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RESUMO

IMPACTOS DA COVID-19 NA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AOS USUARIOS
DE UMA UNIDADE DE SAUDE: RELATO DE EXPERIENCIA

Autora: Marcele Penteado de Oliveira
Orientadora: Prof? Dra. Lais Mara Caetano da Silva

Introducdo: As Estratégias de Saude da Familia vém como forma de estruturar 0s processos
de trabalho na Atencdo Primaria a Salde, buscando trazer respostas as necessidades dos
usuarios. Salienta-se o papel fundamental do enfermeiro na qualificacdo das a¢des do Sistema
Unico de Salde e nas funcdes desempenhadas pelas Estratégias de Sadde da Familia. A
pandemia de COVID-19 tornou-se um desafio mundial para a ciéncia e para a sociedade.
Houve a necessidade de priorizar, em toda a Rede de Atencdo a Saude, acbes de
enfrentamento e prevencdo da disseminacgdo do virus. Objetivo: Discorrer sobre os impactos
causados pela pandemia na préatica assistencial de enfermagem no contexto da Atencédo
Primaria a Satde. Método: Trata-se de um estudo do tipo relato de experiéncia, que buscara
discorrer acerca dos impactos causados pela COVID-19 na assisténcia de enfermagem e suas
repercussdes na pratica de uma residente enfermeira. Resultados e discussdo: Observou-se
que os resultados descritos no relato corroboram com os achados cientificos, sendo possivel
evidenciar a necessidade de readequar as praticas profissionais nos diferentes pontos da Rede
de Atencdo a Saude. Consideracdes finais: O presente relato contribui na socializacdo dos
eventos ocorridos devido a pandemia da COVID-19, no contexto da Atencdo Primaria a
Saude, evidenciando os desafios e as conquistas inerentes a esse processo, 0s quais reforcam a

importancia do trabalho do enfermeiro nesse ponto da Rede de Atencdo a Saude.

Palavras-chave: Atengdo Primaria a Saude; COVID-19; Enfermagem.



ABSTRACT

COVID-19'S IMPACTS ON NURSING CARE FOR USERS OF AHEALTH UNIT:
EXPERIENCE REPORT
Autora: Marcele Penteado de Oliveira

Orientadora: Prof? Dra. Lais Mara Caetano da Silva

Introduction: The Family Health Strategies comes as a way to structure the work processes in
Primary Care, seeking to bring answers to the needs of users. It emphasizes the fundamental
role of nurses in the qualification of SUS actions and in the functions performed by the Family
Health Strategies. The COVID-19 pandemic has become a worldwide challenge for science
and society. There was a need to prioritize, throughout the Health Care Network, actions to
confront and prevent the spread of the virus. Objective: To discuss the impacts caused by the
pandemic on nursing care practice in the context of Primary Health Care. Method: This is an
experience report type study, which will seek to discuss the impacts caused by COVID-19 on
nursing care and its repercussions on the practice of a professional. Results and discussion: It
was observed that the results described in the report corroborate the scientific findings, making
it possible to highlight the need to readjust professional practices in different points of the
Health Care Network. Final considerations: This report contributes to the socialization of
events that occurred due to the COVID-19 pandemic, in the context of Primary Health Care,
highlighting the challenges and achievements inherent to this process, which reinforce the

importance of the nurse's work at this point in the Health Care Network.

Keywords: Primary Health Care; COVID-19; Nursing.
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APRESENTACAO

No ano de 2011, aos 17 anos, ingressei na faculdade de Enfermagem, havia decidido ha muito
tempo percorrer este caminho. Em dezembro de 2014 colei grau concretizando um antigo sonho.
Durante a graduagdo houve a construcdo de grande valorizacio e interesse ao Sistema Unico de Salde
(SUS), e particularmente pela especialidade de obstetricia. No ano de 2015, ingressei ha Residéncia em
Enfermagem Obstétrica, o qual foi um periodo transformador e extremamente enriquecedor. Ainda no
primeiro ano da residéncia, a vivéncia de Atencdo Basica (AB) despertou o desejo de aprofundar
conhecimentos e préaticas nesse cendrio. Foi nesse momento que vivi e me reconheci como profissional
e defensora do SUS. Ao término da residéncia, realizei uma pds-graduacdo EAD em Salde Publica, a
qual foi concluida em 2017. Porém, a vontade de contribuir e lutar pelo SUS e o desejo de viver o
multidisciplinar e o interdisciplinar me direcionaram ao ingresso na Residéncia Multiprofissional
Integrada em Sistema Publico de Sadde, o qual ocorreu no ano de 2019.

Nesse contexto, as acdes e préaticas vividas nos dois anos de residéncia, firmaram a suma
importancia dos servigos prestados pelo SUS a populacdo e a necessidade de sermos defensores do
fortalecimento de suas agBes. O desejo em discorrer sobre esta tematica partiu das préticas cotidianas
inerentes ao profissional enfermeiro. Ainda, a partir da vivéncia de linha de frente no enfrentamento ao
COVID-19, trago 0 SUS como pilar principal para o combate da pandemia no pais. Toda a experiéncia
nestes dois anos de aprofundamento de conhecimentos trouxe a afirmacdo do desejo de, futuramente,

permanecer no ambito da AB.



1 INTRODUCAO

A salde é um direito social basico a cidadania dos brasileiros, sendo dever do estado
garantir, a partir de politicas sociais e econémicas, acesso universal e igualitario as acoes de
promocdo, prevencdo e recuperacao da salde. Assim, podemos denominar um pais como
“desenvolvido” se sua populacdo for saudavel, fato que depende da estruturacéo, organizacao,
bem como do funcionamento do sistema de salde vigente e das condi¢Ges gerais de vida dos
individuos (BRASIL, 1988; BRASIL, 2008).

A instituicdo do Sistema Unico de Satde (SUS) no ano de 1988, que é considerado um
dos maiores sistemas publicos de saide do mundo, marca uma conquista histérica da
sociedade brasileira, pois a criacdo deste sistema tem como propoésito a justica social e a
superacdo de desigualdades na assisténcia integral a salde das pessoas, propiciando
gratuidade e acesso as necessidades dos usuarios (BRASIL, 2002; BRASIL, 2011).

A Atencdo Baésica (AB) configura-se pela representacdo da porta de entrada dos
usuarios ao SUS e aos servicos de saude que compdem a Rede de Atencdo a Saude (RAS).
Dessa forma, necessita ser desenvolvida no mais alto grau de descentralizacao e capilaridade,
sendo indispensavel que esta seja orientada a partir dos principios e diretrizes do SUS
(BRASIL, 2012).

As Estratégias de Saude da Familia (ESF) vem como forma de materializar, estruturar
e guiar os processos de trabalho na Atencdo Baésica, buscando, por meio de acgdes
interdisciplinares, trazer respostas as necessidades dos usuarios do territorio adstrito. Nesse
contexto, o trabalho em equipe é visto como fator imprescindivel para resultar em alteracfes
dos padrdes de saude pautados no modelo hegemdnico em salde, sendo necessaria a troca de
conhecimentos e experiéncias entre os profissionais de diferentes nlcleos da salde
(FIGUEIREDO, 2014).

Assim sendo, salienta-se o papel fundamental do enfermeiro na qualificacdo das acOes
do SUS e na potencializacdo das funcdes desempenhadas pelas ESF nos territorios, tendo em
vista as diversas competéncias atribuidas a estes profissionais, dentre elas questfes
assistenciais e gerenciais do cuidado e das unidades de saude.

Nessa perspectiva, para o pleno desempenho do SUS, faz-se indispensavel a atuagédo
de profissionais capacitados na Atencdo Primaria a Saude (APS). Dessarte, como forma de
aprofundar conhecimentos, existem programas de residéncias multiprofissionais no pais que
compactuam com o intuito de especializar profissionais. Assim, a residéncia em enfermagem
caracteriza-se como um programa de habilitacdo do enfermeiro, por meio da articulacéo entre
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conhecimento e agéo, no contexto da organizagédo e funcionamento do SUS (BRASIL, 2005).

Como é sabido, os primeiros casos do novo coronavirus (Sars-CoV-2) foram
registrados na cidade de Wuhan, na China, em dezembro do ano de 2019. Posteriormente,
outros paises identificaram casos da COVID-19, incluindo o Brasil, que registrou a primeira
morte no més de marco de 2020. Neste mesmo més, o estado do Rio Grande do Sul (RS)
também registrou o primeiro 6bito ocasionado pelo virus, assim como foram registrados o0s
primeiros casos confirmados no municipio de Santa Maria (SM) - RS.

A pandemia de COVID-19 tornou-se um desafio mundial para a ciéncia e para a
sociedade, o virus exige rapidas respostas e em consequéncia demandou reorganiza¢des nos
sistemas de salide (MEDINA et. al, 2020). Neste sentido, houve a necessidade de priorizar,
em toda a RAS, acbes de enfrentamento ao COVID-19 e na prevencdo da disseminacdo do
virus na populacdo. No ambito das ESF, a assisténcia aos usuarios prevé a promocao,
prevencdo e recuperacdo da saude, visando também o cuidado longitudinal. Sendo assim, as
acOes devem abranger tanto questdes emergenciais quanto as condicgdes cronificadas.

Tendo em vista as abruptas mudancas ocasionadas pela COVID-19 na atencao a salde
dos usuarios e a necessidade de readequacdo do trabalho desenvolvido pelos profissionais na
prestacdo de cuidados a populacdo, o presente relato tem como objetivo discorrer sobre 0s
impactos causados pela pandemia na atencdo a salde das pessoas atendidas no contexto da
APS, segundo a perspectiva de uma residente do Programa de Residéncia Multiprofissional -

énfase Atencdo Basica, do nucleo da enfermagem.



2 METODO

Trata-se de um estudo do tipo relato de experiéncia, que buscaré discorrer acerca dos
impactos causados pela COVID-19 na assisténcia de enfermagem e suas repercussdes na
pratica de uma profissional pertencente ao Programa de Residéncia Multiprofissional da
Universidade Federal de Santa Maria (UFSM).

O relato de experiéncia propicia ao autor expor experiéncias, bem-sucedidas ou nao,
acerca de realidades vividas, trazendo contribuicdes e reflexdes, fomentando discussoes,
propiciando trocas e a possibilidade de adotar ou melhorar novos métodos na atencdo a saude
dos usuarios (UNIVERSIDADE FEDERAL DE JUIZ DE FORA, 2018).

A unidade cenario do presente relato foi inaugurada no ano de 2016 e homologada
como ESF no ano de 2020. Localiza-se na regido leste do municipio de SM, o qual encontra-
se na regido central do estado do RS, com populagéo estimada para o ano de 2020 de 283.677
habitantes (IBGE, 2020), fazendo parte e se constituindo como sede da 4% Coordenadoria
Regional de Saude (CRS). A cidade dispbe de 21 equipes de ESF e 19 Unidades Basicas de
Saude (UBS), as quais realizam ac6es de promocéo e prevencdo a saude, incluindo atividades
inerentes ao exercicio profissional do enfermeiro (PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA
MARIA, 2018). Até o ano de 2018, estimava-se que a cobertura de atencdo bésica era de
pouco mais de ¥ de sua populacéo total (FARIA, 2018).

Os usuarios pertencentes ao territorio que se apresenta como area de abrangéncia do
servico em tela e que sdo por ele atendidos sdo de procedéncia urbana e tém alta
vulnerabilidade social e econémica. Sdo observadas varias questdes que afetam diretamente
os condicionantes e determinantes de salde dos individuos, tais como: desemprego, renda,
alimentacdo, presenca dos mais diversos tipos de violéncias, acimulo de lixo, poucos espagos
direcionados ao lazer, dentre outros.

No momento, a composi¢do do quadro de profissionais fixos da unidade da-se da
seguinte forma: duas equipes de saude (29 e 30), constituidas por duas enfermeiras
especialistas em saude da familia, duas técnicas de enfermagem, dois médicos (um
especialista em familia e comunidade e um residente de medicina da familia), quatro Agentes
Comunitarios de Saude (ACS), uma dentista, uma auxiliar de consultério dentario, uma
recepcionista e uma auxiliar de servigos gerais, sendo que as duas Ultimas sdo vinculadas a
uma empresa terceirizada. Além da equipe fixa, a unidade de saude tem vinculagcdo com
programas de pos-graduacdo: Residentes do Programa Multiprofissional da UFSM (Enfase

em Saude da Familia e Saide Mental), pertencentes aos nucleos de: Enfermagem, Nutricéo,
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Odontologia, Educacéo Fisica, Terapia Ocupacional, Psicologia e Servico social, e graduacao:
académicos de instituicGes publica e privadas, dos nucleos de: Enfermagem, Psicologia,
Medicina e Terapia Ocupacional, além de estudantes do curso Técnico em Enfermagem.
Ainda, no ano de 2020, foi acrescido o servico da Farmacia Distrital para dispensacado de
medicagdes aos usuarios da regido centro-leste, visando a descentralizacdo do atendimento,
portanto, o servigo conta, ainda, com um profissional farmacéutico.

No que corresponde a estrutura fisica do local, a unidade dispde de nove consultorios
(oito para consultas em geral e um para acolhimento), um consultério odontolégico, uma sala
para farmécia, uma sala de procedimentos, uma sala de vacinas, uma sala de curativos, um
almoxarifado, uma sala para pertences de funcionarios, uma sala de reunides, uma cozinha,
uma sala para materiais de servigcos gerais, quatro banheiros para o publico geral e dois
exclusivos para funcionarios. Ainda, possui amplo espaco de espera, incluindo o local da
instalacdo da recepcdo. Ressalta-se que toda a estrutura é de uso comum entre as duas equipes
que compdem 0 Servigo.

As atividades assistenciais ocorrem de forma integrada e individual, sendo
desempenhadas pelos diferentes ndcleos, a depender das necessidades apresentadas pelos
usuérios. Dessa forma, os procedimentos e as consultas de enfermagem (planejamento
reprodutivo, pré-natal, puericultura e outras), realizados pelo nucleo de enfermagem foram
prestados em conformidade com as normativas e orientacbes municipais, respeitando todas as
orientacdes e cuidados referentes ao combate a COVID-19.

Para fomentar as discussdes, utilizou-se da busca de artigos cientificos na base de
dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), assim como

foram utilizados documentos, normativas, leis e outros materiais referentes ao tema abordado.



3 RELATO DE CASO
3.1 Acdes desenvolvidas no periodo prévio ao advento da COVID-19

Ao iniciar a residéncia em marc¢o de 2019, ingressei na Unidade Basica de Salude para
desempenhar as atividades praticas inerentes ao residente enfermeiro no contexto multi e
interdisciplinar. Varios processos de trabalho da equipe ja haviam sido planejados e
estruturados previamente, contemplando questdes intrinsecas aos atendimentos ofertados de
forma geral e as caracteristicas do territorio e da populacdo que nele vivia.

A unidade de satde havia sido escolhida como campo de atuacdo dos residentes ha
pouco tempo, houve importante receptividade dos profissionais da ESF, os quais mostraram-
se disponiveis e interessados na contribuicdo da residéncia para com o servi¢o, por meio do
apoio na reestruturacdo, fortalecimento e aprimoramento das acdes desempenhadas, tendo
como premissa a multi e a interdisciplinaridade.

Por compreender a ESF como porta principal de entrada do SUS, a unidade de salde
atende também a demanda espontdnea. Os usuarios que se enquadravam nesse tipo de
demanda eram encaminhados ao acolhimento, momento no qual os profissionais de diferentes
campos da saude realizavam escuta ativa e atenta frente as necessidades por eles levantadas e,
posteriormente, realizava 0 manejo da situacdo e encaminhamento mais adequado para
solucionar a demanda recebida.

A rotina da unidade era composta por atendimentos uniprofissionais e
multiprofissionais, respeitando as necessidades e particularidades de cada um. Assim, eram
ofertados servicos de rotina de uma unidade de salde, tais como: consultas em geral, vacinas,
procedimentos, visitas domiciliares, demais praticas no territorio, dentre outros. Além disso,
os profissionais promoviam grupos de convivéncia de mulheres, artesanato, atividade fisica,
salde mental, gestantes e criangas. Ainda, realizavam atividades vinculadas ao Programa
Saude na Escola (PSE) e demais intervencdes que se fizessem necessarias, podendo essas
atividades serem realizadas em parceria com outra unidade de saude ou somente pelo servigo
gue se apresenta como cenario do presente relato.

O planejamento e a execuc¢do das acOes eram realizados em reunides de equipe, que
ocorriam semanalmente, e tinham como ponto de partida o perfil epidemioldgico dos usuarios
que residiam na area de abrangéncia da unidade, visando & promocao e prevencao de doencas
e agravos, da mesma forma que buscava propiciar a eles 0 empoderamento e autocuidado por
meio da educacdo popular em saude.

Os enfermeiros pertencentes as equipes e residentes de enfermagem, desempenhavam
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fungdes gerenciais, assistenciais e educativas no cotidiano da unidade. Assim sendo,
realizavam agOes privativas do enfermeiro, como: consultas de enfermagem (pré-natal, pré-
natal do parceiro, puericultura e planejamento reprodutivo), e atividades compartilhadas com
demais classes e nucleos, como: consultas e interconsultas multiprofissionais, planejamento e
participacdo nos grupos, visitas domiciliares, Planos Terapéuticos Singulares (PTS), eventos
alusivos a diferentes tematicas relacionadas a salde (setembro amarelo, outubro rosa, dia das
criancas, dezembro vermelho, dentre outros) e demais atividades pertinentes a populacdo que
reside no territorio.

A seguir, sera apresentado o relato acerca das repercussdes causadas pela pandemia
relacionada a COVID-19 e o modo como essa nova condi¢do impactou no cotidiano do

Servico.

3.2 Repercussdes da pandemia causada pela COVID-19 nas ac¢Oes de enfermagem e seus

impactos no cotidiano

O primeiro impacto causado pela COVID-19, observado nos profissionais da unidade,
foi a preocupacdo quanto a disseminacdo, incidéncia e letalidade do virus. Da mesma forma,
questdes relacionadas ao medo do enfrentamento ao desconhecido, aos riscos de
contaminac&o e das incertezas relacionadas ao tratamento da doenga. Assim sendo, foi preciso
buscar apoio técnico e emocional entre os componentes da equipe e aderir as orientacdes
dispostas nos protocolos.

ApoOs a apropriacdo da equipe quanto as formas de contencédo e diagndstico do virus,
houve grande mobilizacdo para repassar aos usuarios as medidas preventivas de transmissao.
Foram elaborados informativos, os quais foram distribuidos no territério e divulgados nas
redes sociais, disponibilizacdo de informacGes via contato telefénico, realizacdo de acdes de
educacéo popular em satde nos locais de espera da unidade, dentre outros. Constatou-se que,
inicialmente, grande parte da populacdo apresentava preocupacdo e interesse em realizar 0s
cuidados conforme as orientacgdes recebidas.

Os Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) ja eram utilizados durante o0s
procedimentos de uso indispensavel. Entretanto, o uso permanente da paramentacdo completa
para protecdo foi um processo intenso de adaptacao para os profissionais da satde. Quanto aos
usuarios, compreendendo a situacdo de alta vulnerabilidade do territério, muitos deles
apresentaram dificuldades em aderir ao uso de méascaras em decorréncia de questdes sociais,

culturais e econdmicas.



Por conseguinte, observadas as orientacdes de isolamento e distanciamento social, foi
preciso replanejar o processo de trabalho das equipes, a fim de manejar o fluxo da unidade,
evitando a exposicdo indevida de usuarios. Assim, as reunides de equipe passaram a ocorrer
em plataformas online e as consultas e demais atendimentos precisaram ser reorganizados
conforme o quantitativo e publico prioritario, observando as orientagdes advindas do setor
responsavel pela atencdo priméaria do municipio. O acolhimento & demanda espontanea da
unidade foi mantido, sendo realizada a divisao da estrutura do servico segundo local nos quais
0S casos suspeitos e sintomaticos de COVID-19 eram encaminhados ao isolamento e 0s
demais usuérios seguiam com o atendimento sendo realizado com as adaptacdes
anteriormente citadas, mas de forma mais proxima ao habitual. Além disso, foi preciso
destinar profissionais ao acolhimento, atendimento e manejo dos casos em isolamento na
unidade, diminuindo assim o tempo de agenda destes componentes da equipe.

Além disso, houve reordenamento na disposicdo das salas de atendimento para
direcionar os usuarios sintomaticos de COVID-19 a espacos especificos, impedindo o transito
destes nas demais areas comuns, evitando o encontro entre pessoas sintomaticas e nao
sintomaticas. Na recepcdo, que passou a ser localizada na porta de entrada do servico,
destinou-se um profissional da salde para prestar suporte ao setor, sendo de responsabilidade
deste aferir a temperatura dos usuérios, verificar 0 uso correto da mascara e higienizar as
maos destes e, posteriormente, encaminha-los ao atendimento. Ademais, modificou-se a
disposicao dos locais de espera, com o intuito de garantir o distanciamento recomendado entre
as pessoas.

Como discorrido anteriormente, as agdes inicialmente voltaram-se ao combate e a
vigilancia de casos da COVID-19, assim como na assisténcia a estes casos. Para tanto, a fim
de colaborar com a reducdo da transmissdo local do virus, foi inevitdvel suspender as
atividades dos grupos de convivéncia da unidade, da mesma forma, houve o enfraguecimento
das acdes do PSE em decorréncia da suspenséo das aulas presenciais, além de ter ocorrido um
impacto com a interrupcao das visitas domiciliares.

Entretanto, no decorrer do periodo pandémico, emergiram preocupacfes em relacdo
aos impactos das agdes descontinuadas na salde dos usuarios a médio e longo prazo. Em
vistas a relevancia de tais praticas, buscou-se meios de possibilitar a retomada de algumas
delas, primando sempre pela seguranga dos usuarios e profissionais. Assim, gradativamente,
retornou-se as visitas peridomiciliares e domiciliares, aos grupos de atividades fisicas em

espaco aberto e com quantitativo menor de usuérios, ao desenvolvimento de informativos, de
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forma conjunta a escola, voltados aos escolares do territorio e seus familiares.

Ainda, com o decorrer do tempo, observou-se 0 agravamento da situacdo
epidemioldgica municipal e a queda do alcance nos indicadores de salde. Para tanto, deve-se
ter a compreensdo acerca das dificuldades e limitacbes enfrentadas por equipes de saude para
contemplar a grande demanda referente a COVID-19 e em outras diversas questes
assistenciais, sobremaneira acentuadas pela pandemia. Ressalta-se também, que o crescente
numero de casos de infeccdo pelo novo coronavirus e a piora em outras questdes sociais e de
saude, sdo fortemente influenciadas pela adesdo da populacdo as medidas de contengdo do
virus.

A pratica da enfermagem, assim como as praticas desenvolvidas pelos demais nucleos
profissionais, foi essencial para o processo de remodelamento e execucao das praticas, que
tinham o intuito de garantir o acesso ao cuidado. Desde o inicio da pandemia, mantiveram-se
os atendimentos elencados como prioritarios, adaptados a realidade local, e colaborou-se com
a producdo de saude, mesmo com as inimeras adversidades impostas pelo momento nunca
vivenciado.

Do mesmo modo, com o decorrer dos meses, a crescente demanda por consultas de
enfermagem demonstrou o quéo potente € a oferta dos servicos deste nicleo para a populagao.
O cuidado foi pautado nas necessidades individuais e coletivas dos usuarios e do territdrio,
buscando propiciar solu¢des oportunas as necessidades apresentadas, a partir de condutas com
embasamento cientifico e pautadas pela Politica Nacional de Humanizacdo (PNH). Ainda,
atrelado a atencdo a salde da populacdo, salienta-se a capacidade do enfermeiro em
desempenhar as ac¢Oes de gerenciamento da unidade e da equipe, com a finalidade de garantir
a continuidade, qualidade e seguranca dos servigos ofertados.

Assim sendo, a presenca destes profissionais na linha de frente é de suma importancia
para colaborar com o enfrentamento a pandemia e as demais questdes inerentes a saude dos
usuarios do territorio.

No préximo topico, o relato apresentado serd confrontado com a literatura relacionada

a tematica, com o intuito de refletir sobre a experiéncia vivenciada.

11



4 DISCUSSAO

O campo da APS exige do enfermeiro vasto conhecimento para desempenhar com
éxito suas funcbes. Desse modo, salienta-se o dominio de habilidades, tais como:
planejamento e gerenciamento do processo de trabalho, comunicagédo, conhecimento técnico
cientifico acerca dos usuarios com demandas crénicas, dermatoldgicas, infectocontagiosas,
relacionadas a saude mental, ao periodo gravidico, entre outros. Ainda, nesse ambito, o
enfermeiro constitui-se como um importante componente da equipe para promover mudangas
na atencdo & saude dos usuérios no SUS (FERREIRA; PERICO; DIAS, 2018). Com os
impactos gerados na Rede de Atencdo a Saude (RAS), ¢é essencial destacar o protagonismo da
equipe de enfermagem na reorganizacdo do modelo assistencial, assim como nas acfes de
combate e enfrentamento a COVID-109.

No contexto da pandemia, pode-se elencar como desafios da APS questdes referentes
a: vigilancia epidemiologica territorial, oportunizando a identificacdo precoce dos casos de
COVID-19, realizacdo de encaminhamentos necessarios e seu monitoramento; oferta de
atencdo integral a saude dos usuarios, assegurando 0 acesso universal aos servicos de salde;
consolidacdo das redes de cuidado; reorganizagdo do processo de trabalho; organizacdo do
teleapoio por meio de grupos de aplicativos, objetivando a reducdo de atendimentos
presenciais € manutencdo de vinculo com a populacdo; capacitacdo e qualificacdo dos
profissionais que prestam atendimentos, dentre outros (FONSECA; FORNARI; LOURENCO,
2020).

Durante o periodo pandémico, faz-se necessario manter as acbes rotineiramente
ofertadas pela APS, em vistas ao prognostico de longa permanéncia do novo coronavirus na
sociedade, exigindo de fato a readaptacdo e insercdo de novas medidas ao processo de
trabalho das equipes, garantindo que a APS desempenhe sua fungdo na sociedade,
minimizando o risco de acentuar as exclusdes de acesso e desigualdades sociais (MEDINA et
al., 2020)

Assim sendo, o enfermeiro deve atuar em anuéncia com a Politica Nacional de
Atencdo Basica (PNAB), considerando como atribuigdes a atengdo a saude dos individuos,
inclusive no domicilio e demais locais comunitérios; a realizacdo e supervisdo do
acolhimento; as atividades em grupo; as consultas de enfermagem e as demais atribui¢cbes em
conformidade com a lei do exercicio profissional (BRASIL, 2017).

Segundo a lei n® 7.498 de 1986, que dispde sobre o exercicio profissional da

enfermagem, a consulta de enfermagem € tida como atribuigdo privativa do enfermeiro
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(BRASIL, 1986). Essa ferramenta viabiliza a prética clinica baseada em evidéncias e guiada
pelo principio da integralidade, oportunizando a melhoria da atengdo aos usuérios (KAHL et
al., 2018). Com o cenario da COVID-19, emergiram questdes relacionadas a necessidade de
reorganizacdo dos atendimentos clinicos de enfermagem para garantir o acesso as consultas e
solucionar demandas.

Inicialmente, grande parte das unidades de salde apresentaram queda nos
atendimentos as condicdes cronicas de salde dos usuérios (SAO PAULO, 2020), sendo que
essa realidade, também foi percebida na unidade em questdo. Acredita-se que tal fato esteja
atrelado a diversos aspectos, como: receio de contaminagdo pelo virus, dividas em relagdo a
suspensdo das atividades, orientagdes de isolamento social, dentre outros. Todavia, no
decorrer do ano de 2020, observou-se um aumento gradativo dos atendimentos prestados
pelos profissionais de salde. Da mesma maneira, houve um aumento no quantitativo e na
procura por consultas de enfermagem, demonstrando que o profissional enfermeiro vem sendo
considerado e requisitado para contribuir com os aspectos clinicos e com a integralidade da
atencdo a salde.

Conforme discorrido anteriormente, além das acdes voltadas ao controle dos casos de
infeccdo pelo novo coronavirus, com o intuito de prestar o cuidado integral a populacéo,
houve a necessidade de sistematizar os novos tipos de demandas, além das agudas, crénicas e
rotineiras (FERREIRA et al., 2020). Com a finalidade de manter os servigos disponibilizados
previamente, a equipe de enfermagem da unidade de salde preservou os diversos tipos de
procedimentos ofertados, dentre eles: realizacdo do teste do pezinho, administracdo e
dispensacdo de anticoncepcionais, realizagdo de curativos, acompanhamento de niveis
pressoricos e de niveis glicémicos de usuarios com condi¢fes cronicas, sondagens, testagens
rapidas para Infecgdes Sexualmente Transmissiveis (IST) e gravidez, entre outros. A
prestacdo desses servicos tem como propoésito garantir agdes de promocao e protecdo da saude
e a prevencao de doencas e agravos.

Nessa oportunidade, destaca-se que todos os pontos da RAS devem oferecer escuta
ativa e qualificada aos usuarios em relagdo as suas demandas. Nos servigos de saude,
denominam-se como demanda espontanea aqueles usuarios que procuram atendimento devido
a questbes agudas ou por necessidades de saude ndo atendidas anteriormente (PAULINO,
2014).

Na atualidade, o acolhimento subdivide-se em usuarios com queixas de sindrome

gripal e os demais, com situagdes agudas ou alguma outra necessidade de satde. Todos 0s
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usuarios devem passar pela escuta qualificada. Quanto aos individuos com suspeita de
COVID-19, precisa-se atentar & identificacdo e avaliacdo de sinais e sintomas, a classificagdo
da gravidade e urgéncia dos casos, aos encaminhamentos necessarios, a realizacdo da
notificacio compulsoria e s orientacdes conforme a realidade de cada quadro (SAO PAULO,
2020). Para os demais casos de demanda espontdnea de usuérios assintomaticos, o
acolhimento pode ocorrer em qualquer ambiente da unidade de saude, desde que seja
garantida a privacidade e seguranca dos usuarios.

Para tanto, é importante que as demandas trazidas sejam acolhidas e problematizadas
em conjunto, reconhecendo como legitima a necessidade de saude apresentada (BRASIL,
2013). Desse modo, o acolhimento deve ser um espaco de fala para o usuario, no qual o
profissional realiza a escuta atentamente, observando aspectos objetivos e subjetivos, tentando
compreender o contexto geral das situaces ocorridas neste ambiente. Na unidade cenario do
presente relato, o enfermeiro é fundamental no processo de acolhimento, pois além de realizar
a escuta ativa dos usudrios é visto, pelos demais ndcleos, como referéncia para guiar 0s
encaminhamentos e condutas decorrentes das escutas efetuadas por outros profissionais.
Ainda, cabe ressaltar, o conhecimento da equipe de salde sobre as diversas questdes de
vulnerabilidades sociais e econémicas enfrentadas pelos usuarios, as quais agravaram-se em
decorréncia da pandemia. No decorrer do ano de 2020, pdde se observar, por meio dos
atendimentos, o aumento da ocorréncia de casos dos diversos tipos de violéncia, de salde
mental (depressao, crises de ansiedade e panico, alteracdo do padréo do sono, ideacdo suicida
e outros), a descontinuidade do tratamento das condi¢bes crénicas e diminuicdo do
autocuidado.

A partir das vivéncias cotidianas, foi possivel identificar questdes emergentes que
afetam diretamente a integralidade da salde dos usuérios, sendo necessario intensificar as
acOes de vigilancia em saude e educacdo popular. Nesse sentido, a importancia de reconhecer
como legitimos os saberes populares, assim como compartilhar a construcdo de
conhecimentos sdo fundamentais para o enfrentamento da COVID-19 e das demais questfes
de saude (PASSOS et al., 2020). O fato de empoderar 0s usuarios por meio da educacdo em
satde com informagGes pertinentes ao contexto vivido, faz com que estes tornem-se agentes
promotores de saude na comunidade em que estdo inseridos, favorecendo a propagacgdo do
conhecimento e a execuc¢éo das praticas recomendadas.

Destaca-se que a disseminacdo do virus ocorre rapidamente, em decorréncia do alto

poder de contaminagdo e a maneira mais eficaz de prevencdo do contagio é por meio das
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medidas de contencdo associadas ao uso dos EPIs (SUDO et al., 2020). Dentre eles, destaca-
se 0 uso da méscara facial, considerando tal agdo como um compromisso social, que objetiva
diminuir os impactos causados pela pandemia na sociedade. Conforme a Organizacao
Mundial da Saude (OMS) ha evidéncias sobre a eficacia do uso de mascaras com intuito de
reduzir a infecgdo pelo SARS-CoV-2, limitando a transmiss&o do virus (BELEM, 2020).
Assim como em todos 0s espagos que compdem a sociedade, a intensificacdo dos
cuidados referentes a biosseguranca também precisam ocorrer nos servigos de salde, 0s quais
devem dispor de EPI em quantidade suficiente para preservar as acoes realizadas (FERREIRA
et al.,, 2020). Sabe-se que a contaminacdo dos profissionais implica diretamente na
integralidade da atencdo a salde dos usuarios, resultando na diminui¢do do quantitativo de
pessoal disponivel e, consequentemente, na oferta de servicos. Inicialmente, na unidade
referida, dada a grande preocupacdo quanto a possibilidade de dificil acesso e escassez dos
EPI, foram recebidas doacfes de méascaras artesanais de pano, as quais destinaram-se aos
funcionarios e usuarios. No entanto, observado a eficacia limitada das méascaras de pano no
combate a contamina¢do com o virus, principalmente quando utilizada por profissionais de
salde nos servicos, foi necessario alterar a forma de protecdo referente a mascara facial,
fazendo uso de equipamentos de maior eficacia e qualidade. Da mesma forma, desde as
orientacdes iniciais, houve adesdo imediata as recomendagdes de uso dos EPI, assim como as
demais orientacGes de prevencdo da contaminacdo, podendo observar os efeitos por meio do
baixo numero de profissionais afastados como casos confirmados do novo coronavirus.
Independente do cenario em que esteja inserido, o enfermeiro realiza diversas acdes de
cunho administrativo, gerencial, cientifico, educativo e assistencial, ainda, atua respeitando o
compromisso ético firmado com os usuérios e com a equipe de trabalho. No entanto, a clinica
ampliada e as diversas atribuicdes dos enfermeiros na APS, tem como propdsito
complementar e qualificar as acbes e ndo substituir a funcdo de outros profissionais
(ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2018). Sendo assim, o enfermeiro ja
transpOs a caracteristica de ser uma profissdo tecnicista. Na atualidade, principalmente em
meio a pandemia, os profissionais tém demonstrado autonomia e exercicio da enfermagem
como ciéncia, capaz de contribuir para o alcance de desfechos favoraveis na atencéo a satde

das pessoas.

15



5 CONSIDERAGOES FINAIS

O advento da pandemia causada pela covid-19 resultou em um desafio para toda a
RAS e os nucleos profissionais que a comp&em, especialmente para a enfermagem, profissdo
reconhecida por possuir um papel agregador dos diferentes componentes das equipes de
salde.

O presente relato evidenciou diversos aspectos vivenciados pela residente na APS, que
permeavam desde o medo da equipe e da populacdo atendida, a necessidade de readequacéo
do servico (estrutural e de processo de trabalho), ao uso continuo de EPIs pela equipe e de
mascara pelos usuérios, as dificuldades em garantir a adesdo as préaticas de contencdo da
disseminacdo da COVID-19, o impacto do fechamento das escolas no cotidiano de criancas e
adolescentes, o fortalecimento das dificuldades socioeconémicas, até os impactos dessa
experiéncia inesperada na condicao de salde dos usuarios que procuram por atendimento.

Destaca-se que, por estar inserida no territorio vivo, a APS se reveste de importancia
nesse momento de enfrentamento a pandemia, que vem causando impactos em diferentes
esferas da sociedade. E notoria a necessidade de investimento e de fortalecimento desse ponto
da RAS, com o intuito de que sejam ofertadas a¢des que impactem na propagacao da doenca e
ocorram menos hospitalizacbes em decorréncia das complicacdes causadas pela COVID-19.
Ainda, salienta-se quanto o potente trabalho da APS na vigilancia e educacdo em salde, assim
como na atencdo integral a salde da populagdo. Nesse contexto, 0 SU03S se constitui como o
principal alicerce ao direito de acesso a saude dos brasileiros, sendo inimaginavel o cenério
que se enfrentaria com a auséncia das ac6es realizadas pelo sistema.

Dessa forma, o presente relato contribui no sentido de socializar os eventos ocorridos
devido a pandemia da covid-19, segundo a perspectiva de uma residente enfermeira, no
contexto da APS, evidenciando os desafios e as conquistas inerentes a esse processo, 0s quais
reforcam a importancia do trabalho do enfermeiro e a necessidade de valorizagdo desse ponto
da RAS. Por fim, sugere-se que sejam realizados estudos que tenham o intuito de
compreender como a pandemia causada pela covid-19 impactou na manutencdo das ac¢des de

atencdo a saude nesse contexto.
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