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APRESENTAÇÃO  

A coletânea Saúde Pública: Impactos e desafios da Pandemia de Covid-19 é 
composta por 16 (dezesseis) capítulos produtos de revisão integrativa, ensaio teórico, 
pesquisa bibliográfica, relato de experiências, dentre outros. 

A coletânea está distribuída em cinco grupos de trabalhos: os três primeiros 
capítulos resultaram de revisão integrativa e tratam dos desafios impostos à atenção 
primária à saúde no atual contexto da pandemia de Covid-19; os três capítulos seguintes 
trazem os impactos da Covid-19 para profissionais de saúde sob diferentes perspectivas; 
outros dois capítulos discutem os impactos do isolamento social e ensino remoto para 
discentes do ensino fundamental e universitário; quatro capítulos discutem experiências de 
educação permanente no contexto da pandemia de Covid-19; e os últimos quatro capítulos 
discutem os impactos da Covid-19 para o tratamento da tuberculose, a experiência do 
teleatendimento e a síndrome pós Covid-19.

Dessa forma, o primeiro capítulo, apresenta os desafios enfrentados pela atenção 
primária à saúde no período de 2020 e 2021. O segundo, discute a atenção ao pré-natal 
no contexto da pandemia de Covid-19. O terceiro, trata dos desafios ao atendimento das 
pessoas com deficiência na atenção primária no período pandêmico.

O quarto capítulo analisa os impactos nos trabalhadores da saúde que estiveram na 
primeira linha de cuidado na pandemia de Covid-19. O quinto apresenta a caracterização 
da Covid-19 dos trabalhadores de saúde no município de Borba em 2020. O sexto capítulo 
apresenta a experiência da equipe de saúde da Terapia Intensiva adulta no atendimento de 
pessoas com Covid-19. 

O sétimo capítulo discute a saúde mental de estudantes universitários na vivência 
acadêmica durante o ensino remoto emergencial em virtude da pandemia de Covid-19. 
O oitavo avalia os impactos do isolamento social em tempos de Covid-19 no processo de 
ensino e aprendizagem entre os discentes de escola do ensino fundamental no Acre.

O nono capítulo apresenta os resultados de curso de atualização sobre câncer de 
mama para estudantes e profissionais de saúde com vista à prevenção, rastreamento e 
detecção precoce. O décimo capítulo, resultado de revisão integrativa discute a educação 
permanente em enfermagem. O décimo primeiro apresenta os princípios e resultados das 
ações de educação em saúde para profissionais da rede municipal de ensino no contexto 
da retomada segura das aulas presenciais. O décimo segundo capítulo, apresenta os 
fundamentos e resultados da vivência de monitoria voluntária em cursos de extensão 
universitária no contexto de pandemia de Covid-19.

O décimo terceiro capítulo apresenta os impactos da Covid-19 na notificação de 
tuberculose no Brasil em 2020. O décimo quarto apresenta os desafios na continuidade 
do tratamento da tuberculose nessa conjuntura pandêmica. O décimo quinto apresenta 



a experiência do teleatendimento da Covid-19 em emergência de síndrome gripal. E 
finalmente, o décimo sexto capítulo apresenta os resultados de revisão integrativa acerca 
da síndrome pós Covid-19. 

Neste contexto, convidamos os leitores a acessar as produções em ritmo próprio, 
sem perder de vista as diversas implicações do contexto pandêmico nas diversas esferas 
dos espaços socio ocupacionais. 

Soraya Araujo Uchoa Cavalcanti
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CARACTERIZAÇÃO DA COVID-19 NOS 
TRABALHADORES DA SAÚDE NO MUNICÍPIO DE 

BORBA NO ANO DE 2020

Ananda Miranda de Lima
Secretária Municipal de Saúde de Borba –

SEMSA. Coordenadora Municipal do Núcleo de 
Planejamento e Telessaude

Amanda Miranda de Lima
Nutricionista especialista em nutrição clínica 
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Felipe Campos da Silva
Técnico de Sistemas de Informações da 

SEMSA

RESUMO: A COVID-19 foi incluída na lista 
de Nacional de Notificação Compulsória de 
doenças, portanto todos os casos suspeitos 
ou confirmados devem ser informados à 
vigilância epidemiológica. Objetivo: Analisar 
os dados de notificação dos trabalhadores de 
saúde extraídos do Sistema de Informação 
Da Vigilância Epidemiológica (SIVEP- Gripe) 
na secretaria Municipal de Saúde de Borba. 
Método: Estudo documental retrospectivo, com 
análise descritiva e abordagem quantitativa. 
Foram selecionados os registros das fichas de 
notificações e boletim epidemiológico do ano de 
2020 utilizando-se dos programas Excel® 2016. 
Resultados: 173 notificações de trabalhadores 
da saúde, sendo 61 do sexo masculino e 112 do 
sexo feminino. Observou-se que os principais 
sintomas apresentados foram tosse, febre e 
dor de garganta. As principais doenças crônicas 

referidas foram doenças cardíacas, hipertensão 
e diabetes. Conclusão: O perfil dos profissionais 
de saúde por COVID-19 é semelhante ao 
da população quanto à idade e condições 
preexistentes e as categorias ocupacionais mais 
atingidas pelo vírus foram a enfermagem.
PALAVRAS - CHAVE: Notificação de doenças; 
COVID-19; Epidemiologia; Coronavírus.

ABSTRACT: COVID-19 was included in the 
National Compulsory Notification of Diseases 
list, so all suspected or confirmed cases must 
be reported to epidemiological surveillance. 
Objective: To analyze the notification data of 
health workers extracted from the Epidemiological 
Surveillance Information System (SIVEP- 
Influenza) at the Municipal Health Department 
of Borba. Method: Retrospective documental 
study, with descriptive analysis and quantitative 
approach. The records of notification forms and 
epidemiological bulletin for the year 2020 were 
selected using the Excel® 2016 programs. 
Results: 173 notifications from health workers, 61 
male and 112 female. It was observed that the 
main symptoms presented were cough, fever and 
sore throat. The main chronic diseases referred 
were heart disease, hypertension and diabetes. 
Conclusion: The profile of health professionals 
due to COVID-19 is similar to that of the population 
in terms of age and preexisting conditions, and 
the occupational categories most affected by the 
virus were nursing.
KEYWORDS: Disease notification; COVID-19; 
Epidemiology; Coronavirus.
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INTRODUÇÃO
O Sistema de Vigilância Epidemiológica (SIVEP- Gripe) mostra-se importante 

instrumento de dado capazes de demonstrar a situação epidemiológica de determinada 
região de saúde e dessa forma possibilitar o monitoramento dos agravos servindo de 
subsidio para o processo de avaliação e intervenção pertinentes.

A Organização Mundial da Saúde (OMS) no dia 30 de janeiro de 2020, declarou 
o surto como sendo uma Emergência de Saúde Pública de Importância Internacional 
(ESPII), em decorrência dos relatos realizados pelas autoridades sanitárias chinesas, 
após a confirmação de milhares de casos e de centenas de mortes relacionadas ao novo 
coronavírus COVID-19. (SBP, 2020). A complexidade e magnitude deste problema de saúde 
pública é tamanho que é apontado que a sua propagação se encontra num crescimento 
muito superior à capacidade de resposta eficaz dos serviços de saúde junto a nações 
europeias. (ESTEVÃO, 2020).

A atual pandemia causada pela COVID-19 provocou um quadro de emergência de 
saúde pública em todo o mundo. O fato de os profissionais de saúde em suas mais variadas 
categorias ocupacionais estarem na linha de enfrentamento implicou em risco elevado de 
exposição ao vírus.  

A pandemia causada pelo novo coronavírus (SARS-CoV-2), cuja doença recebeu 
o nome de COVID-19, representa um dos problemas de saúde mais agudos e graves das 
últimas décadas, configurando quadro de emergência de saúde pública mundial (Lipsitch, 
Swerdlow e Finelli, 2020). Trata-se de vírus de elevada transmissibilidade (Rothan e 
Byrareddy, 2020; Wilder-Smith, Chiew e Lee, 2020; Khachfe et al., 2020) e letalidade para 
indivíduos idosos e portadores de doenças crônicas, sobretudo, doenças respiratórias 
(como asma e bronquite) (Shi et al., 2020). 

O espectro clínico da infecção pela COVID-19 inclui desde as infecções assintomáticas 
e síndromes gripais leves, podendo evoluir para condições respiratórias mais severas, 
como a síndrome respiratória aguda grave (SRAG), a depender do organismo e das 
comorbidades que ele apresenta. No Brasil, as infecções por vírus respiratórios constituem 
sistema de vigilância que tem como um de seus objetivos principais identificar, registrar 
e monitorar as características clínicas e epidemiológicas desses casos. (BRASIL, 2020).

O coronavírus se trata de um vírus pertencente à família Coronaviridae, causadores 
de uma gripe simples até doenças que podem causar risco maior à saúde da população. 
O novo coronavírus, causador da pandemia em 2020, recebeu a denominação SARS-
CoV-2 pela Organização Mundial da Saúde (OMS), e a doença que ele provoca tem a 
denominação COVID-19. (LANA, 2020)

 Primeiramente foi detectado em dezembro de 2019 em Wuhan, na China. No 
entanto, em virtude de seu alto poder de disseminação, diversos países confirmaram a 
presença de casos alóctones em meados de janeiro de 2020. No Brasil, confirmou-se o 
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primeiro caso no dia 26 de fevereiro de 2020. (BRASIL, 2020).
Até o aparecimento do SARS-CoV-2, estavam descritas duas outras epidemias 

causadas por coronavírus: o SARSCoV-1, causador da síndrome respiratória aguda grave 
(SARS), em 2002; e MERS-CoV, causador da síndrome respiratória do Médio Oriente 
(MERS), em 2012. (WHO, 2020).

A fisiopatologia do SARS-CoV-2 demostrou-se semelhante à do SARS-CoV-1, 
pois apresentam lesões pulmonares agudas devido à inflamação agressiva iniciada 
pela replicação viral. A infecção por SARSCoV-2 pode causar aumento da secreção de 
interleucinas pró-inflamatórias e de interferon-gama (IFN-γ) que provocam as lesões 
pulmonares. (DE CARVALHO, 2020).

A COVID-19 tornou-se uma doença de notificação compulsória imediata, ou seja, 
qualquer caso suspeito e/ou confirmado deve ser notificado e informado à vigilância 
epidemiológica da secretária de saúde para registro no sistema oficial do Ministério da 
Saúde. 

A notificação consiste em informar os casos de COVID-19 utilizando a ficha de 
investigação de SG suspeito de doenças por coronavírus, e posterior registradas no 
Sistema de Informação de Vigilância Epidemiológica da Gripe (SIVEP-Gripe), onde após 
compilar seus dados permite avaliar o perfil epidemiológico da doença no município.

A Síndrome respiratória aguda grave causada pelo Coronavírus 2 (SARS-CoV-2) 
é o sétimo coronavírus identificado até o momento, ele se diferencia dos demais que por 
características causam resfriados comuns a pneumonias leves, como observados nos 
vírus OC43, 229E, NL63 e HKU1. E se assemelham com os outros dois vírus de sua 
família, conhecidos como Síndrome aguda respiratória grave por coronavírus (SARS) e da 
Síndrome aguda respiratória grave do Oriente Médio (MERS), essas ocorridas na China em 
2002 e 2012, respectivamente (SILVA, MOREIRA, MARTINS, 2020). 

Os coronavírus SARS e MERS são conhecidos como coronavírus zoonóticos, e 
embora tenham semelhanças filogenéticas com SARS-CoV-2, a transmissibilidade do último 
é cerca de dez vezes mais rápida. Outra notável diferença é a capacidade de transmissão, 
onde uma pessoa infectada é capaz de transmitir a doença através de transmissão direta 
para em médias três outras pessoas por meio de tosse, espirro e perdigotos além de 
transmissão por contato com mucosa oral, nasal e dos olhos (TUÑAS, SILVA, SANTIAGO, 
MAIA, SILVA-JUNIOR, 2020).

É importante, salientar que os profissionais de saúde apresentam determinantes 
e condicionantes importantíssimos que ao contrair a COVID-19 elevam o risco de 
agravamento do seu estado de saúde. Dessa forma, os fatos devem integrar as estratégias 
e medidas de contenção da doença a esse grupo.

A secretaria de saúde do município de Borba- AM, de acordo com dados do 
Sistema de Cadastro e Estabelecimentos de saúde no ano de 2020 contava com 537 
vínculos empregatícios. Profissionais ligados às Unidades Básicas de Saúde tanto na 
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zona urbana, quanto rural, do nível hospitalar a de atenção primária que estiveram na 
linha de enfrentamento. No cenário da pandemia, os profissionais desempenham um papel 
importante para frear os danos de saúde pública causados pela doença. Estratégias como 
estabelecer unidades de referências aos casos suspeitos e confirmados da COVID-19, 
barreiras sanitárias e fiscalizações demandou do contingente de profissionais de todas as 
categorias. Portanto, foi inevitável uma exposição menor o que acarretou ao acometimento 
de profissionais adoecendo de COVID.   

Dessa forma, é importante que sejam tomadas ações da vigilância em saúde efetivas 
à prevenção e promoção de saúde dos trabalhadores, o presente artigo teve como objetivo 
analisar os dados de notificação dos trabalhadores de saúde do Sistema de Informação 
de Vigilância Epidemiológica da Gripe (SIVEP-Gripe) na secretaria Municipal de Saúde de 
Borba e que possa servir de subsidio para intervir com ações de saúde diante de quadros 
alarmantes da doença. 

MÉTODO
Trata-se de um estudo documental retrospectivo, descritivo e abordagem quantitativa. 
Os dados foram coletados no mês de fevereiro de 2021, no setor de vigilância 

epidemiológica, extraindo relatórios de notificação da COVID-19 do banco de dados do 
Sistema de Informação de Vigilância Epidemiológica da Gripe (SIVEP-Gripe). 

Foram extraídos dados que compreendeu o período de 1º de janeiro à 31 de 
dezembro do ano de 2020 do município de Borba-AM. 

Para análise dos dados foram utilizadas as variáveis: número de casos notificados, 
idade, sexo, raça/cor, principais categorias notificadas, sinais e sintomas e condições 
preexistentes.

Por envolver apenas o uso de banco de dados secundários, sem identificação 
de indivíduos, a pesquisa considerou os preceitos éticos de confidencialidade, sigilo e 
anonimato preconizados segundo a Resolução 466/2012, do Conselho Nacional de Saúde 
foi dispensado de aprovação prévia por Comitê de Ética em Pesquisa.

RESULTADOS 
No período de janeiro a dezembro de 2020, foram registrados 173 casos de 

COVID-19 em trabalhadores de saúde, conforme mostra a (Tabela 1) pode-se evidenciar 
que o maior número de notificações ocorreu no mês de maio.
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Ano Jan Fev Mar Abr Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez Total de 
casos

2020 0 0 0 05 83 20 21 3 0 6 10 28 173

Tabela 1-Distribuição de casos COVID-19, segundo ano e mês no período de janeiro a dezembro. 
Borba, AM, Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

Para melhor visualização dos dados da Tabela 1 estes resultados estão apresentados 
como gráfico em barras na figura 1.

Figura 1- Casos de COVID-19 notificados em trabalhadores de saúde no de 2020.

Percebe-se que a maior incidência de casos ocorreu no mês de maio de 2020, 
conforme mostra a (Tabela 1). 

Ano Parda branca preta indígena Total

2020 157 10 02 04 173

Tabela 2- Distribuição de casos, segundo raça/cor, no período determinado. Borba, AM, Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

Para melhor visualização dos dados da Tabela 2 estes resultados estão apresentados 
como gráfico em barras na figura 2.
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Figura 2- Casos de COVID-19 notificados em trabalhadores de saúde no de 2020, segundo raça/cor.

Percebe-se que a incidência de casos de COVID-19 nos trabalhadores com raça/cor 
parda foi expressiva, conforme mostra a (Tabela 2).

Principais CBO descritos Total

Técnico de enfermagem 30

Enfermeiro 24

Agente Comunitário de Saúde 12

Auxiliar administrativo 12

Cirurgião-Dentista 10

Serviços gerais 10

Tabela 3- Distribuição de casos de COVID-19, segundo CBO, no período determinado. Borba, AM, 
Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

Para melhor visualização dos dados da Tabela 3 estes resultados estão apresentados 
como gráfico em barras na figura 3.
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Figura 3- Casos de COVID-19 notificados em trabalhadores de saúde no de 2020, segundo CBO.

Percebe-se que a incidência de casos de COVID-19 nos técnicos de enfermagem foi 
expressiva, conforme mostra a (Tabela 3).

Ano Feminino Masculino Total
2020 112 61 173

Tabela 4- Distribuição de casos, segundo sexo, no período determinado. Borba, AM, Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

Figura 4- Casos de COVID-19 notificados em trabalhadores de saúde, segundo sexo.
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O município de Borba apresentou no ano de 2020 uma incidência de casos de 
COVID-19 em trabalhadores de saúde predominante no sexo feminino conforme visto na 
(Tabela 4). 

Idade Total
33 08
35 07
30 07
36 06
28 05
39 10
43 08
40 07
27 06
31 09
49 04
38 04

Tabela 5– Distribuição de casos, segundo a idade com maior incidência, no período determinado. 
Borba, AM, Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

 
Para melhor visualização dos dados da Tabela 5 estes resultados estão apresentados 

como gráficos em barras na figura 5

Figura 5- Casos de COVID-19 notificados em trabalhadores de saúde, segundo a idade.
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Evidencia-se que a faixa etária de idade de 39 anos entre os casos de COVID-19 
dos trabalhadores de saúde foi a que mais apresentou notificação conforme (Tabela 5).

Condições preexistentes Total

Doenças cardíacas 10

Hipertensão 06

Diabetes 06

Doenças respiratórias crônicas 05

Obesidade 01

Doença renal crônica 01

Tabela 6- Distribuição de casos de COVID-19, segundo condições preexistentes notificadas, no período 
determinado. Borba, AM, Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

Para melhor visualização dos dados da Tabela 6 estes resultados estão apresentados 
como gráficos em barras na figura 6.

Figura 6- Casos de COVID-19 notificados em trabalhadores de saúde, segundo condições 
preexistentes.

Observa-se que estão entre as condições preexistentes doenças cardíacas, 
hipertensão, diabetes, doenças respiratórias crônicas, obesidade e doença renal crônica. 
(Tabela 6).
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Principais sinais e sintomas Total

Tosse 116

Febre 108

Dor de garganta 104

Dispneia 87

Cefaleia 54

Ageusia 30

Dor no corpo 27

Desconforto respiratório 26

Anosmia 25

Diarreia 17

Coriza 10

Calafrios 05

Tabela 7– Distribuição de casos de COVID-19, segundo principais sinais e sintomas, no período 
determinado. Borba, AM, Brasil, 2020.

Fonte: SINAN e SIVEP- Gripe

Evidencia-se que os principais sinais e sintomas apresentados são tosse, febre, dor 
da garganta, dispneia, cefaleia, perda de paladar, dor no corpo, desconforto respiratório, 
perde de olfato, diarreia, coriza e calafrios conforme (Tabela 7).

 

DISCUSSÃO 
O estudo permitiu identificar os casos de COVID-19 entre os profissionais de saúde, 

houve um crescente aumento dos casos no mês de maio reduzindo durante os seis meses 
seguintes e retornando com aumento em novembro e dezembro como mostra o estudo. 

A mediana de idade dos profissionais adoecidos foi de 35 anos (variação: 27 a 49), 
com maior concentração nas faixas de 31 a 39 anos. Uma minoria de profissionais da 
saúde notificados (16,8 %) apresentou condições preexistentes, sendo 10 cardiopatas, 06 
hipertensos, 06 diabéticos e 05 com doenças respiratórias crônica.

Tais achados corroboram Grasselli et al., que descreveram 1.591 casos na região da 
Lombardia, Itália setentrional, com faixas etárias e comorbidades igualmente semelhantes. 
(GRASSELLI, 2020).

Dentre as comorbidades citadas em toda literatura analisada as cardiopatias 
ocupam o posto de maior frequência. Rente, Uezato Jr e Uezato (2020), apontam que 
pacientes cardiopatas, assim como aqueles acometidos por outras doenças crônicas, 
possuem chance aumentada de apresentar um pior prognóstico quando infectados pelo 
Novo Coronavirus.
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Costa e colaboradores (2020), apontaram que as cardiopatias são comorbidades que 
historicamente apresentam quadros agravantes em outras pandemias com etiologia viral, 
como a MERS e SARS entrando em consonância com Rente, Uezato Jr e Uezato (2020) 
que apontaram que nessas outras pandemias os pacientes cardiopatas apresentaram um 
pior prognóstico para doenças virais (sugiro exclusão por deixar a informação repetitiva).

A pesquisa demonstra que houve predominância do sexo feminino (64,8%) e raça/
cor da pele parda (90,8%) entre os profissionais notificados pela COVID-19. Corroborando, 
em 2020, um estudo da Fiocruz apontou a população negra com o perfil de vulnerabilidade 
no Brasil, juntamente com a população indígena (MOREIRA, 2020). E estimativa da 
Organização Mundial da Saúde mostra que as mulheres representam, em média, 70% dos 
trabalhadores da saúde (OMS, 2020).

O Brasil segue o padrão mundial. Estimativas do Conselho Nacional de Secretarias 
Municipais de Saúde (CONASEMS, 2020), com base em dados do IBGE, indicam que 
mulheres representam 65% dos mais de seis milhões de profissionais atuantes no setor 
público e privado de saúde, em todos os níveis de complexidade da assistência. Em 
algumas carreiras, como Fonoaudiologia, Nutrição e Serviço Social, elas ultrapassam 
90% dos profissionais e em outras, como Enfermagem e Psicologia, representam mais 
de 80%. (CONASEMS, 2020). Estima-se, ainda, que 69,2% das pessoas trabalhando 
na administração direta da área da saúde, a gestão federal do SUS, são mulheres.  
(HERNANDES, 2017). 

As principais categorias ocupacionais mais notificadas para COVID-19 no município 
de Borba foram os técnicos de enfermagem (17,4%) e enfermeiros (13,9%). No Brasil, 
até 15 de agosto já havia 257.156 casos confirmados em profissionais, o que representa 
22% dos casos suspeitos. As categorias profissionais com maior número de registros 
eram: técnico/auxiliares de enfermagem (88.358; 34,4%); enfermeiros (37.366; 14,5%); e 
médicos (27.423; 10,7%). (BRASIL, 2020).

Dentre os profissionais que estão na linha de frente do cuidado ao paciente com 
COVID-19, o maior contingente é o de enfermagem, uma vez que a maior parte de seu 
trabalho envolve contato direto com os pacientes, tornando esses profissionais mais 
vulneráveis à doença. (RENAST, 2020). Falta de equipamentos de proteção individual 
adequados, aumento da jornada de trabalho, cansaço físico e estresse psicológico, 
insuficiência e/ ou negligência com relação às medidas de proteção e cuidado à saúde 
desses profissionais são alguns fatores que aumentam esse risco. (COFEN, 2020).

Dessa forma, disponibilizar Equipamentos de Proteção Individual (EPIs) de acordo 
com cada grau de exposição e adotar protocolos de controle de infecções é de fundamental 
importância para mitigar o surgimento de novos casos da doença nos trabalhadores de 
saúde. 

Segundo relatório do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN, 2020) e da 
Fundação Oswaldo Cruz, publicado no dia 27 de abril, 4.602 profissionais de enfermagem 
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já tinham sido afastados por suspeita da Covid-19, e 57 morreram pela doença ou em casos 
suspeitos, ainda não confirmados. Ao todo, até o momento, 73 trabalhadores de saúde 
brasileiros morreram em meio ao combate à pandemia do novo coronavírus, cifra maior do 
que as da Itália e da Espanha juntas, países que acumulam mais de 50.000 mortes, contra 
as 8.536 oficialmente registradas no Brasil. Destes óbitos, 32 (ou 56%) são mulheres, que 
constituem, como se sabe, mais de 85% da força de trabalho no setor.

Além da maior taxa de mortalidade devido a SRAG, há um grupo considerado de 
risco, por apresentar maior letalidade. As pessoas pertencentes a esse grupo são: idosos a 
partir dos 60 anos de idade, gestantes de alto risco e pessoas com comorbidades variadas. 
(BRASIL, 2020).

De acordo com o resultado da pesquisa os sinais e sintomas mais frequentes foram 
tosse (67,1%), febre (62,5%), dor na garganta (60,2%) e dispneia (50,3%), seguidos de 
cefaleia (31,3%), ageusia (17,4%) e dor no corpo (15,7%). 

Evidencia-se com os resultados deste estudo mostrou, os achados a Organização 
Mundial da Saúde (OMS), os sinais/sintomas iniciais da doença lembram um quadro gripal 
comum, mas variam de pessoa para pessoa, podendo se manifestar de forma branda, em 
forma de pneumonia, pneumonia grave e SRAG. A maior parte das pessoas infectadas 
apresenta a forma leve da doença, com alguns sintomas como mal-estar, febre, fadiga, 
tosse, dispneia leve, anorexia, dor de garganta, dor no corpo, dor de cabeça ou congestão 
nasal, sendo que algumas também podem apresentar diarreia, náusea e vômito. Idosos e 
imunossuprimidos podem ter uma apresentação atípica e agravamento rápido, o que pode 
causar a morte, principalmente dos idosos e indivíduos com comorbidades preexistentes.

Também há relatos de sintomas menos comuns e difíceis de mensurar de forma 
objetiva, como anosmia (perda do olfato), hiposmia (diminuição do olfato) e ageusia (perda 
do sentido do paladar). Entidades de especialistas propõem que a anosmia, a hiposmia e 
a ageusia sejam incluídas no rastreamento da infecção por SARS-Cov-2, principalmente 
na ausência de outras doenças respiratórias, como rinite alérgica e rinossinusite aguda ou 
crônica. (SBCCP, 2020).

Durante surtos e pandemias é comum que profissionais de saúde trabalhem muitas 
horas, sem pausas e sob grande pressão, levando-os a fadiga e exaustão (SCHWARTZ E 
YEN, 2020). Contudo, longas jornadas reduzem o nível de atenção e rebaixam a capacidade 
de resposta, interferindo na qualidade do cuidado em saúde (SILVA, ROTEMBERG E 
FISCHER, 2011).

Os profissionais da saúde compõem um grupo de risco expressivo para a Covid-19 
por estarem expostos diretamente ou indiretamente no enfrentamento da pandemia. Além 
disso, o sistema de saúde não estava preparado para enfrentar um vírus altamente letal e 
tão pouco se conhecia sobre o processo de transmissão e contágio da doença.

O Ministério da Saúde e Anvisa publicaram uma série de orientações referentes a 
medidas de saúde e segurança no trabalho de profissionais da atenção primária a saúde, 
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média e alta complexidade, considerando equipamentos de proteção individual e coletiva, 
medidas administrativas, de engenharia dos serviços de saúde e de organização do 
trabalho (ANVISA, 2020).  

A análise da situação da força de trabalho em saúde no Brasil tem sido feita em 
vários estudos (Machado, 2018), que aponta os principais problemas, tanto o que diz 
respeito à disponibilidade e distribuição das diversas categorias profissionais para atender 
às necessidades de funcionamento adequado dos serviços, nos diversos níveis de 
atenção, quanto os problemas relacionados à gestão do trabalho, isto é, os mecanismos 
de contratação, qualificação e valorização da força de trabalho no setor.

A importância da notificação ativa diante do cenário vivenciado pelos profissionais 
pode subsidiar a tomada de decisão no âmbito da gestão do trabalho, vigilância e proteção 
à saúde desse trabalhador. (BRASIL, 2020).

CONCLUSÃO 
A doença ocasionada pelo vírus é de fácil transmissibilidade está afetando 

diretamente os profissionais que estão na linha de frente desde a atenção primária até 
a média e alta complexidade. Os dados analisados entre o período que compreende os 
meses de março a dezembro de 2020 indicam há um número significativo de notificações 
dos profissionais do município de Borba por COVID-19.

O ano investigado revela que o perfil epidemiológico da COVID-19 nesse grupo 
específico teve um número alto no mês de maio logo quando a Organização Mundial de 
Saúde considerou a doença como pandemia. Se manteve nos dois meses subsequentes, 
com redução dos casos e apresentou em dezembro um aumento quando pesquisas 
apontavam que o estado do Amazonas estava passando por uma segunda onda da doença.

Os estudos demonstram uma predominância do sexo feminino nos serviços de 
saúde em todo o mundo, não sendo diferente no município de Borba, esse fato corresponde 
ao surgimento maior de mulheres afetadas pela COVID-19 em relação aos homens. 

Durante a pesquisa não foi encontrada evidências científicas sobre a característica 
raça/cor seja determinante para o agravamento da doença, mas é citado no sentindo da 
vulnerabilidade social destacando-os com maior risco de exposição ao vírus.

Verificou-se em muitos estudos os mesmos sinais e sintomas referidos pelos 
profissionais notificados pra COVID-19, e que a doença apresenta prevalência entre as 
faixas etárias referidas se agravando quando relacionada a condições preexistentes, como 
doenças cardíacas, hipertensão e diabetes.

Além das características da doença que ficou evidenciada na pesquisa, existe 
uma necessidade de um olhar mais cuidadoso para esse grupo, sobretudo as categorias 
de técnicos de enfermagem e enfermeiros, enquanto estratégia de enfrentamento da 
COVID-19, buscando fortalecer o sistema de saúde e evitar a redução da capacidade de 
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recursos humanos, principalmente nesse momento de pandemia.
O processo de trabalho e as condições inadequadas podem ser agravantes no 

aumento de casos de profissionais doentes, enquanto potenciais risco de exposição. 
Dessa forma, sugere-se garantir equipamentos de proteção individual e instrumentos 

necessários de biossegurança, como máscaras N95, toucas, luvas, aventais, roupas de 
proteção, protetor facial de acordo com os protocolos vigentes. 

Enfatizam-se também os cuidados individuais quanto a redução do controle de 
infecção em todos os níveis de atenção, com destaque para o hábito da lavagem das mãos 
e uso do álcool em gel.

O monitoramento de informações importantes para o município, como análise 
da epidemiologia da COVID-19 através dos dados extraídos do Sistema de Informação 
de Vigilância Epidemiológica (SIVEP- Gripe) contribui para análise e ações efetivas de 
vigilância e controle da doença que tem afetado todo mundo e em especial os profissionais 
de saúde.
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