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Resumo

Diante do impacto emocional da pandemia do COVID-19, tal qual temos vivenciado no nosso
cotidiano em cuidados de salde, torna-se necessario tracar um perfil de adoecimento
emocional desses profissionais de salde que sao a linha de frente no combate ao processo
salde e doenca provocado pelo novo coronavirus. Sentimentos como medo, ansiedade e
solidao no contexto socioemocional tem sido uma realidade que podemos compreender
como sinalizacao de quadros de depressao face a vulnerabilidade humana contra o invisivel
perigo de um virus que tem deixado um histérico de luto desde paises considerados como
poténcia econdmica a nivel mundial. A USF Aviacao, situada no municipio de Praia Grande,
tem proporcionado acolhimento e educacao continuada a toda comunidade adscrita sob seus
cuidados, entretanto, é implacavel a percepcao da necessidade de cuidar do cuidador para
uma melhor assisténcia desses profissionais , incluindo a autopercepcdo e interpercepcao
entre os membros da equipe em quando ou quem precisa de ajuda e ser cuidado. O objetivo
deste projeto de intervencao é oferecer acdes de apoio para as demandas de cuidado
emocional dos profissionais desta USF, para um melhor enfrentamento e fortalecimento da
equipe. Desta forma este projeto de intervencao se propde a identificar, classificar e atender
as demandas de cunho emocional da equipe, implantar grupo de salde emocional e relacdes
saudaveis, bem como, estabelecer vinculo de confianca e motivacao interpessoal entre todos
0s membros da equipe. Espera-se que esta proposta seja um instrumento de fortalecimento
e humanizacao no acolhimento dos profissionais que também sao pacientes em constante
contato com sentimentos que constituem uma batalha interna no cenario emocional.

Palavra-chave
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PROBLEMA/SITUACAO

Os profissionais da salde sao o alicerce da na assisténcia demandas em satde. Em tempos
de pandemia que nossos olhos presenciam sentimentos de limitacao inseguranca e incerteza
em aspecto de adoecimento, tratamento e progndstico da COVID-19, esses profissionais
assumem a principal linha de frente na ardua batalha contra um agente viral invisivel que
ameaca a humanidade e nos faz sentir como reféns do desconhecido. Esses profissionais
enfrentam seus medos e saem para prestar suas habilidades e seu conhecimento na luta
constante pela vida (POLAKIEWICZ, 2020).

Para o autor Wu publicado neste ano de 2020 a pandemia covidl9 no ano de 2020
promoveu uma letalidade menor comparado com a populacao em geral dos chineses.
Todavia quando analisado a incidéncia, o Grupo Itdlia evidenciado pela Medicina de Evidéncia
(Italy Group for Evidence Medicine) a ocorréncia entre os profissionais de salde acercou uma
margem de 8,3% do total de casos da COVID-19 registrados na Italia, duas vezes superior ao
contagio de profissionais de saude da China que ficou em torno de (3,8%) até o momento da
publicacao do autor.

Lamentavelmente fatores contribuintes e desencadeantes como a debilidades dos insumos
de protecao individual (EPIs) para equipe e inclusive da comunidade dentro do cenério de
demanda em salde, concomitantemente agravado pela velocidade de contaminacao e
disseminacgao viral em massa, aumentando os casos confirmados, incluindo a forma grave da
COVID-19, promoveram o colapso no sistema de salde em todo o mundo.

Em nosso pais, a porta de entrada pelo sistema Unico de saude (SUS) para os usuarios que
apresentem uma sintomatologia gripal como coriza, febre e tosse, impde um risco iminente a
elevadas taxas de contaminacdo e aumento da incidéncia em profissionais da rede de
atencdo primaria de salde, mediante a deficiéncia de infraestrutura, insumos e EPIs
adequados ao enfrentamento dessa pandemia do novo coronavirus, notoriamente
identificados pela rede publica.

Alguns paises sugerem a implantacao de unidades de assisténcia especializada para
atender demandas de baixa e média complexidade a fim de promover um melhor
enfrentamento e dimensionamento de recursos de assisténcia e financeiro, com adequado
remanejamento de referéncia e contra referéncia, devidamente equipados e paramentados
em termos de equidade e universalidade (FREITAS, NAPIMONGA, DONALISIO, 2020).

Frente a isso, o objetivo geral deste Projeto de Intervencao € implantar acdes no contexto
de salde emocional dos profissionais de salde da UBS Aviacdao do municipio de Praia Grande
- SP frente a Pandemia do Coronavirus para identificar, classificar e atender as demandas de
cunho emocional a fim de estabelecer vinculo de confianca e motivacao interpessoal entre
todos os membros da equipe através de grupo de salude emocional.

Praia Grande é um municipio na Regiao Metropolitana da Baixada Santista, estado de Sao
Paulo, Brasil. Na estimativa do IBGE para 1.2 de julho de 2019, a populacao de Praia Grande
era de 325 073 habitantes. E a terceira cidade mais populosa do litoral paulista, depois de
Sao Vicente e Santos (IGC, 2019; IBGE,2010). Na alta temporada recebe cerca de 1,86 milhao
de turistas (mais de cinco vezes a sua populacao fixa)( IBGE, 2010).

A USAF Aviacdo que pertence ao muncipio de praia grande é responsavel por prestar



atendimento de Atencao Basica a populacao que reside nas delimitacdes do bairro Aviacao ,
neste cendrio de pandemia de COVID-19 foi necessario reorganizar o fluxo de atendimento,
acolhimento e seguranca da equipe. A exemplo, a restruturacao de carga hordria onde
trabalhamos 3 semanas em atendimentos e demandas gerais e, uma semana seguida somos
direcionados a atender demandas de sindrome gripal e suspeito de COVID-19,
sequencialmente todos os funcionarios sao afastados por uma semana, por medidas de
controle sintomatico de acometimento da equipe. Essa rotina é valida para todos os
membros da equipe como médicos, enfermeiros, auxiliar e técnico de enfermagem, dentista,
agentes comunitarios e recepcionistas. Essa tem sido uma medida de precaucao que teve
um impacto positivo na economia de insumos e materiais, otimizando o abastecimento
adequado de EPIS (mascara, luvas, avental, alcool, entre outros).

A unidade de saude foi dividida em dois territérios de atendimentos, sendo area de COVID-
19 e drea de atendimento de demandas gerais sendo realizado uma triagem que direciona os
casos portadores de sindrome gripal para uma sala de espera especifica, sendo assim esses
pacientes nao circulam com nossas gestantes, criancas e portadores de comorbidades. Os
profissionais que atuam na area do COVID-19, tem sala de almoco, banheiro, consultérios
separados de outros profissionais inseridos na atencao geral de assisténcia as demandas da
UBS.

Em sinteses estamos nos moldando ao novo sistema de salde do qual nos deparamos,
rotineiramente demandas como sindrome do stress e quadro de depressao se tornou uma
realidade com indicadores de curva crescente. Relatos de dificuldade para dormir, medo de
ser portador de COVID-19 e uma possivel fonte de transmissdo se transformou em uma
demanda de atencdo em salde tanto de colegas de trabalho como da comunidade assistida.



ESTUDO DA LITERATURA
1. Novo Coronavirus

Fehr (2015) ressalta que o Coronavirus se indentifica como um RNA virus desencadeante
de processos infecioso no trato respiratério no reino animal, incluindo aves e mamiferos. Ao
todo, partindo do conhecimento cientifico até o presente momento, foram identificados sete
tipos de coronavirus que acometem o sistema imunoldégicos em seres humanos.
Situacionalmente os coronavirus sazonais caracterizam sintomas de sindromes gripais sem
muito impacto de patogenicidade, no entanto, pesquisas ressaltam nos ultimos 20 anos,
epidemias virias como a sindrome respiratéria aguda grave (SRAG). No ano de 2003 em Hong
Kong na China a epidemia de SARS representou uma letalidade em torno de 10% (WHO a,
2020), em outra situacao a sindrome respiratéria do Oriente Médio (MERS), identificada na
Arabia Saudita em 2012, destacou uma letalidade de aproximadamente 30%. Ambos
contextos de epidemia fazem parte de estudos e pesquisas e interesse cientifico sobre a
6tica de situacdes de emergéncia (WHO b, 2020)

O novo coronavirus, descrito como SARS-CoV-2, responsavel pela doenca COVID-19, foi
identificado recentemente em Wuhan, situado na China, em 31 de dezembro de 2019. A OMS
relatou a circulacdo da mutacao do novo coronavirus em 9 de janeiro de 2020. Em 1 de
janeiro os chineses publicaram a primeira sequéncia da carga viral do SARS-CoV-2.
Posteriormente em 16 de janeiro, surgiram novas notificacdes no Japao como primeiro caso
de importacao da COVID-19. E assim a epidemia avancou para outras fronteiras chegando
nos estados Unidos em 21 de janeiro deste ano. Partindo desse principio, a OMS no dia 30 de
janeiro de 2020, publicou estado de alerta para essa epidemia como emergéncia
internacional (PHEIC) (WHO c, 2020). Até entdao em nosso pais na data de 7 fevereiro, os
relatos ficaram em torno de 9 casos suspeitos em carater de investigacao, mas sem registros
de casos confirmados (MINISTERIO DE SAUDE , 2020).

Pesquisas sobre o MERS-CoV discorrem que suas origens nascem provenientes do
organismo dos camelideos (WHO ( a ), 2020), ja as condicdes do SARS-CoV-1 bem como
SARS-CoV-2, responsavel pela epidemia atual, se identificam com o RNA virus originados de
morcegos (WU, MCGOOGAN, 2020), que a partir de caracteristicas mutantes e da interacao
entre hospedeiro intermediario e definitivo, associado ao contagio entre humanos e morcego,
chegamos ao advento pandémico atual como é a sequéncia de RNA do virus da SARS-CoV-2
(ANDERSEN et al., 2020; BENVENUTO et al., 2020).

Esse novo virus acomete as vias respiratérias seja do trato superior mais acessiveis ao
contagio como nariz e garganta e, que por fazerem parte da via respiratério, tendem a ser
elevadamente contagiosos, em se tratando de disseminacao viral podem chegar também na
via respiratério do trato inferior, como a traqueia e pulmdes, onde o virus se dissemina com
menor facilidade, mas de maneira mais agressiva para quem seja portador de comorbidades
ou deficiéncia no sistema imunoldgico. O SARS-CoV-2 trouxe uma nova curva de de afeccdo
viral do trato respiratério, se tornando um especialista em avancar o trato respiratério com
uma habilidade incrivelmente replicadora de enfermidade quando em contato com células da
mucosa respiratéria superior e outras mais no meio interno do organismo humano, o que lhe
confere uma infectividade muito alta (XU et al., 2020).

Agregado a essa tematica de infectividade se destaca a relativa estabilidade do virus se



manter por um tempo extremamente prolongado fora do organismo humano, o que permite
um maior tempo de exposicao e transmissibilidade por meio de superficies como material
plastico, metal por um periodo de trés, matérias como papel e em aerossdis por algumas
horas subsequentes (VAN DOREMALEN et al., 2020).

Em se tratando de letalidade, ou seja da capacidade da doenca COVID-19, comparados aos
numeros de pessoas infectadas irem a dbitos, nao é respectivamente considerada como
elevadas avaliando por outras enfermidades (THE MICROBESCOPE, 2020). Por meio da coleta
de dados do més de marco de 2020, observou-se que a letalidade da COVID-19 ficou em
aproximadamente 2%, em média. Considerando outras afec¢des como a gripe aviaria (H5N1)
que teve letalidade em média de 60%, e que a febre amarela fica em torno 7% de mortes
para todos os infectados, assim como a gripe sazonal, algo em torno de 0,1% dos infectados
(CDC, 2020). No entanto o grande impacto em relagao a COVID -19 é a morbidade e ndo a
letalidade em si.

O SARS-CoV-2 é um virus desconhecido, tanto pelo nosso meio cientifico quanto pelo
sistema imunoldgico humano, sua agilidade de alta capacidade de infectar pode desencadear
afeccdes como a pneumonia em sua forma grave, que demande dificuldade no ambito de
tratamento e necessidade mediatas de internacao para um melhor suporte da via
respiratéria, o que se torna um problema de salde publica devido a sobrecarga de leitos
hospitalares e do préprio sistema de salde, que a nivel de Brasil ja vive inimeras debilidades

2. Epidemiologias viral

Relatos da Sociedade Brasileira de Pediatria (2020), relatam evidéncias cientificas de que o
padrdo de transmissibilidade da COVID-19 ainda é pouco conhecida, ndo se tornando muito
clara a ampla compreensao do seu perigo iminente de contagio. A familia dos coronavirus
humano possue uma transmissao tida como contato direto com uma pessoa infectada
essencialmente pela por via aérea, através de goticulas ao falar, tossir, espirrar, por contato
préximo como ao tocar ou apertar as maos ou ao tocar um objeto contaminado e em seguida
levar a mao a boca, nariz, olhos.

A capacidade de transmissao de um virus se analisa pelo nimero de casos desde o0 caso
zero com o calculo do seu ndmero reprodutivo (R0), ou seja, esses dados refletem o nimero
de infectados a partir do registro do primeiro caso populacao susceptivel. Alguns estudos
descreveram que este novo coronavirus COVID-19 demonstra uma taxa de RO de 1,5 a 3,5,
sendo os dados mais recentes sugem um RO de 4,08, ou melhor, para cada caso confirmado,
em média, o virus se propaga para quatro novos individuos infectados. Para titulo de
compreensao e melhor entendimento, tem o o exemplo do RO do virus influenza A (HIN1) no
ano de 2009, que se traduziu em uma infectividade de aproximadamente 1,3 e 0 do sarampo
12 - 18. Até o presente momento ndo foram encontrados ha evidéncias cientificas, sobre a
forma inequivoca que tenha havido transmissao intra-Utero ou transmissao por leite materno
deste novo virus (CENTER FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2019)

Olhando para o periodo de incubacao os autores relatam, que em se tratando do novo
coronavirus COVID-19, se demonstrou um intervalo de aproximadamente 5 dias em média
(1C95% de 4,1-7,0 dias), ainda assim ja se apresentou em situacdes de 2 semanas desde a
infeccao até o inicio dos sintomas. Ainda ndo é totalmente claro quando se inicia o periodo de



transmissibilidade, sendo que a maioria dos casos secundarios ocorrem a partir de individuos
sintomaticos (CUI, 2020; NATIONAL RECOMMENDATIONS CHINESE, 2020; HUANG et al, 2019).

Outros pareceres foram de relatos preliminares que sugerem a possibilidade de
transmissdo a partir de individuos assintomaticos, recentemente questionados em se
tratando da metodologia utilizada, nao aclarando neste momento se existe uma correlagao
da forma de transmissao associada ao novo coronavirus COVID-19 (ROTHE et. al, 2020;
KUPFERSCHMIDT, 2020).

3 Situacao Clinica da COVID-19

Até o presente momento de coleta de dados desse estudo a COVID-19 possui uma
variacao em se tratando de apresentacao sintomatica . Suas caracteristicas se tornam
inespecificas em se tratando de diferenciagao com outras sintomatologias clinicas do sistema
respiratoria de afeccdes virais. Possuindo assim caracteristicas da forma leve em
aproximadamente 80% dos casos confirmados, como apresenta também a forma mais grave
em torno de 15%, tendo uma representatividade menor para os casos que evoluem com
necessidade de cuidados intensivos de suporte ventilatério, representando uma margem de
5% dos casos (MCINTOSH K, 2019; DYNAMED, 2020).

Na literatura se encontram relatos de casos assintomaticos, cuja sua frequéncia e
confiabilidade se torna desconhecida. A maioria desses casos assintomaticos em analises
em algum momento desenvolveram algum sintoma da sindrome gripal . (MCINTOSH K, 2019 ;
CENTER FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2019).

O Telesaude de Rio Grande do Sul (2020) em uma analise de estudos publicados, relata
que a sintomatologia mais frequente se destaca pela febre, fadiga e tosse seca. Outras
manifestacdes menos frequentes incluem casos de cefaleia, dor de garganta, rinorreia e
sintomas gastrintestinais como nausea e diarreia. No entanto, a depender da interagao viral
com o organismo humano esses Ultimos sintomas podem ser a principal referéncia e queixa
dos clientes.

A frequéncia desses sinais e sintomas refletem uma porcentagem para febre em uma
média de 83% a 98%, bem como a tosse em torno de 76% a 82%, em se tratando de mialgia
ou fadiga muscular essa porcentagem aprece em uma margem de 11% a 44% no inicio da
doenca, que podem ou nao estarem associados a dor de garganta no inicio do curso clinico
(TELESAUDERS, 2020).

Segundo a vigilancia epidemiologica esse anp de 2020 , alguns dados nacionais,
levantados no primeiro més da pandemia, apresentou uma similaridade aos encontrados em
relatos da literatura internacional, mas com maior incidéncia de sintomas do trato
respiratério superior. Para casos ambulatoriais se destacaram motivos de consulta como
tosse atingindo uma porcentagem de 73,7%, febre 68,8%, coriza 37,4%, dor de garganta
36,2% e dispneia (5,6%); e ja 0s casos que incumbiam necessidade de internacdes os
sintomas clinicos emergiam como febre em torno de 81,5%, tosse 9,8%, coriza (31,1%), dor
de garganta 26,1% e dispneia acentuada de 26,1%.

Autores como Guan W. et al (2020) discorrem sobre a sintomatologia do sinal da febre



como mesmo sendo mais comum, pode ser baixa menor que 38°C, em até 20% dos
sintomaticos e podem inclusive surgir dias apds o inicio do quadro clinico ou contagio. Em
um estudo chinés com 1099 pacientes, 44% deles ndo tinha febre no momento da admissao
hospitalar, mas 89% a desenvolveram ao longo da internacao. Quadro de dispneia, se tornou
forte marcador de gravidade, apresentando um tempo médio de evolucdao de 5 a 8 dias a
partir do inicio do quadro clinico. Fisiologicamente pessoas idosas e com comorbidades
podem desenvolver uma sintomatologia febril mais tardiamente bem como os sintomas
respiratérios (CENTER FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 2019).

Para Giacomelli (2020), outras manifestacdes como anosmia e disgeusia (alteracdes do
olfato e paladar) estao sendo observadas e registrada ao longo da curva de infeccao em
alguns pacientes acometidos pela COVID-19, que a apartir de relatos clinicos passou a ser
propostos como possiveis manifestacdes iniciais da doenca (BEECHINH, FLETCHER, FOWLER,
2020).

Em um estudo italiano King’s College London (2020) em torno de 34% dos pacientes
relataram um destes dois sintomas do olfato e do paladar e uma frequéncia de 19%
relataram ambos os sintomas. Houve relatos no Reino Unido, em 579 pacientes com
resultado positivo para a doenca em torno de 59% com manifestagdes de olfato ou paladar,
comparado com 19% com estes sintomas que testaram negativo para a doenca, sendo
sugerido que estes sintomas sao preditores fortes de resultado positivo para a COVID-19 . No
entanto, ainda nao é possivel afirmar que esses achados sao caracteristicos de COVID-19,
pois a anosmia pode estar presente em outras infeccdes virais, como por virus parainfluenza,
rinovirus, além de doencas nasais e paranasais, como rinossinusite e pdlipos nasais. A
Organizacao Mundial de Saude, Ministério da Saude e CDC ainda nao consideram esse
sintoma isoladamente para notificacao como caso suspeito (MCINTOSH, 2019; CENTER FOR
DISEASE CONTROL AND PRECENTION CORONAVIRUS DIEASE, 2019)

Manifestacdes cutaneas como rash, petéquias, urticaria e vesiculas foram descritos em
relatos de casos, mas até o momento ndo ha relacao causal clara identificada entre
alteracdes de pele e a COVID-19. Sao necessarios mais dados para entender se ha relacao e
qual envolvimento cutaneo na COVID-19. (BEECHINH et al, 2020; CRIADO, 2020)

4 Impacto de uma pandemia no contexto emocional dos profissionais de Satde

A Organizacao Mundial da Saude (OMS) relata que a margem de profissionais de salde
com diagndstico confirmado de covid19 ficou em torno de 8 % e 10 %, entre as datas de 31
de dezembro de 2019 e 23 de margo de 2020, sendo contabilizado em 190 paises um
nimero de 335 mil casos com 15 mil ébitos divulgados em 24 de marco de 2020 discorrido
no webinar “EPI-WIN COVID-19” (FUNDACENTRO, 2020). De acordo com a analises do autor
no decorrer dos Ultimos anos, a emergéncia e reemergéncia de doencas infectocontagiosa,
enfatizando nesse estudo as que especificamente acometem o sistema respiratoério como a
exemplo a gripe aviaria (Influenza A H5N1) em 2003, a SRAG em 2002/2003, bem como a
Influenza A HIN1 em 2009, a Zika em 2015, representaram questdes como a importancia do
papel da vigilancia epidemioldgica (WHO c, 2020; COUSINS, 2018).

A OMS divulgou um manual de informacdes para uma melhor assisténcia em demandas de



cunho emocional em todos os publicos da populacdo assistida incluindo grupo de risco de
adoecimento emocional como sao os profissionais de salde. Esses profissionais vivem uma
realidade diferente da maioria de outras profissdes, a exemplo precisam lidar com o processo
de morte e morrer cotidianamente, bem como a presenca do stress e inUmeras pressoes e
cobrancas psicoldgicas, nesse momento potencializado pelo risco de adoecimento fisico e
emocional, contribuindo assim com problemas de salde no contexto emocional, que em
muitas situacdes podem desencadear demandas como turnouver e a sindrome de burnout, a
deficiéncia de motivacao pessoal e profissional originado desde quadros ansiedade bem
como a depressao. Essa classe de trabalhadores representam um cenario de vulnerabilidade,
em se tratando do nimero de profissionais acometidos e com desfechos terapéuticos
desfavoraveis de mortes consideradas prematuras e possivelmente evitaveis (POLAKIEWICZ,
2020).

Para profissionais de salde diretamente ligados ao atendimento de casos de COVID-19,
existem alguns fatores estressores além dos que ja ocorrem nos servicos de salde em geral.
Cuidar de pacientes que sofrem de COVID-19 pode ter um efeito emocional importante. E
comum se sentir sobrecarregado e sob pressao, mas é importante lembrar que o estresse
deste momento nao significa fraqueza ou incompeténcia profissional (BENQUERER, 2020).

Seguindo o parecer de Benquerer (2020), o cuidado em saude mental dos profissionais de
salde se torna necessario tao importante quanto a salde fisica. A seguir o autor destaca
alguns dos fatores de risco inerente e intimamente relacionados ao sofrimento psiquico
dessa classe trabalhadora da linha de frente no combate a pandemia do COVID-19, bem
como o estigma por trabalhar com pacientes contaminados pelo virus e consequentemente
com diagnéstico confirmado. Com medidas de biosseguranca estritas, alguns contextos
sociais e ou familiares esses profissionais podem sofrer hostilidade, ha também a questao da
restricao fisica de movimentacao ocasionada pelo uso de equipamento de protecao
individual, o cenario de Isolamento fisico e social, impedimento de oferecer ou receber
contato e conforto humano assim como oferta de um acolhimento humanizado de pessoas
dentro do processo de adoecimento de COVID-19, se tornando comum um estado de alerta e
vigilia em tempo integral para os veiculos e meios de contaminagao, destacando também o
processo de perda de autonomia e da espontaneidade em rotinas incumbidas no cotidiano
pessoal e profissional, que consequentemente exige necessidade de adaptacao a novas
formas e técnicas que promovam habilidades no processo de trabalho.

Outras vertentes emocionais circundam em torno da frustracao através da limitacao em
atender demandas de assisténcia em salde e, assim resolver problemas de quem necessita
de assisténcia frente as debilidades do prdprio sistema de salde. Correlaciona-se o0 aumento
da busca por servicos de saude e consequentemente sobrecarga funcional nos
estabelecimentos de salde, com maior numero de clientes, de horas e, a necessidade de
reciclagem e atualizacao no manejo e tratamento de uma doencga pouco conhecida no
cenario clinico e cientifico da doenca. Somado a isso, se nota a reducao de possibilidade de
se buscar e receber suporte psicossocial, pela demanda exaustiva da carga horaria de
trabalho, que gera um déficit de energia sobre o cuidado pessoal; Informacgao insuficiente
sobre exposicao por longo prazo a individuos com COVID-19; Necessidade de orientar
conhecidos e familiares; Luto pela perda de pacientes, colegas de trabalho e pessoas
conhecidas; por fim o0 medo da transmissao da doenca a familiares por conta do trabalho
executado (BENQUERER, 2020).



Segundo Benquerer (2020), além dos riscos de desenvolvimento de reacdes e transtornos
da populacao geral, ja citados anteriormente, existe ainda a possibilidade de Sindrome de
Burnout, que engloba a sensacao de esgotamento, distanciamento emocional e perda de
sentido de realizacao profissional. Esta sindrome esta relacionada a diversos fatores internos
e externos na relagao da pessoa com o trabalho. Outra possibilidade é o estresse traumatico
secundario, em que a pessoa apresenta os sintomas de fadiga cerebral pds-traumatico ao
entrar em contato com traumas vivenciados por outras pessoas.

Ao longo dos anos Epidemias, como a COVID-19, surgem Transfoamando o mundo por onde
passam, imapctando a sociedade em varios contextos, essencialmente na vida emocional
que resulta em formas de enfrentamento variadas da populacao acometida. Entebde-se que
que a questoes que afetam a cultura e o convivo social desencadeiam sintomatologia que
seguem um curso dentro da normalidade ao nivel maximo de preocpacoes potencializando
0s problemas psicossocias , 0s transtornos pscicoemocioais torna o ser humano ainda mais
vulneravel ao processo de adoecimento contando com uma inicidencia elevada comparada a
um terco e metade da populacao desde a primeira fase da epidemia (MINISTERIO DE
SAUDE, 2020).

Toda via a saude do trabalhador da salde necessita ser um comprometimento tanto a nivel
de gestao e comunidade, quem nao tem como se manter longe do cuidado dreto com covd19
, encontra-se em constante exposcao ao fator de risco bologico provenente da disseminacao
do vrus da covidl9 . Recore-se que essa vulnerabilidade predipoe sintomas como uma
fatidica ansiedade, dores emoconais como perda de amigos préximos ou da area da salde ,
dificulade para atingir um sono de qualidade, medo constante se serem fonte de
contamnacao ao nucleo familiar tem aumentado significativamente uso de substancas que
amenizem o0s sintomas como € o caso das drogas psicotropicas . Gerenciar a saude
emocional é tao importante neste momento quanto cuidar da saude fisica ou de um
orgao vital. Manter a seguranca da equipe requer adocdes de comportamento que
otimizem o andemento do trabalho é uma questao de salde publica e de uma boa gestao .
(MINISTERIO DE SAUDE, 2020).(BRASIL, 2020)

A OMS orienta que os trabalhadores desse setor sao pressionados com essa situacao,
sendo um sintoma normal, assim como o estresse associado, que muitas vezes paralisa, mas
deve-se orientar o profissional que esses sentimentos sao naturais, pelo momento que todos
passamos, devendo esses profissionais receber apoio da gestao. Por isso 0 gerenciamento da
sua saude mental é fundamental, seu bem-estar psicossocial nesse momento de crise torna-
se fundamental (POLAKIEWICZ , 2020).



ACOES

Para a fundamentacao tedrica foi realizada uma revisao de literatura especializada que
abrangeu os Ultimos 5 meses, com referéncia de dados online disponiveis nas bases de
dados: SciELO (Scientific Eletronic Library Online), Pubmed, Lilacs (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde). Além de levantamento de dados
demograficos, indicadores do saude e indice de desenvolvimento do municipio em fontes
como IBGE, DATASUS, Prefeitura e Secretaria de Saude do Municipio.

Em reunido entre os membros da ESF da equipe foi percebido que além do déficit de
funcionarios, devido ao afastamento de colegas estarem incluido dentro do grupo de risco, o
medo e a ansiedade de se encontrar em um dos estados do Brasil considerado o epicentro da
infeccao viral da covidl9, reflexdes de como nossa vulnerabilidade humana em constante
contato desde clientes assintomaticos aos casos sintomaticos, pode afetar nossa salde
emocional.

Existem varias terapias que ajudam o sujeito a enfrentar, reconhecer, elaborar e trabalhar
esses sentimentos, evitando situacdes nas quais desencadeiem colapso emocional. Quando a
intervencdo é feita na fase inicial, ha mais chances de promover informacdes e conhecimento
que fortalecam pensamentos e atitudes positivas. Para isso, faz-se necessario a implantacao
de servicos preventivos e educacionais para impedir a experiéncias e traumas, promovendo
resinificados de vida e fontes de felicidade emocional. Desta forma, sera realizado junto aos
profissionais de salde da UBS Aviacdo a busca ativa de portadores de transtornos de
ansiedade, depressao, insonia. Ao serem identificadas esta demanda emocional, este sera
encaminhado ao médico da equipe para o acolhimento e inclusdo nas atividades descritas na
Tabela 1 abaixo .

Tabela 1- Plano de Acao

Situagao problema 0 que sera feito? Como? Quem farad?

Reunir um grupo delimitado de membros da equipe com
problemas de cunho emocional, desenvolver habilidades de
gerenciamento das emogdes face ao enfrentamento da COVID-19,
no periodo de 12 meses;

Realizagdo de Reunides e palestras grupais multiprofissionais com
a com equipe para inserir saberes dentro de uma perspectiva de
terapias comportamentais que melhoram a qualidade e
quantidade do sono

Médica da UBS
Enfermeiro e psicéloga
do NASF

Implantacdo do Grupo de salde

Transtorno de ansiedade ) ~ PR
emocional e relagdes saudaveis

e depressao



Promover contato visual com todos os membros da equipe
Realizar reunies que enfatize a importancia e responsabilidade
que temos em fazer a diferenca na vida um do outro no cuidado
humano

Falta de tempo para auto Identificar, classificar e atender as
percepcao e autocuidado demandas de cunho emocional
da satide emocional

Realizar consultas e encontros individuas com cada membro da
equipe em um periodo de 6 semanas;

Medica, ACS,
Enfermeira, técnicos de
enf. Equipe do
consultério
odontoldgico.

Falta de vinculo para Estabelecer Vinculo de confianga e } - A - .
. Fortalecer por meio de encontros semanais a importancia do uso Médica enfermeira e

expressar seus medos e motivagao interpessoal entre todos . -

. . correto de EPIS bem como seu descarte adequado, realizar cursos psicéloga

inseguranca 0s membros da equipe

de reciclagem bem como uma supervisdo educadora em tempo
integral para promover uma cultura de seguranca

Esta proposta de intervencao nasceu com o profundo interesse de melhora a capacidade
de enfrentamento da equipe no combate de um inimigo invisivel que assolam nossas rotinas
de trabalho e prestacao de servicos de salde. Nos tornamos em muitos casos pacientes e
sem sombra de ddvidas como colegas de profissao precisamos nos atentar a importancia de

cuidado com o cuidador.



RESULTADOS ESPERADOS

Algumas medidas como a adocdo de quarentena e hdabitos de higiene comprovam o
achatamento da curva de transmissao de casos em se tratando de comunidade. Toda via
questdes como o isolamento de contato humano traz consequéncias psiquico emocional para
todos os individuos e para coletividade em geral. O acolhimento em salde mental representa
um desafio no contexto salde e doenca, desenvolver uma rotina por meio de fluxograma das
demandas de cunho emocional desses profissionais também é responsabilidade do corpo
clinico e de enfermagem.

Contudo, espera-se que esta proposta seja um instrumento de fortalecimento e
humanizacao no acolhimento dos profissionais que também sdo pacientes em constante
contato com sentimentos que constituem uma batalha interna no cendrio emocional.
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