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Resumo

Obijetivo: Analisar as estratégias adotadas pela equipe de enfermagem de uma Unidade de Terapia Intensiva Neonatal
frente a pandemia de Covid-19, bem como discutir os principais desafios que o cenario pandémico acarretou para o
exercicio profissional. Metodologia: Pesquisa descritivo-exploratéria, de natureza qualitativa, desenvolvida através de
entrevistas semiestruturadas com oito enfermeiros e dez técnicos de enfermagem de um hospital escola publico. A
analise dos dados foi tematica. Resultados: Os participantes revelaram distintos desafios, como a falta de
equipamentos de protecdo individual, espago/estrutura no setor, conhecimentos relacionados a doenga e
desvalorizagdo da categoria profissional. Observou-se, ainda, que algumas estratégias profissionais, como o
fortalecimento do trabalho em equipe e o refor¢co das medidas de prevencado, ressaltaram-se ainda mais no cenério
pandémico. Concluséo: A equipe de enfermagem encontrou novos desafios para o exercicio profissional, como o
manejo de uma doenca complexa e ainda pouco explorada, uma vez que as informagdes sobre a propagacdo do virus
na area neonatal e suas manifestagGes clinicas eram muito recentes e escassas na época do estudo. Fora isso, desafios
que ja eram usuais, como a falta de recursos, infraestrutura e a desvalorizagdo da categoria profissional impactaram
diretamente nas respostas emocionais dos profissionais. Por outro lado, algumas estratégias profissionais,
principalmente relacionadas ao reforco das medidas de prevencdo, destacaram-se ainda mais, aspecto extremamente
positivo para a seguranca profissional e do paciente.

Palavras-chave: Coronavirus; Profissionais de enfermagem; Unidades de terapia intensiva neonatal; Covid-19.

Abstract

Obijective: To analyze the strategies adopted by the nursing team of a Neonatal Intensive Care Unit in the face of the
Covid-19 pandemic, as well as to discuss the main challenges that the pandemic scenario has brought to professional
practice. Methodology: descriptive-exploratory research, of a qualitative nature, developed through semi-structured
interviews among 18 nurses and nursing technicians from a public institution. The analysis was based on the thematic
analysis technique. Results: The participants revealed different challenges, such as the lack of personal protective
equipment, space/structure in the sector, knowledge related to the disease and devaluation of the professional
category. It was also observed that some professional strategies, such as strengthening teamwork and strengthening
prevention measures, stood out even more in the pandemic scenario. Conclusion: The nursing team encountered new
challenges for professional practice. Other than that, challenges that were already common, such as the lack of
resources and materials, were reflected in the emotional responses of professionals. On the other hand, some
professional strategies stood out even more, an extremely positive aspect for professional and patient safety.
Keywords: Coronavirus; Nursing professionals; Neonatal intensive care units; Covid-19.
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Resumen

Objetivo: Analizar las estrategias adoptadas por el equipo de enfermeria de una Unidad de Cuidados Intensivos
Neonatales frente a la pandemia de la Covid-19, asi como discutir los principales desafios que el escenario de la
pandemia trajo a la practica profesional. Metodologia: Investigacion descriptiva-exploratoria, de caracter cualitativo,
desarrollada a través de entrevistas semiestructuradas entre 18 enfermeros y técnicos de enfermeria de una institucion
publica. El analisis se basé en la técnica de analisis tematico. Resultados: Los participantes revelaron diferentes
desafios, como la falta de equipo de proteccion personal, espacio/estructura en el sector, conocimientos relacionados
con la enfermedad y desvalorizacion de la categoria profesional. También se observéd que algunas estrategias
profesionales, como fortalecer el trabajo en equipo y fortalecer las medidas de prevencion, se destacaron alin mas en
el escenario de la pandemia. Conclusion: El equipo de enfermeria encontr6 nuevos desafios para la préctica
profesional. Aparte de eso, desafios que ya eran comunes, como la falta de recursos y materiales, se reflejaron en las
respuestas emocionales de los profesionales. Por otro lado, se destacaron aln mas algunas estrategias profesionales,
aspecto sumamente positivo para la seguridad del profesional y del paciente.

Palabras clave: Coronavirus; Profesionales de enfermeria; Unidades de cuidados intensivos neonatales; Covid-19.

1. Introducéo

O novo coronavirus (SARS-CoV-2), causador da Covid-19, foi identificado pela primeira vez em Wuhan, na China, e
propagou-se rapidamente pelo mundo (WHO, 2020). Seu elevado potencial de infectividade, juntamente a inexisténcia prévia
de imunidade na populacéo, provocou doengas respiratorias severas, gerando um aumento acentuado no numero de internacdes
hospitalares e acometendo milhdes de vitimas pelo mundo (Croda & Garcia., 2020). Diante desse cenario, com a rapida
disseminacdo da doenca e sua ampla distribuicdo em vérios continentes, a Organiza¢do Mundial da Saidde (OMS) emitiu um
decreto de Emergéncia em Salde Publica de Importancia Internacional, designado como uma pandemia em 11 de margo de
2020. No Brasil, o primeiro caso de Covid-19 foi detectado em Sao Paulo, ao final do més de fevereiro. Infelizmente, poucas
semanas apds o registro do primeiro caso, ocorreu a primeira morte por Covid-19 no pais, em 17 de marco de 2020 (Brasil.,
2021).

Abasse et al., relataram, também em marco de 2020, o primeiro caso de pneumonia pelo SARS-CoV-2 em um recém-
nascido (RN) prematuro em Mayotte, na Franca. Seguindo a caracterizacdo clinica da doenca, exames de imagem do neonato
revelaram opacidades em vidro fosco e consolidagdes bilaterais, além de derrame pericardico leve (Abasse et al., 2020).

Por mais que grande parte dos sinais e sintomas em bebés e criangas acometidos pela Covid-19 se manifestem de
forma leve, sabe-se que os RN séo mais suscetiveis as infecgdes por apresentarem um sistema imunolégico imaturo (Wang et
al., 2020; Diniz & Figueiredo., 2014). Quanto a forma grave da infeccdo, o quadro prevalece entre os bebés prematuros.
Mullins et al concluiram que mées positivas para Covid-19 tém até 47% a mais de chances de terem nascimentos prematuros
(Mullins et al., 2020). Nesse contexto, os bebés podem evoluir com sindromes respiratorias, uma vez que o RN pré-termo pode
apresentar deficiéncia de surfactante, substancia que comeca a ser produzida por volta da 242 a 282 semana de gestacdo e reduz
a tensdo da superficie alveolar, estabilizando os alvéolos durante a fase expiratéria e impedindo o colabamento (Hong et al.,
2020).

Considerando a imaturidade do sistema imunoldgico, a possivel deficiéncia de surfactante e a infeccéo viral por
SARS-CoV-2, o0 RN poderéa apresentar um desconforto respiratorio grave, a depender da idade gestacional e do grau de doenca
pulmonar que resultard numa deplecdo ainda maior de surfactante. Portanto, atengdo deve ser dada ao risco de Covid-19
neonatal e a possibilidade de a condigdo tornar-se grave, o que implica diretamente no aumento da demanda em servigos
neonatais (Shen et al., 2020).

Nesse cenario, inumeros profissionais de salde, principalmente da equipe de enfermagem, mantiveram-se na linha de
frente, oferecendo todos os cuidados necessarios aqueles que precisaram. Mesmo em tempos anteriores a pandemia, 0s
profissionais da classe ja lidavam com a precarizacdo do processo de trabalho através de questbes relacionadas a falta de

infraestrutura, escassez de insumos, dimensionamento inadequado de pessoal, falta de equipamento de protecdo individual
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(EPI), jornadas extensas, sobrecarga de trabalho e baixos salarios (Quadros et al., 2020; Oliveira et al., 2021).

Com a pandemia, alguns fatores passaram a preocupar ainda mais a equipe de enfermagem, como o risco de serem
contaminados por uma doenca com altas taxas de mortalidade em um periodo pré-vacinal, além do risco de serem
assintomaticos e disseminarem a doenga para colegas, familiares e pacientes, uma vez que estes ja apresentam o sistema
imunolégico comprometido (Zeng et al., 2020). Por meio do Observatério de Enfermagem do Cofen, é possivel verificar os
naimeros de casos e 6bitos entre os profissionais de enfermagem por estado. Até o0 momento, foram cerca de 64.049 casos
reportados, somando aproximadamente 872 6bitos no Brasil (COFEN., 2020). Ter de lidar com a precarizacdo do processo de
trabalho permanece como uma dificuldade histéria na batalha dos trabalhadores de enfermagem (Machado et al., 2021).

Dessa forma, observou-se que a pandemia da Covid-19 imp6s desafios adicionais ao cuidado neonatal, desde
profissionais de salde e colaboradores, até familiares (Oliveira et al., 2006). Logo, considerando a pratica profissional,
questionou-se: quais foram os principais desafios e estratégias que a equipe de enfermagem da Unidade de Terapia Intensiva
Neonatal (UTIN) encontrou frente a pandemia de Covid-19? Dessa forma, objetivou-se analisar as estratégias adotadas pelos
profissionais da equipe de enfermagem ao prestar a assisténcia ao neonato e sua familia na UTIN frente a pandemia de Covid-

19, bem como discutir os principais desafios que o cenario atual de pandemia acarreta para o seu exercicio profissional.

2. Metodologia

Para o alcance do objetivo proposto, optou-se pelo desenvolvimento de uma pesquisa descritivo-exploratoria, de
natureza qualitativa. Sabe-se que a abordagem qualitativa responde a variadas questdes através do universo dos significados,
motivagdes, crencas e atitudes, aprofundando-se no mundo das acfes e relagdes humanas, o que justificou a escolha das
autoras (Minayo., 2011). J4 a abordagem descritiva e exploratéria permite que essas ideias sejam analisadas, de forma a
compreender suas causas e efeitos.

O local escolhido para o seguimento do estudo foi a Unidade de Terapia Intensiva Neonatal de um hospital escola
publico de Brasilia.

Os participantes do estudo foram oito enfermeiros e dez técnicos de enfermagem que atuam na Unidade de Terapia
Intensiva Neonatal do referido hospital. Para a sele¢cdo do estudo, foram incluidos os profissionais de enfermagem lotados na
UTIN que aceitaram participar do estudo no periodo da coleta de dados, excluindo-se os profissionais que estavam de férias ou
licenca e os profissionais de outros setores que se encontravam temporariamente na unidade.

A coleta de dados foi realizada através de um formulério eletrdnico que contou com dados de caracterizacdo dos
participantes, incluindo sexo, idade, categoria profissional, tempo de atuagdo na area neonatal e se recebeu algum curso ou
treinamento relacionado a assisténcia em tempos de Covid-19, visando a obtencdo de informagdes gerais para posterior analise,
controle e estudo.

Em seguida, foi realizada uma entrevista semiestruturada que teve como principal questionamento: “Quais foram os
principais desafios vivenciados pelos profissionais de enfermagem na UTIN para o exercicio profissional frente a pandemia
de Covid-19?7”. Ao final da entrevista, cada participante do estudo foi orientado(a) a proferir uma Unica palavra que
respondesse ao questionamento: <Para vocé, qual foi o principal reflexo da pandemia de Covid-19 para o seu exercicio
profissional?>, com a finalidade de compor uma Nuvem de Palavras.

O periodo de coleta dos dados ocorreu durante 0 més de fevereiro e marco de 2021, seguindo todos os protocolos de
seguranca e prevencdo a Covid-19, e foi encerrado quando atingiu a saturagdo tedrica dos dados qualitativos (Nascimento et
al., 2018).

A andlise dos dados foi tematica e, segundo Minayo (2011), dividida em 3 etapas: descri¢do, analise e interpretacao,

sendo identificadas trés unidades tematicas intituladas: Estratégias Institucionais para Combate da Covid-19; Estratégias
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Profissionais para Prevencdo de Infecgdo pela Covid-19 Intra-hospitalar e Extra-hospitalar; e Desafios Profissionais para
Prestar Assisténcia ao Neonato.

O estudo foi conduzido de acordo com os aspectos éticos propostos pela Resolugdo 466/2012 e n°. 510/2012 do
Conselho Nacional de Salde, que definem as diretrizes e normas para pesquisas envolvendo seres humanos. A pesquisa foi
aprovada pela Geréncia de Ensino e Pesquisa do referido hospital e pelo Comité de Etica em Pesquisa da Faculdade de
Ciéncias da Saude da Universidade de Brasilia, com Certificado de Apresentacio para Apreciacio Etica (CAAE) n.
40994820.2.0000.0030 e parecer de aprovacdo n. 4.507.826/2021.

Durante o procedimento de coleta de dados, os objetivos do estudo e os critérios éticos do projeto de pesquisa foram
elucidados para que o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) e o Termo de Cessdo de Uso de Voz para Fins

Cientificos fossem preenchidos e assinados pelos participantes do estudo. Assim, a entrevista pode ser audio-gravada.

3. Resultados

Participaram da pesquisa 18 (100%) profissionais de Enfermagem, com idade média aproximada de 38 anos, sendo 8
(45%) enfermeiras e 10 (55%) técnicas de enfermagem, com tempo médio de atuacdo na &rea neonatal de 7,5 anos, sendo o
tempo minimo de 1 ano e o tempo maximo de 19 anos. Das participantes, 15 (83%) afirmaram ter recebido algum treinamento
relacionado a assisténcia em tempos de Covid-19 pela instituicdo, abordando temas como as principais estratégias de combate
a disseminagdo do virus, uso seguro de EPI e importancia da higiene das maos nos servicos de salde. Quanto as
recomendacdes relacionadas as estratégias de combate & Covid-19 do hospital, 4 (22%) das participantes afirmaram ndo ter
conhecimento sobre.

No que concerne as entrevistas, o quadro de analise de dados foi dividido em 3 unidades temaéticas: Estratégias
Institucionais para Combate da Covid-19; Estratégias Profissionais para Prevencdo de Infecgdo pela Covid-19 Intra-hospitalar
e Extra-hospitalar; e Desafios Profissionais para Prestar Assisténcia ao Neonato. As Estratégias Institucionais correspondem as
principais acOes realizadas pelo referido hospital no combate & Covid-19; as Estratégias Profissionais remetem-se as acgdes e
critérios adotados pelos profissionais de salde; e os Desafios Para Prestar Assisténcia ao Neonato referem-se as principais

dificuldades encontradas para o exercicio da profissao.

3.1. Estratégias institucionais para combate da Covid-19
Durante as entrevistas, algumas estratégias institucionais de combate a disseminacdo do novo coronavirus foram

evidenciadas, como a restricao de visitas nas unidades.

“Na minha opinido, a rotina de visitagdo mudou de forma positiva porque aqui recebiamos um grande fluxo de
pessoas, entdo a pandemia deu uma freada nisso.” - (TEB)

“O pai e a mé@e nao sdo considerados visitas. Em periodos anteriores a pandemia, o bebé recebia a visita dos seus
familiares: dos seus avos, dos seus tios...” - (ENF14)

“Outro dia, uma avé queria entrar para visitar o netinho. Eu queria deixa-la entrar, mas se eu deixar um, como nao

vou deixar o outro?” - (ENF1)

Outro aspecto aludido diz respeito aos novos protocolos e orientagdes produzidos e implantados pelo préprio hospital,

como o Protocolo de Manejo do Coronavirus Neonatal.

“Quando as criangas chegam, a gente precisa esperar o resultado [do teste de deteccio para Covid-19]. — (TES)
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“Quando os pais entram, precisamos fazer uma ‘“‘triagenzinha”. Perguntamos se eles estdo com algum sintoma, se
estdo sentindo alguma coisa, se tiveram febre recentemente, se estdo com dor de cabega ou com algum outro mal-
estar.” — (ENF7)

“O hospital adotou um fluxo de atendimento especifico para os pacientes com suspeita ou diagnostico de Covid-19, e

a gente trabalha em cima disso. ” - (ENF13)

3.2 Estratégias profissionais para prevencao de infeccéo pela Covid-19 intra-hospitalar e extra-hospitalar
Frente a pandemia de Covid-19, a equipe de enfermagem da UTIN do hospital escolhido adotou algumas estratégias.
Dentre os relatos, as medidas de prevencdo intra e extra-hospitalares destacaram-se, uma vez que refletem na seguranca do

profissional, do paciente e de suas respectivas familias.

“Entendemos que se a gente tomar as medidas de prevengdo, a gente ndo contrai € nem transmite o virus. Foi notavel
a diminuicdo dos casos de criangas que contrairam bronquiolite porque os pais também vém se cuidando. O virus
H1N1 também teve uma incidéncia baixissima por causa do uso das mascaras. Serviu para a gente aprender a ter
mais responsabilidade quanto a essa questdo da transmissdo, ndo s6 da Covid, mas também de outras doencas
respiratdrias que podem ser transmitidas por goticulas.” - (ENF13)

“O cuidado que a gente ja tinha foi redobrado.” - (TE9)

“Olha, aqui na UTIN, a questdo das medidas de prevenc@o sempre existiu, mas com a pandemia esse cuidado foi
triplicado, né? Foi algo que trouxe mais atengdo para nos da equipe.” - (TE15)

“No meu ambiente de trabalho, eu redobrei as medidas de prevencao, como a lavagem das mé&os, o uso de méscara
24 horas por dia, 0 uso dos capotes... basicamente, eu reforcei as medidas de prevencéo para a seguranca da equipe,
dos pais e do bebé.” - (ENF11)

“Tivemos que ter mais cuidado com os EPI e com as medidas de desinfec¢do porque nédo tem outra solucdo até que a

nossa imunidade reaja bem ao virus.” - (TE12)

Outro ponto observado foi a valia do trabalho em equipe, uma vez que envolve a colaboracdo de varias categorias

profissionais que denotam conhecimentos e qualificagdes distintas.

“N6s procuramos nos ajudar e é por isso que somos uma equipe. [...] Eu procuro ajudar porque protegendo ela [a

minha colega de trabalho], eu protejo os outros também.” — (TE10)

Além dos cuidados intra-hospitalares para prevencdo de infeccdo por Covid-19 entre os profissionais, neonatos e
familiares, algumas participantes relataram os cuidados domiciliares que mantinham para prevenir infeccdo dos membros de

suas familias.

“Em casa, eu retirava toda a roupa antes de entrar e tomava o maior cuidado do mundo... tentei evitar a transmissao.
Ninguém da minha familia contraiu o virus.” — (ENF11)
“Em casa, tenho que lavar de forma mais frequente as roupas, tive que criar o habito de higienizar os calgados antes

de entrar... Entdo assim, cuidado redobradissimo.” - (ENF1)
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3.3 Desafios profissionais para prestar assisténcia ao neonato
Distintos desafios para o exercicio profissional frente & pandemia da Covid-19 foram relatados, dentre eles a falta de
EPI, recursos e materiais.
“Como a gente trabalha em uma instituicdo publica, as vezes se depara com a falta de materiais, medicamentos...
Essa questdo da falta de recursos, em alguns momentos, é bem dificil.” - (ENF7)
“No inicio, a gente usava a mesma mascara descartavel o dia inteiro. Depois, disponibilizaram sé6 uma mascara N95
para cada profissional da UTIN.” - (TE16)
“O maior desafio para a minha pratica profissional na UTIN com & pandemia ¢ a falta de EPI. E complicado.” -
(ENF5)

Outro aspecto apontado como dificultado refere-se ao espago/estrutura no setor, uma vez que reflete condicdes

relacionadas ao controle de infeccdo e condicgdes dignas de trabalho.

“O espago € muito pequeno para mantermos o distanciamento adequado.” - (ENF11)
“Se vocé for observar, ndo tem banheiro na UTIN. Temos uma Unica porta de entrada e saida. Com rela¢do a

distancia recomendada entre um leito e outro, infelizmente isso também ndo existe.” - (TE16)

As profissionais relataram ainda certa dificuldade em lidar com a complexidade da doenga, uma vez que as

informagdes sobre a propagacdo do virus na area neonatal e suas manifestagdes clinicas ainda eram muito recentes e escassas.

“Fiquei com medo e tenho medo até hoje porque falamos sobre uma doenca que a gente ndo conhece muito, né?” -
(TE®)
“Para mim, o principal desafio foi lidar com a complexidade da doenga. Ter de lidar com a assisténcia em sua

complexidade sem conhecer essa doenga de verdade.” - (ENF3)

Observou-se que a soma dos fatores relacionados a escassez de EPI e recursos, infraestrutura e complexidade da
doenga implicam diretamente na qualidade assistencial, na seguranga do paciente e do prdprio profissional, conforme

elucidado por uma das participantes.

“Um desafio é, nesse cenario atual de pandemia, a questao da seguranga, tanto do profissional, quanto do paciente.”
- (ENF14)

4. Nuvem de Palavras

Cada participante do estudo, ao final da entrevista, foi orientada a proferir uma Unica palavra que respondesse ao
questionamento: <Para vocé, qual foi o principal reflexo da pandemia de Covid-19 para o seu exercicio profissional?>. Para
uma analise mais delicada da frequéncia e valor das palavras, a Nuvem de Palavras foi escolhida para compor este estudo em
virtude da representacdo visual.

Pela analise da Nuvem de Palavras, é possivel identificar as palavras de maior recorréncia em resposta ao
questionamento referido, sendo essas as de maior tamanho se comparadas as demais representadas na Figura 1, como medo,

coragem e exaustao.
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Figura 1. Nuvem de Palavras: Qual foi o principal reflexo da pandemia de Covid-19 para o seu exercicio profissional?

é@em patia
@d\ 6 esperanca
Q¢ precaugao

o"angustla 2

“exaustaos >
forcaCOragems

S
compaixao o
PExEeMedo ¢

w©" prevencao
INSeguranca

i~

Fonte: Autores (2021).

5. Discussao

O contexto da Covid-19 provocou um grave problema de sadde puablica a nivel mundial, desafiando os servigos de
assisténcia a salde (Goes et al., 2020). Diante de um cenério tdo caético, é indispensdvel ressaltar a celeste atuacdo dos
profissionais de enfermagem, uma vez que as circunstancias de pandemia acentuaram ainda mais os riscos e desafios
enfrentados diariamente pela classe profissional (Bohomol et al., 2020; Perpétuo et al., 2020).

No ambito institucional, é possivel argumentar que a capacitagdo multidisciplinar € uma boa estratégia de combate a
disseminacdo do virus na UTIN. Porém, por se tratar de uma doenca relativamente nova, pdde-se observar certa angustia
profissional devido ao carater recente da pandemia, ndo havendo ainda estudos abrangentes passiveis de grandes
generalizagGes sobre o tema, além da auséncia de terapias farmacoldgicas seguras aprovadas (Dresch et al., 2020; Paixdo et al.,
2021). Além disso, a restricdo de visitas na unidade também foi uma estratégia institucional que se mostrou efetiva, uma vez
que a prevencdo também demonstrou ser eficiente para outras doengas, conforme relatado por uma participante. De acordo
com dados da literatura, as medidas preventivas adotadas de acordo com a evolucdo da pandemia, como 0 uso de mascaras,
contribuiram de forma significativa para a reducdo das internagdes neonatais e pediatricas por outras infeccdes respiratdrias
agudas (Sanchez et al., 2021; Liu et al., 2020).

No que concerne ao ambito profissional, algumas estratégias ganharam forga, como a intensificacdo das medidas de
segurancga e prevencao intra e extra-hospitalares. No ambiente intra-hospitalar, os profissionais de enfermagem reforcaram a
necessidade do autocuidado, aderindo ainda mais as praticas de seguranca e prevencdo baseadas em evidéncias. Quanto a
equipe, ficou ainda mais claro que atitudes coletivas tendem a melhor suprir as necessidades de seguranca diante da Covid-19.
Ja no ambiente extra-hospitalar, algumas medidas sanitarias foram modificadas, como a questdo do distanciamento social e uso
obrigatorio de mascaras. Em tempos anteriores a pandemia, 0 uso de mascaras cirdrgicas em tempo integral dentro dos
servigos de salde ndo era obrigatério. No entanto, seria interessante manter o uso de méscara em setores fechados, como as
Unidades de Terapia Intensiva, uma vez que abarca a salde do paciente em condi¢des criticas, assim como a do profissional de
salde e da populagdo como um todo. Pouco tempo ap0s a extingdo da obrigatoriedade do uso de méascaras no ambito do

Distrito Federal, a Diretoria de Vigilancia Sanitéaria do Distrito Federal (DIVISA/SVS) orientou que fosse mantido o uso de
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mascara de prote¢do facial dentro dos estabelecimentos de satde por todos os profissionais e usuarios (Brasil., 2022).

Ja no que diz respeito aos desafios profissionais analisados, observou-se a escassez de EPI, de infraestrutura no setor e
de conhecimentos relacionados & doenga. A falta de EPI, além de aumentar a exposicdo dos profissionais, impactou
diretamente nas respostas emocionais dos mesmos, uma vez que diversos relatos associaram o medo de contaminacdo como
um importante desafio para o exercicio profissional. Visando a seguranca do colaborador e do préprio paciente, as instituicoes
de salde devem fornecer condicdes de trabalho seguras, bem como levar em consideracdo a possibilidade de adoecimento
psiquico dos profissionais de satde (Dal’Bosco et al., 2020; Adams & Walls., 2020).

Outra questéo relevante refere-se a falta de infraestrutura no setor. Conforme elucidado por uma participante, o fluxo
de pessoas que circulam pela UTIN ndo é continuo e unidirecional. Ha apenas uma porta para a entrada e saida de todos os
profissionais de salde, pacientes e familiares, o que gera cruzamentos entre areas limpas, como a UTIN, e sujas, como 0
ambiente extra-hospitalar. No Brasil, a RDC 50, de 21 de fevereiro de 2002, dispde sobre o Regulamento Técnico para o
planejamento, programacéo, elaboracéo e avaliagdo de projetos fisicos de estabelecimentos assistenciais de saude, porém nao
refere tais exigéncias (Brasil., 2002).

Quanto a falta de conhecimentos relacionados a doenga, é absolutamente necessario que as equipes estejam
envolvidas em programas de educacdo permanente para que o conhecimento referente a incidéncia, evolugdo, gravidade,
manejo e prognoéstico da Covid-19, assim como de outras doencas, seja amplamente conhecido e compartilhado entre as
equipes de salde, populacdo e comunidade cientifica. O processo de educacdo permanentemente dos profissionais de saude
que lidam com os casos de coronavirus € indispensavel, visando sistematizar o cuidado para a seguranca dos pacientes e dos
préprios profissionais (Santos et al., 2021; Huang et al., 2020).

6. Considerac0es Finais

Com base na analise de dados, observou-se que a equipe de enfermagem j& enfrentava diversos desafios para o
exercicio profissional. Diante do enfrentamento a Covid-19, esses desafios passaram a associar-se com maior intensidade aos
sentimentos, principalmente quanto ao medo de contaminacdo. Ndo somente, a escassez de EPI, de estrutura no setor e de
conhecimentos relacionados a doenca também refletiram diretamente nas respostas emocionais dos profissionais de satde.

Portanto, ressalta-se a importancia de medidas de valorizagdo e apoio aos profissionais de Enfermagem, bem como a
garantia de protecdo dos mesmos contra ameagas a salde através do uso adequado de EPI em quantidade e nas caracteristicas
adequadas ao profissional.

Mesmo diante de um cenério tdo cadtico, algumas estratégias, como o refor¢o das medidas de prevencao intra-
hospitalares e extra-hospitalares, destacaram-se ainda mais, aspecto extremamente positivo para a seguranca profissional e do
paciente. Sabemos que o processo de trabalho da enfermagem usualmente ja abarcava questdes delicadas e, em tempos

pandémicos, o cendrio revelou-se ainda mais desafiador.
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