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APRESENTACAO

Apresentamos a coletanea “Fatores que interferem na qualidade da
pratica de enfermagem: autonomia e processo de cuidar”’. O objetivo principal
€ apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicdes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

Estdo reunidos aqui trabalhos referentes a diversas tematicas que
envolvem e servem de base para a formulacao de politicas publicas, atualizagao
e melhor desenvolvimento da gestédo em saude e enfrentamento dos fatores que
interferem na qualidade da préatica de enfermagem e que séo fundamentais para
a garantia da autonomia e do processo de cuidar com qualidade.

O volume 1 aborda temas como o manejo da dor em recém-nascidos
prematuros; cuidado a pacientes em sepse; amamentacdo; assisténcia as
mulheres gravidas e puérperas; promocéao da saude na infancia e adolescéncia;
violéncia obstétrica; infeccdes de transmisséo sexual; trabalho da enfermagem
na pandemia da Covid-19 e gerenciamento de riscos; prevencdo de infeccbes
hospitalares e o processo de acompanhamento e mediacéo entre supervisionado
€ supervisor.

O volume dois tras estudos que abordam questdes sobre a qualidade
do cuidado em saude; acolhimento em oncologia; atencdo a satude da mulher;
bioética na saude; comunicagcdo em saude; atendimento pré-hospitalar,
de urgéncia e emergéncia e tratamento intensivo; assisténcia a vitimas de
queimadura; assisténcia ao paciente idoso, ao portador de doengas no trato
gastrointestinal, a pessoas com transtorno do espectro autista; saude da
populagéo indigena; gestdo do trabalho em enfermagem, estresse ocupacional
e praticas sobre o descarte de medicamentos ndo utilizados e vencidos.

Os trabalhos cientificos apresentados nesse livro poderao servir de base
para uma melhor qualidade da pratica da enfermagem. Nesse sentido, a Atena
Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma plataforma
consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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CAPIiTULO 16

BIOSSEGURANCA DA ENFERMAGEM EM
TEMPOS DE PANDEMIA

Célia Regina de Jesus Silva
Aline Stefanie Siqueira dos Santos

Marcia Luana Coelho da Silva

RESUMO: Tema: Discorrer sobre a
biossegurangca dos  profissionais de
enfermagem, identificando e orientando o
uso correto de equipamento de protecdo
individual durante a pandemia de covid-19.
Objetivos: Identificar o uso de epi e sua
disponibilidade aos profissionais da linha
de frente. Metodologia: estudo direcionado
a todos os estados do Brasil. Plataformas
utilizadas: scielo (scientific  electronic
library online) e portarias disponiveis sobre
o tema. Resultados: os profissionais de
saude estdo constantemente expostos a
riscos ocupacionais. Falta EPI adequado,
quantidades disponiveis nao sao suficientes.
E preciso treinar e estabelecer protocolos
para uso dos equipamentos de prote¢do
individual, além de disponibilizar redes de
apoio e suporte psicoldgico ao profissional
de saude.

PALAVRAS-CHAVE: Biosseguranca. EPI.
Covid-19.

Data de aceite: 02/01/2023

ABSTRACT: Theme: Discuss the biosafety
of nursing professionals, identification
and guidance for use and the lack of epi
during the covid-19 pandemic. Objectives:
to identify the use of epi and its availability
to frontline professionals. Methodology:
study aimed at all states in Brazil. Platforms
used: scielo (scientific electronic library
online) and ordinances available on the
topic. Results: health professionals are
constantly exposed to occupational risks.
adequate epi is lacking, available quantities
are not enough. It is necessary to train
and establish protocols for the use of epi,
in addition to providing support networks
and psychological support to the health
professional.

KEYWORDS: Biosafety. PPE. Covid-19.

INTRODUCAO

Em 2019 uma nova doenga surgiu
em Wuhan, na China, surpreendendo a
populagdo e mudando a vida de todos os
habitantes. O primeiro caso de COVID-19
no Brasil foi identificado pelo sistema de
vigilancia em salde de S&o Paulo em
26/02/2020, a auséncia de campus com
interesse a salde dos trabalhadores fez
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com que aumentasse o indice de propagacao do virus nas unidades de saude. Segundo
a OMS, o coronavirus € uma doenca comum em varias espécies animais, e raramente
infecta seres humanos. Mas esse cenario mudou quando, em 2019, houve a primeira
transmissdo do novo coronavirus. Apds essa data o virus foi se espalhando de forma
brusca e continua. Os sintomas de covid-19 podem ser variados atingindo as pessoas de
diferentes formas. Podem ser moderados ou graves, o paciente pode sentir: tosse, febre,
coriza, dor de garganta, dificuldade para respirar, perda de olfato (anosmia), alteracéo
do paladar (ageusia), distarbios gastrintestinais (nduseas/vémitos/diarreia), cansaco
(astenia), diminuicdo do apetite (hiporexia) e dispnéia (BRASIL, 2021). O virus da covid
19 é transmitido de uma pessoa infectada para outra através da dispersdo de goticulas
respiratérias. Por meio da fala, tosse ou espirro, essas goticulas também podem ser
transmitidas e espalhar-se pelo ambiente e depositar-se em objetos e superficies. Sendo
assim, se a pessoa tocar superficies contaminadas e tocar as méaos na boca, olhos ou
nariz pode se contaminar. Além disso, pode ser transmitido através de curtas distancias
(cerca de 1m) de pessoa para pessoa (BRASIL, 2020). Na China, pais inicio dos casos de
coronavirus, foram adotadas vérias estratégias para redugéo da transmissao de coronavirus.
Sao medidas rigorosas como uso de mascaras, distanciamento social, fechamento de
estabelecimentos nédo essenciais, bloqueio de cidades, geraram resultados significativos
na redugéo da transmissdo do coronavirus. (GARCIA, 2020). Levantamentos realizados
por profissionais em investigacao cientifica, e pesquisas conduzidas pelo hospital publico
da cidade do Rio de Janeiro identificou elevada a taxa de infec¢é@o pelo novo corona virus
entre profissionais de saude 25%, muito acima daqueles verificados em outros paises.
Isso mostra a evidéncia de melhoria por meio de planos de agéo para enfrentamento e
situagdes criticas e negligenciadas dando impacto direto ao profissional de saude levando
esses profissionais a morte. O uso de EPI é o ponto de protegéo no trabalho que ndo pode
de maneira alguma ser flexibilizado ou improvisado. Desde o inicio dos casos de covid 19
0 ministério da salde orienta a populagéo sobre a prevengédo do coronavirus. As medidas
para reforcar a prevencao sdo: lavar as maos com agua e sabao, uso de alcool em gel 70%,
mascara em ambientes publicos como em transporte publico, supermercados, farmacias
e etc. Manter o distanciamento social de 1 metro. Ao tossir ou espirrar cobrir nariz e boca.
Evitar contato fisico como beijos, abracos e aperto de méos. Higienizar objetos de uso
pessoal ou compartilhado, evitar locais publicos e aglomeragéo social (BRASIL, 2020).

Os profissionais de salde tém sido os integrantes da linha de frente ao combate
decorvid-19, estando expostos a riscos, que séo classificados como: riscos fisicos, riscos
quimicos, biolégicos, ergondmico e de acidentes (Sousa, Queiroz, Oliveira, Moura, Batista
& Andrade, 2016). Foram notificados 144. 420 casos de sindrome gripal suspeitos de covid
19 em marco de 2021. Houveram 39.510 casos confirmados de covid-19, os profissionais
s@o principalmente técnicos e auxiliares de enfermagem, seguidos por enfermeiros,
médicos, agentes comunitarios de saude e farmacéuticos (BRASIL, 2020)
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Os profissionais de saude biologicamente falando sdo os que se colocam em
risco iminente de contaminacgéo por estar em linha de frente, ainda estao susceptiveis ao
estresse associado a prestacéo de assisténcia direta aos casos de pacientes suspeitos ou
confirmados. O uso de EPI tem como consideragéo estratégia de preveng¢édo, mas que nao
deve ser alternativa Unica. A OMS (Scielo Preprint) orienta sobre a adogéo de precaugbes
e uso de EPlI em ambientes de trabalho e assisténcia ao paciente. Os EPI’S utilizados
sdo mascara cirargica descartavel, capote/avental, luvas de procedimento, protecéo ocular
(6culos ou méascara facial). Algumas orientagdes gerais de precaucao sao: transmisséo por
goticulas, atingir até 1 metro de distancia, quarto obrigatorio privativo ou comum, manter
a porta fechada, mascara de uso obrigatorio e para todas as pessoas que entrarem no
quarto. Transmissao por aerossois, quarto com porta fechada, mascara n95 ou pff2. Os
profissionais que atuam no combate a covid 19 veem enfrentando diversos problemas no
ambiente de trabalho. E recorrente o medo de ser contaminado, de contaminar pacientes,
ou a propria familia. O que é notavel ultimamente é a escassez de equipamentos de
protecdo individual. Profissionais relatam a falta de EPI, o que implica na biosseguranca
e na qualidade de atendimento. As medidas de prevengao s&o: lavar as maos com agua
e sabao, uso de alcool em gel 70%, uso continuo de mascaras em ambientes publicos,
como em transporte publico, supermercados, farmacias etc. Manter o distanciamento social
de 1m, ao tossir ou espirrar cobrir 0 nariz e boca. Evitar contatos como abraco, beijos e
apertos de maos. Higienizar objetos de uso pessoal e compartilhado e evitar locais publicos
e aglomeracao social (BRASIL, 2020). Mesmo com tantas informagdes sobre a transmisséo
de covid-19, a populagéo néo tem cumprindo tais medidas. Ha o senso comum que apenas
parte da populagdo tem cumprido o isolamento social a populagcéo de menor renda continua
necessitando sair e locomover até o trabalho, enquanto a populagéo de maior renda segue
trabalhando de forma remota. Nesse cenario as medidas de biosseguranca sdo de suma
importancia para a prevengao da exposi¢cao biolégica. Biossegurancga é definida como um
conjunto de agdes e medidas voltadas para a prevengao, minimizacao e reducéo de riscos
as atividades que podem comprometer a saude humana, animal e 0 meio ambiente.

METODOLOGIA

O trabalho trata-se de pesquisa Bibliografica pautada na leitura de artigos e
materiais disponibilizados pelo Ministério da Saude e Organizacao Mundial da Saude, por
apresentarem atualizagdes e conteudos direcionados a COVID-19 para sua realizagéo.
Usamos como palavra chave o tema BIOSSEGURANCA DA ENFERMAGEM EM
TEMPOS DE PANDEMIA DA COVID-19, onde foram selecionados oito artigos de forma
minuciosa para a base do trabalho, plataforma scielo (scientific electronic library online),
(foram ultilizados os cadernos da ANVISA atualizagdo 25 de fevereiro de 2021), (Nucleo
do conhecimento e fiocruz.br/sites/covid19s). Foram incluidas na busca as literaturas
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publicadas no ano de 2020, por ser a data em que foi declarada a pandemia do novo corona
virus pela Organizagdo Mundial de Saude (OMS 2020). Visamos elaborar andlise acerca
do conhecimento construido e divulgado nos diversos veiculos para publicacdes, a andlise
dos dados buscou determinar quais os procedimentos operacionais foram utilizados para
a paramentacdo e desparamentacdo do profissional que presta assisténcia as pessoas
com suspeita e/ou confirmag¢do de COVID -19. A fim de evitarmos a contaminagéo pelo
novo corona virus, o conhecimento do manuseio adequado desses equipamentos, torna
se consideravel a medida que o uso inadequado pode colocar em risco a saude dos
profissionais que estdo na linha de frente do COVID-19.

OBJETIVOS

Objetivo Geral

Identificar a dificuldade das instituicbes de saude e a falta de treinamentos
incansaveis sobre o0 uso de paramentagdo e desparamentagéo dos EPI ‘S.
Objetivos Especificos

Descrever aspectos relacionados a etiologia, mecanismos de transmisséo e medidas
de prevencao da COVID-19 conceitos e objetivos da paramentagéo e desparamentagéo.

RESULTADOS ESPERADOS

A pesquisa pretendeu demonstrar que as medidas de segurancga utilizadas no
Brasil diante da pandemia do corona virus se ndo forem cumpridas com rigor, € se nao
forem disponibilizados os equipamentos de protecdo individuais, podem comprometer
gravemente a vida dos profissionais de salde e principalmente da enfermagem. Outro ponto
de pretenséo do estudo foi contribuir na constru¢@o de dados cientificos com informagées
que pudessem modificar de forma positiva as medidas de segurangas priorizadas na
assisténcia em enfermagem, dando subsidio adequado que garanta a integridade total de
todos os trabalhadores.

A IMPORTANCIA DA PARAMENTAGAO E DESPARAMENTACAO DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE

O novo coronavirus veio trazer a tona a importancia dos EPl em casos de
Transmissao por goticulas recomendadas no enfrentamento desta pandemia. As unidades
de saude tém como dever e obrigagéo treinar seus colaboradores da area da saude sobre o
uso adequado dos EPIs a paramentacéo e desparamentacdo adequada do profissional, faz
toda a diferenga na diminuicao do risco de contaminacao entre os profissionais da area da

saude. Assim como em outras doengas de transmissao respiratéria, a transmissao de covid
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19 ocorre por meio de goticulas respiratérias e contato direto por meio das méaos, objetos
e superficies contaminadas. As medidas de precaug¢do devem ser adotadas por todos os
profissionais de saude a fim de reduzir os riscos de transmissao de microrganismos. Devem
ser adotadas entdo precau¢des como a precaug¢ao por contato, precaug¢do por goticulas
e precaucao por aerossois, em casos suspeitos deve ser associada as trés precaucbes
citadas. Precaucado padrdo, deve ser seguida para todos os pacientes independente se
ha risco de infeccdo, consiste em higienizagdo das méos (com agua e sabdo ou alcool
a 70% se ndo houver sujidades visiveis), luvas (cal¢ar antes do contato com o paciente
e retirar apdés o contato, higienizando as méos em seguida), mascara, 6culos, avental
e caixa perfuro- cortante. Precaugé@o por goticulas: higienizacdo das maos, mascara
cirtrgica (profissional), mascara cirurgica (paciente durante o transporte) e quarto privativo.
Precaucdo para aerossoéis: higienizacdo das maos, mascara pff2/n95 (profissional),
mascara cirdrgica (paciente durante o transporte) e quarto privativo. As recomendagdes
de uso de epi para profissionais que atuam em servicos de saude para procedimentos em
geral sdo: avental, méscara cirurgica, 6culos ou protetor facial e luvas. Em procedimentos
geradores de aerossois durante toda a assisténcia em area critica utiliza-se: mascara n95/
PFF2, 6culos ou protetor facial, luvas, gorro e avental/capote de TNT impermeavel longo
(gramatura minima de 50g/m2) ou vestimenta impermeéavel de corpo inteiro, tipo macacao
com protecao de cabeca e costura selada, descartavel e processavel (COFEN, 2020).

E fundamental que os profissionais da linha de frente recebam orientacdo e
capacitacdo adequada para o uso de equipamentos de protecao individual assim como para
a desparamentacao. Historicamente o momento de desparamentagédo dos equipamentos
de protecéo individual coloca em risco o profissional mal orientado e aumenta as chances
de contaminacgéo. Portanto € imprescindivel que os profissionais de saude tenham acesso a
treinamentos adequados para a minimizagao dos riscos de contaminacéo. Foi preconizado
0 uso da n95 por um periodo estipulado por cada instituicdo, um periodo até 30 dias desde
que seja Unica e exclusiva de uma s6 pessoa que ndo esteja amassada e nem danificada
devendo ser armazenada em envelope de papel ou plastico com furos e o elastico para
fora do local de armazenamento, tudo isso foi permitido devido a possibilidade de escassez
desses EPI. Os profissionais de saude biologicamente falando s&o os que se colocam em
risco iminente de contaminagéo por estar em linha de frente, ainda estéo susceptiveis ao
estresse associado a prestagdo de assisténcia direta aos casos de pacientes suspeitos
ou confirmados. O uso de EPI tem como consideragéo estratégia de prevencado, mas que
nao deve ser alternativa unica. Todo EPI deve ter o certificado de aprovagéo expedido pelo
6rgao nacional competente. Ressalto que a eficacia do uso de EPI depende do manuseio,
e da paramentagédo e desparamentagcdo. Os impactos negativos da pandemia levaram
profissionais da salude a um alto nivel de estresse, além da desvalorizagéo do trabalho
e dos trabalhadores da area da saude. Hoje nesse cenario vivido pelos profissionais de
saude cresce exponencialmente o ritmo de trabalho na linha de frente. Esses trabalhadores
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estdo desgastados por jornadas exaustivas de trabalho, a dificuldade dos trabalhadores
da linha de frente e de contato direto com covid19, ao acesso dos testes e diagndsticos
apresentaram cenarios preocupantes. Levantamentos realizados por profissionais em
investigacédo cientifica, e pesquisas conduzidas pelo hospital publico da cidade do Rio de
Janeiro identificaram elevada a taxa de infecgao pelo novo corona virus entre profissionais
de saude 25%, muito acima daqueles verificados em outros paises. Isso mostra a evidéncia
de melhoria por meio de planos de acdo para enfrentamento de situagdes criticas e
negligenciadas tendo impacto direto ao profissional de saude levando esses profissionais
a morte. O uso de EPI é o ponto de protecao no trabalho que nédo pode de maneira alguma
ser flexibilizado ou improvisado. Portanto é imprescindivel que os profissionais de salde
tenham acesso a treinamentos adequados para a minimiza¢do dos riscos de contaminagcéo
(COFEN, 2020).

ORIENTACAO PARA COLOCACAO DE EPI

Muitos profissionais de saude desconhecem a sequéncia correta a ser seguido,
0 que acaba acarretando em riscos que poderiam ser facilimente evitados se houvesse
conhecimento da pratica utilizada. E importante que retire adornos pessoais e/ou objetos
clinico.

Higienizar as maos com agua e sabdo (seguindo toda a técnica de higienizacao
das maos). Utilizar avental de manga longa, ao vestir-se comecar pelas mangas, cobrir
o tronco, na altura da nuca estendendo até os joelhos e ajusta-lo na cintura através de

amarras (ndo o amarrar pela frente).

MASCARA CIRURGICA

Nao utilize mascaras de tecido, ndo séo indicadas para uso profissional. Quando
observar que esta imida substitui-la imediatamente. Observe se a méascara esta danificada
ou com avarias.

Ao ajustar a mascara no rosto use o clip nasal como referéncia para identificar se
a mascara esta do lado correto e para adaptagéo do formato do nariz, tendo em vista que
assim ira diminuir espacos para que esteja adequadamente ajustada.

Acomode a méascara no rosto prendendo as algas precisamente atras da cabeca,

fazendo com que fiquem em localiza¢do paralela, néo as cruzar.

MASCARA N95 OU PFF2

Essa méscara é definida para uso em procedimentos que geram aerossois. Quanto
as recomendacdes para o uso, o fabricante determina. O armazenamento e manipulagéo
da mascara sao de uso individual e ndo deve ser compartilhado.

Modo de uso: prenda o respirador com o clip nasal junto a ponta dos dedos, deixando

Fatores que interferem na qualidade da pratica de enfermagem: Autonomia e Capitulo 16
processo de cuidar

174



assim as alcas suspensas, fixar o respirador abaixo do queixo. Situar uma alga na regiao
da nuca e a outra na regido da cabeca, adaptar o clip nasal na regido do nariz para que a
mascara fique segura no rosto.

Realizar teste de pressdo negativa e positiva, verificando assim a vedacdo. O
processo de verificagdo da vedacéo positiva: respire de forma intensa, se for observada
presséo positiva no interior da mascara indica que ndo ha vazamento, caso haja vazamento
acomode a posi¢cao da mascara e/ou as alcas.

Repita o teste de vedacao, até assegurar que a mascara esta vedada corretamente.

OCULOS PROTEGAO OU PROTETOR FACIAL

Coloque a regiéo transparente (viseira) do protetor facial na testa e passe o elastico
pela parte superior da cabecga. A colocag@o dos 6culos na regido dos olhos é de forma
usual, buscando ajusta-lo bem para que venha a cair.

Todo equipamento € de uso individual e intransferivel, sendo assim o profissional &
responsavel por higienizar de forma correta ap6s o uso, visto que o equipamento néao seja
descartavel. A desinfeccao e limpeza desses equipamentos sdo realizadas conforme as
instrucdes do fabricante.

TOUCA OU GORRO

Acomode a touca na cabeca iniciando pela testa, na direcao da nuca. Acomodar
na cabeca e cobrir 0s cabelos e orelhas, de modo confortavel para evitar tocar a regiao
para ajustar. E de suma importancia que substitua imediatamente o gorro ou a touca caso

observado sinais de umidade ou desgaste.

LUVAS

Calce as luvas esticando-as para que cubra o punho do avental de isolamento,
substitua as luvas caso apresente rasgos, furos e sempre que necessario: como ao entrar
em contato com outro paciente e danificacéo, também substituir as luvas caso o contato
com o paciente mude o sitio de contaminado para limpo.

Em momento algum toque desnecessariamente material ou objetos (macanetas,
equipamento clinico, portas) enquanto estiver com as luvas calgadas, nao reutilizar ou lavar
o par de luvas utilizado anteriormente.

A higiene das maos é fundamental, e o uso de luvas néo substitui essa pratica lave
as maos apos a retirada das luvas, ao usar luvas é recomendado que usasse no tamanho
adequado, retire todos os adornos para facilitar o processo de vesti-las, imprescindivel o
descarte das luvas se estiverem furadas ou danificadas, refazer a higienizagdo das méaos
para calgar outra.
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RETIRADA DE EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI)

LUVAS

Retire as luvas puxando a primeira pelo lado externo do punho com os dedos da
mé&o oposta, segure a luva removida com a outra mao enluvada, toque a parte interna do
punho da méao enluvada com o dedo indicador oposto (sem luvas) e retire a outra luva.

Realizar a higiene das maos apos a retirada das luvas, jamais sair do quarto, ou
area de isolamento com as luvas, quando estiver com luvas ndo toque em superficies e
materiais como telefones, macganetas, portas etc.

N&o lavar ou reutilizar luvas, o uso de luvas nédo substitui a higiene das méaos, e o uso
de duas luvas nao garante maior seguranga, ndo se recomenda essa pratica, indispensavel

0 uso dos cinco momentos da lavagem das méaos.

AVENTAL OU CAPOTE

Capote ou avental sujo deve ser removido e descartado como residuo infectante
apoés ser utilizado antes de sair do quarto do paciente ou da area de isolamento, ao
remové-lo, realizar higiene das maos para evitar a transmissdo do virus para outros

profissionais, ou pacientes.

OCULOS OU PROTETOR FACIAL

Protetores faciais que cubram a frente e os lados do rosto devem ser utilizados quando
houver risco de exposicao do profissional a secregdes e goticulas. Esse equipamento é
de uso individual, ao retirar lavar com agua e sabdo mergulhar no hipoclorito ou produto
compativel com o material recomendado pela CCIH.

GORRO

A protecdo dos cabelos e cabeca dos profissionais em isolamentos que podem gerar
aerossois deve ser descartavel, e removido apdés o uso, o descarte deve ser realizado
como residuo infectante, para retirar o gorro, puxe pela parte superior central, sem tocar

nos cabelos.

MASCARA N95/PFF2
Realize a mascara usando a técnica ndo toque na frente da mascara, que pode
estar contaminada, remova sempre pelas tiras laterais, apds retirar realize a higiene das

maos, essa mascara deve ser substituida se estiver suja, umida ou danificada.
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MASCARA CIRURGICA

Remova a mascara na técnica, nao toque com as maos na frente da mascara, que
pode estar contaminada, sua remogado deve sempre ser pelas tiras laterais, despreze em
lixo infectante.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Espera-se que os estudos obtidos nesta pesquisa, possam contribuir para a
ampliacdo do entendimento das unidades de salde publica e privada de suas politicas
de treinamento em educacdo continuada. Neste caso, em especifico, focou-se na
paramentacdo e desparamentacdo e a importancia dos treinamentos nas unidades
de saude reforgcando a importancia da lavagem das maos e o uso correto dos EPIS na
paramentacéo e desparamentacdo. Todos estes fatores comprometem a qualidade da
assisténcia e aumentaram significativamente os indices de contaminacdes e Obitos entre
os profissionais da saude e em especial da enfermagem. Os que se encontram atuando
na linha de frente no combate da corona virus necessitam de protecdo segura para que
possam exercer o ato de cuidar, com respeito a ele mesmo, a sua familia e em especial ao
paciente.

Desde margco de 2020 estamos no enfrentamento do COVID 19, no surgimento
da doenca ndo se sabia de nada, apenas que era extremamente agressiva e mortal.
Profissionais despreparados e assustados se contaminaram e muitos foram a o6bito. A
finalizacao do estudo e as reflexdes realizadas durante o processo levaram a ponderar que
os problemas levantados e que deram origem a pesquisa ndo eram imaginosos e que ndo
se estudou um corpo estranho. O trabalho esta fundamentado em pesquisas de artigos na
vivéncia e conhecimentos muito proximos de como as agdes sdo desenvolvidas na area da
saude, a construgdo das acgOes a partir da realidade seus limites e potencialidades. Essa
metodologia, difundida por gestores da educag¢do continuada serviu como instrumento
norteador apenas no inicio do processo da pandemia, contudo, no decorrer das acoes,
a problematizacédo ndo recebeu a énfase necessaria. A falta do treinamento na conducéo
metodolodgica das agdes do uso adequado de EPIS foi um fator que provocou a contaminacao
de muitos profissionais da area da saude no Brasil.

As acbes de Educacdo Permanente em Saude devem ser desenvolvidas por
gestores envolvidos e comprometidos com a salude dos colaboradores. A meta do
treinamento de uso adequado de EPIS requer o engajamento dos trabalhadores da
salde em agbes de combate do Covid 19 e/ou de outras doencgas infecto contagiosas.
A contribuicdo da Educagéo Permanente em Saude leva a pensar em uma formacgéo que
considere o contexto cultural, educativo, social, econémico e politico. Que se considere
também o conceito ampliado de saude, transcendendo a dimenséo setorial de servicos e o

carater multiprofissional e interdisciplinar desses profissionais que estdo em linha de frente
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do combate ao Covid 19, enfim, uma formacao que considere a satde um direito universal.
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