orientagdo da lavagem de
maos e os cuidados basicos para prevencio da covid-19. No inicio, percebeu-se
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que muitos aderiram ao programa de incentivo para a lavagem das maos, in-
teriorizando a pratica no cotidiano, dando inicio a um processo de consciéncia
da importancia da protecao individual. Enfatiza a importancia que o setor de
educagdo permanente teve neste cendrio, onde teve o apoio de pesquisadores
e docentes no ambito de um hospital universitdrio, que se desdobraram em
discussoes e leituras de bases cientificas que surgiam durante a pandemia.

A literatura cientifica enfatiza que a lavagem das mios, uso de 4lcool a
70% e o uso da méscara como essenciais (FERNANDES; RAMOS, 2020; FORTE;
DE PIRES, 2020; GARCIA, 2020). Um importante fator para o enfrentamento da
pandemia foi a educagdo permanente, visto que se objetivou o aperfeicoamento
no manejo adequado das técnicas de utilizagdo de EPIs e higieniza¢do das mios,
apresentando melhora da atuagao e cuidado institucional. A essa necessidade
de educagdo em todo o processo, sendo capaz de suprir as necessidades do tra-
balhador em sua area de agdo, de forma integral e livre de dificuldades praticas,
pois os profissionais necessitam ser atualizados e motivados (ROCHA, 2020).

No entanto, quanto a lavagem das maos e ao uso de EPI, havia a necessidade
de serem abordados e reforcado, pois de forma espontanea, prévia aos cuidados,
na vivéncia laboral, no grande fluxo, pode em alguns momentos ocorrer lavagem
superficial das maos, precisando em continuidade orientagdes e reforgo sobre
as medidas de protecdo e higiene necessarias para a prevengdo do contéagio,
como apontaram Sardenberg, Cavalcanti e Fortaleza (2021).

Vale ressaltar que muitos dos cuidados essenciais evidenciados no inicio
de margo de 2020, como a lavagem das maos e protecdo individual, j4 ndo se
faziam presentes com a mesma intensidade e frequéncia em 2021. Enfrentou-se
ainda grande discussdo ocasionada por viés politico e ideoldgico, sobre a neces-
sidade e o uso corretos dos EPIs. Porém, dentro da Unidade de Satde Terciéria
percebeu-se que o uso de EPIs pela equipe de enfermagem se caracterizou como
um problema que necessita de aten¢do mdxima, visto que o mau uso destes
equipamentos necessita de educacgio e treinamentos continuados, realizan-
do-se avaliagdes constantes para mapear os processos do seu uso adequado,
bem como falhas cotidianas, reparando-as em sua especificidade. Entretanto,
Gongalves e Toriani (2021) salientam que o simples ato de lavar as mios nao
implica protecdo total da covid-19, ja que a maioria das pessoas ndo lava as maos
de forma adequada. Nos estudos de Sardenberg, Cavalcanti e Fortaleza (2021)
verificou-se que o cuidado apresentado no inicio da pandemia, em margo de
2020, ndo se repetia com o grupo de amostra selecionado um ano depois. No
que diz respeito ao conhecimento na unidade de satide tercidria, Rocha (2020)

ATUACAO MULTIPROFISISONAL E EM REDE DE SAUDE NO CONTEXTO DA

COVID-19: O CASO DOS CAMPOSGERAIS DO PARANA




EXPERIENCIAS DE SAUDE VIVENCIADAS DENTRO DE UNIDADE DE COVID-19:
SOB O OLHAR DE UM PSICOLOGO E UM ENFERMEIRO

ainda evidencia que a capacitagdo sobre utilizagdo dos EPIs promove maior
seguranca ao paciente, nas mais diversas situagdes.

A covid-19 demandou que o sistema de satde e o aperfeicoamento pro-
fissional se reorganizassem por meio de um funcionamento interdisciplinar e
colaborativo por parte dos profissionais de saude, no que tange a aderéncia ao
uso correto das medidas protetivas contra a covid-19.

Alids, os cuidados basicos destacados por Gongalves e Toriani (2021) para
prevencdo da covid-19 se colocam, em sua maioria, como processos ja destaca-
dos pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS) e pelo Ministério da Saude (MS),
sendo: a lavagem das mios, o uso de mdscara, o distanciamento social, apenas
sair de casa para a realizacdo de atividades e servigos essenciais, realizar a
etiqueta respiratdria e procurar atendimento médico caso apresente qualquer
sintoma associados a doenca.

E possivel que tais atitudes j4 estejam internalizadas na mentalidade do
profissional da satde, visto que poderd entrar em contato com pacientes que
podem apresentar diferentes cepas do virus. Pois, como Medeiros (2020, p. 35)
apresenta:

A manutencgao de EPIs nas institui¢des de satide deve ser uma politica
de Estado, os governos devem se mobilizar para que a industria na-
cional responda a este desafio. Infelizmente, ndo é isto que estamos
vendo, os precos dos EPIs, especialmente méscaras e aventais des-
cartdveis, tiveram importantes aumentos, associados ao desabaste-
cimento do mercado. Temos uma enorme dependéncia da industria
da China que produz grande parte dos EPIs utilizados no Brasil.

Essa citagdo apresenta também uma problematica importante a ser dis-
cutida, visto que os processos de angariagdo dos EPIs acabam sendo parte de
uma politica de Estado que nao favorece diretamente o Brasil. A importacdo
dos materiais da China acabou se tornando entrave, visto que houve emba-
tes politicos, alicer¢ados em um viés ideoldgico do governante de nosso pafs
(BARBOSA, 2020).

No que tange ao fator emocional, coube a cada individuo utilizar seu
amadurecimento profissional e outras ferramentas que possam auxilia-lo a
nao se envolver emocionalmente, por meio do manejo entre a vida pessoal e
profissional dos trabalhadores de satide. Como aponta Rocha (2020), parte da
preservacdo da saide mental de colaboradores da satde e pacientes estd inte-
grada a questdes de ordem diversa, as quais o aspecto de cumprimento do obje-
tivo laboral encontra-se vinculado. Porém, o nimero de casos foi aumentando
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e a demanda tornou-se maior, com impacto na qualidade do atendimento. A
superlotagio, atrelada a fatores de esgotamento mental e fisico comegaram a
impactar a equipe, com maior quantidade de atestados para afastamento das
atividades laborais.

Diante desse cendrio, o trabalho deveria permanecer com a mesma qua-
lidade, ainda que a jornada de trabalho alongada fosse entrave. Houve casos
de profissionais com jornadas de 300 horas mensais, assim como continuidade
de 24 horas em plantdes combinados, j4 que muitos profissionais foram afas-
tados, mais ainda pela necessidade de suprimento financeiro familiar que se
faz preponderante no discurso e na pratica. Em rotina cotidiana vivenciada no
hospital, foi observado aumento no nimero de profissionais da satide atuantes
na linha de frente, expostos e com sintomas gripais e a realizagdo de testagem
para covid-19. Observou-se também o aumento da testagem em sistema PCR,
que significa reacdo em cadeia da polimerase (polymerase chain reaction), sendo
uma técnica da biologia molecular para amplificar uma tnica ou poucas cépias
de um pedaco de DNA, que baseia-se no processo de replicacdo do DNA que
ocorre in vivo.

Ocorreram modificag3es e limitacdes de profissionais nos setores, principal-
mente os que ndo tinham especificidade técnica médica no controle da covid-19
na unidade, como no caso do Servigo Social. Porém, como nio havia pleno acesso
desses profissionais ao espaco da unidade, o préprio enfermeiro desempenhava
a funcdo de cuidados sociais e provimento de objetos de higiene ou mesmo o
aviso aos familiares a respeito da condigdo de saide naquele momento. Todos
esses detalhes recaiam em aumento da carga laboral ao enfermeiro.

Outro fator evidenciado foi a aproximacao afetiva, que em muitos casos,
foi prejudicial, visto que uma evolugdo para parada cardiorrespiratéria, intu-
bagdo ou 6bito ocasionava no profissional da enfermagem um sentimento de
perda, impoténcia e negatividade. Efetuar o resgate motivacional tornava-se
essencial, pois era preciso que a equipe entendesse tais situagdes como fugas
da normalidade.

Na coordenagdo da Unidade de Satde Tercidria em questio, foi necessario
pensar no impacto psicoldgico frente as medidas de protecdo contra a covid-19,
focando na satdde mental dos profissionais de saude da linha de frente. O te-
mor da infeccdo, das incertezas situacionais e a concretizacdo do aumento do
nimero de mortes somou-se ao esgotamento fisico e mental dos profissionais
de saude, com indicios de sindrome de burnout. Para Garcia (2020), o impacto
emocional foi forte nos pacientes atendidos com suspeita ou confirmagdo da
covid-19, uma vez que apresentavam sintomas de ansiedade, angustia, medo
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da morte, dificuldade em acompanhar o fluxo do funcionamento do sistema
de satde, assumindo muitas vezes postura agressiva frente aos profissionais
de satde. Sobre a sindrome de burnout observada nos profissionais de satde
colegas na Unidade, Veloso (2020) enfatiza que a ocorréncia de burnout em
trabalhadores da satide na pandemia de covid-19 é uma realidade. Uma possi-
vel consequéncia deste esgotamento fisico e mental foi observada mediante a
apresentacdo de atestados médicos apresentados pelos profissionais de satde
dalinha de frente. Observa-se, diante de todas essas informagdes, que o cenario
politico, econémico e cultural também impacta a realidade da unidade de satide
em tempos de covid-19.

Segundo Fernandes e Ramos (2020), a apresentacio dessa sintomatologia
indicou que tais profissionais realizassem quarentena e isolamento, interferindo
em sua rotina profissional e pessoal. Os autores arguiram que os procedimentos
técnicos realizados nesse contexto apresentam impacto importante, no que
tange a atuagdo profissional devido ao aumento do niimero de pacientes ne-
cessitando dos cuidados em sadde, sejam cuidados de enfermarias ou cuidados
intensivos de UTL.

No que tange as situagdes psicoldgicas que envolvem os pacientes, foi
percebido que o ambiente hospitalar e a situagdo de adoecimento humano
proporcionam ao paciente uma experiéncia de desamparo importante, uma vez
que o paciente percebe sua fragilidade fisica com desencadeamento posterior
da fragilidade psicolégica. Tem-se ainda maior grau de fragilidade emocional
quando o paciente se percebe finito, que o adoecimento vivenciado pode propi-
ciar a sua morte, como apontado por Simonetti (2018). Entdo, uma vez que havia
contato diariamente com a fragilidade e o desamparo humano, abria-se espago
para discussdo interna (dos colaboradores) de que o aspecto diferenciador do
profissional, além de sua integridade fisica no momento em que esta desempe-
nhando o seu trabalho, é o fato de assumir a postura de quem tem o cuidado a
ser efetivado na cura e bem-estar de outrem. Sabendo que o contato com o sofri-
mento humano é parte do processo de cuidar, observou-se que apenas a técnica
a ser desempenhada com o paciente ndo traz acolhimento ou efetiva seguranca
durante o processo de atendimento, sendo necessario buscar-se a subjetividade
do paciente. Frente a este contexto apresentado, a vivéncia no espaco hospitalar
demonstrou que hd emprego de recursos préprios de enfrentamento, a fim de
diminuir a angustia frente ao adoecimento e sofrimento humano.

Além disso, observou-se que o fator religioso apresenta, para os profis-
sionais de satde, assim como para os pacientes, grande importancia, pois € ali
que se busca suporte e acolhimento, em dogmas que as religides pregam aos

ATUACAO MULTIPROFISISONAL E EM REDE DE SAUDE NO CONTEXTO DA

COVID-19: O CASO DOS CAMPOSGERAIS DO PARANA




EXPERIENCIAS DE SAUDE VIVENCIADAS DENTRO DE UNIDADE DE COVID-19:
SOB O OLHAR DE UM PSICOLOGO E UM ENFERMEIRO

seus seguidores. Nesse momento, foi possivel refletir que o ato de cuidar dos
profissionais de satide constantemente é também transcrito por eles pela indi-
vidualidade, denotando que diversos profissionais de satude buscam o amparo
em sua vida religiosa para se organizarem perante a jornada de trabalho.

CONSIDERACOES FINAIS

Desdobra-se a discussdo sobre os recursos psicoldgicos e estratégias de
enfrentamento empregadas de cada profissional de satde, aliados com sua ex-
periéncia profissional, interprofissionalidade e educa¢do permanente, em busca
de estratégias e conhecimento, a fim de possibilitar melhora na assisténcia em
saude prestada, buscando o manejo emocional frente ao sofrimento humano.

Percebe-se que a situagdo da pandemia é complexa, mas existem manei-
ras de prevenir o contgio e promover melhor seguranga para o paciente. A
informacio cientifica é a melhor ferramenta para um trabalho preventivo e
curativo, sendo que a biosseguranca e o distanciamento social sdo fundamentais
e, mesmo com informacao sobre essa importancia, ainda se verifica a presenca
de negacionismos e descuidos, seja de profissionais da satde, seja de pacientes,
seja de acompanhantes ou da populagdo como um todo.

Os processos vividos demonstram que alguns momentos da trajetéria
laboral ainda sdo cadticos, uma vez que as situagdes apresentadas podem ser
encontradas em todas as unidades da instituigao hospitalar, visto que cada uma
conta com trabalhos distintos. Porém, é importante salientar que cada unidade
pode fazer algo para modificar a situagio vivida e, mesmo com poucos recursos,
ampliar um atendimento educacional, consciente e de longa duragio.

Como forma de manter a educagio continuada sobre o tema, indica-se
consultar as portarias e normativas vigentes sobre o uso correto de EPIs e la-
vagem das maos, assim como as cartilhas da Fiocruz e do Ministério da Saude.

A experiéncia vivenciada corrobora para uma amplia¢do na percep¢io
da importancia da biosseguranga. Ainda, a educagdo permanente frente ao
contexto pandémico da covid-19 vem como importante ferramenta para uma
assisténcia em satde de melhor qualidade, pois espacos de satide podem e devem
estimular a aten¢do para biosseguranca que evitem o contégio de covid-19. O
desafio que se apresenta é intervir no funcionamento da sociedade, uma vez
que essas questdes discutidas precisam ultrapassar este contexto hospitalar
e ser implementadas em uma cultura a longo prazo e possam ser fortalecidas
pds pandemia.
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tos do enceramento progressivo. O Manual pode ser em-
pregado como recurso basico para o ensino de graduagido
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