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Refletindo sobre o periodo pandémico

Reflecting on the pandemic period

Reflexionando sobre el periodo de la pandemia

Resumo

Objetivou-se refletir sobre o processo de trabalho da enfermagem, o cuidado na linha de frente da COVID-
19, em que se discute a epidemiologia, a¢des executadas no controle da doenga e a insatisfagdo dos
profissionais. Esse estudo parte de uma reflexdo e busca embasamento através de publicagdes e
documentos oficiais institucionais sobre os acontecimentos, duvidas, tristeza, sentimento de culpa,
minimizagdo da doenga, sentimento de abandono e descaso sofridos pela enfermagem, os protagonistas
dessa pesquisa. Os impactos sociais da COVID-19 no Brasil, e no mundo, foram desastrosos. Surtos
aconteceram em varios paises, cada um com sua intensidade em diferentes espagos, contextos e linguagens.
Foram também constituidos como grupo de risco, pessoas com mais de 60 anos. Mas, infelizmente, ainda
ndo acabou. O virus continua a circular e existem pessoas internadas. Ontem, durante a pandemia, a
enfermagem foi glorificada, exaltada, palmas e cumprimentos. Hoje, pds-pandemia, um grande sacrificio
para sobreviver e sustentar a familia. Piso salarial se arrastando. E a enfermagem ainda com esperanga de
receber um salario digno, se vé obrigada a concordar.

Descritores: Enfermagem; Pandemias; Infecgdes por Coronavirus; COVID-19; Vacinas.

Abstract

The aim was to reflect on the nursing work process, care on the front line of COVID-19, in which
epidemiology, actions taken to control the disease, and professional dissatisfaction are discussed. This study
starts from a reflection and seeks support through publications and official institutional documents about
the events, doubts, sadness, feelings of guilt, depreciation of the disease, feelings of abandonment and
neglect suffered by nurses, the protagonists of this research. The social impacts of COVID-19 in Brazil, and
around the world, were disastrous. Outbreaks occurred in several countries, each with its intensity in
different spaces, contexts, and languages. People over 60 years of age were also considered a risk group.
But unfortunately, it's not over yet. The virus continues to circulate and there are people hospitalized.
Yesterday, during the pandemic, nursing was glorified, exalted, applause and congratulations. Today, post-
pandemic, a great sacrifice to survive and support the family. Salary floor dragging. And nursing
professionals, still hoping to receive a decent salary, are forced to agree.

Descriptors: Nursing; Pandemic; Coronavirus Infections; COVID-19; Vaccines.

Resumén

El objetivo fue reflexionar sobre el proceso de trabajo de enfermeria, atencién en la primera linea de la
COVID-19, en el que se discute la epidemiologia, las acciones tomadas para el control de la enfermedad y la
insatisfaccion profesional. Este estudio parte de una reflexion y busca sustentarse a través de publicaciones
y documentos institucionales oficiales sobre los acontecimientos, dudas, tristezas, sentimientos de culpa,
minimizacion de la enfermedad, sentimientos de abandono y negligencia que sufre la enfermeria,
protagonista de esta investigacion. Los impactos sociales de la COVID-19 en Brasil y en todo el mundo fueron
desastrosos. Los brotes se produjeron en varios paises, cada uno con su intensidad en diferentes espacios,
contextos y lenguajes. También se considerd grupo de riesgo a las personas mayores de 60 afios. Pero
lamentablemente esto aun no ha terminado. El virus sigue circulando y hay personas hospitalizadas. Ayer,
durante la pandemia, la enfermeria fue glorificada, exaltada, aplausos y felicitaciones. Hoy, pospandemia,
un gran sacrificio para sobrevivir y sostener a la familia. El piso salarial se arrastra. Y los profesionales de
enfermeria, que todavia esperan recibir un salario decente, se ven obligados a aceptar.

Descriptores: Enfermeria; Pandemias; Infecciones por coronavirus; COVID-19; Vacunas.
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Introdugao

Quando consideramos o poder de infecgdao pelo
Coronavirus 19, fica muito claro como a doenga COVID-19
desloca-se rapidamente, e podemos constatar a necessidade
do trabalho da enfermagem, o que a torna imprescindivel
para os cuidados com o paciente.

Enfatiza-se a dedicagdo, o empenho, os esforgos e a
competéncia da enfermagem nos cuidados intensivos com
as pessoas infectados pelo SARS-CoV-2. E precipuo que a
populacdo e o Estado entendam que ndo existe servico de
salude sem a enfermagem, e muitos perderam a vida para
fornecer esse cuidado.

Sendo assim, acreditamos que as unidades de saude
e seus gestores tém a obrigagdo e a seriedade de uma
preparagdo antevendo uma prote¢do maior, tanto para as
equipes que trabalharam ou que trabalhardo ainda na linha
de frente, seja para a COVID-19 ou qualquer outra epidemia.
E quanto aos pacientes, é de praxe seguir o principio da
precaucdo, em que ndo devemos esperar para certificar-se
do fato, e sim, buscar solu¢des imediatas para a protecdo da
salde da comunidade profissionais de saude, pacientes e
funcionarios.

Nesse sentido a equipe de enfermagem necessita
de protecgdo e apoio, ja que adentram no quarto do paciente
diuturnamente, para dar inicio a um tratamento primoroso,
mesmo encontrando obstaculos, seja por material ou o
proprio processo de trabalho, o que é angustiante para o
exercicio da pratica.

Objetivou-se refletir sobre o processo de trabalho
da enfermagem, o cuidado na linha de frente da COVID-19,
em que se discute a epidemiologia, agGes executadas no
controle da doenca e a insatisfagdo dos profissionais.

Metodologia

Esse estudo parte de uma reflexdo e busca
embasamento através de publicagdes e documentos oficiais
institucionais sobre os acontecimentos, duvidas, tristeza,
sentimento de culpa, minimiza¢do da doenga, sentimento de
abandono e descaso sofridos pela enfermagem, os
protagonistas dessa pesquisa. Foram usadas as seguintes
palavras-chave para reunido dos documentos e pesquisas:
“Periodo Pandémico”, “Assisténcia de Enfermagem”, “Casos
de COVID-19” e “Vacinas da COVID-19”. A busca foi realizada
entre setembro e outubro de 2022.

Resultados e Discussdo

No Brasil, até a presente data, 20 de outubro de
2022, existem 34.746.462 de casos confirmados e 687.144
de o6bitos, e no mundo, de acordo com a Organizagdo
Mundial de Sadde (OMS), o numero real de mortes por
COVID-19 pode ter chegado a 15 milhdes?.

De acordo com a diretora da Organizagdo Pan-
Americana da Saude (OPAS), Carissa F. Etienne, “em todas as
Américas, os profissionais de enfermagem enfrentaram
bravamente o peso da pandemia e muitos lutaram contra o
esgotamento e as condi¢Ges de saude mental, com alguns
saindo da area e outros deixando a forga de trabalho”?.

Um dos maiores problemas hoje na enfermagem,
somados aos desafios diarios, encontra-se na desvalorizagdo
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do profissional, salario defasado e educagdo permanente
insatisfatoria. A fadiga emocional permanece e a
insatisfacdo, sem esquecer o dimensionamento que
continua sendo precdrio.

Reportando a pesquisadores®, em estudo que
destacam a importancia de uma reflexdo acerca da
condicdo de saude mental dos profissionais da equipe de
enfermagem e do desenvolvimento de estratégias
capazes de identificar seus sentimentos, por menores que
paregam ser, valorizando seus esforcos, a fim de amenizar o
impacto dessas sensa¢Oes desagraddveis e que tanto
interferem no processo de cuidado.

Epidemiologia na época

O coronavirus é um dos principais patégenos que
tem como alvo principal o sistema respiratério humano. Em
surtos anteriores, coronavirus (CoVs) causaram sindrome
respiratdria aguda grave (SARS) -CoV e sindrome respiratoria
do Oriente Médio (MERS) — CoV, que sdo caracterizados
como agentes de origem zoondtica, representam uma
grande ameaca a satde publica®.

O virus que causa a COVID-19 é transmitido
principalmente através de goticulas geradas quando uma
pessoa infectada tosse, espirra ou fala, e essas goticulas sao
muito pesadas para ficar no ar, caindo rapidamente em pisos
ou superficies. E possivel se infectar inalando o virus se o
mesmo encontra-se a menos de 1 metro de uma pessoa que
esta infectada, ou tocando em uma superficie contaminada
levando as mados aos olhos, nariz ou boca sem antes
higieniza-las>.

Conforme o Governo do Reino Unido, em 31 de
dezembro de 2019, a Organiza¢do Mundial da Saude (OMS)
foi informada de um conjunto de casos de pneumonia de
causa desconhecida detectados na cidade de Wuhan,
provincia de Hubei, China, e em 31 de janeiro de 2020, essa
epidemia se espalhou para 19 paises tornando-se uma
pandemia®.

Ndo obstante, em 12 de janeiro de 2020, foi
anunciado que um novo coronavirus havia sido identificado
em amostras obtidas de casos, e que a andlise inicial das
sequéncias genéticas do virus sugeria que essa era a causa
do surto. Esse virus é conhecido como SARS-CoV-2 e a
doenca associada como COVID-19°.

Em 24 de abril de 2020, mais de 2,66 milhdes de
casos foram diagnosticados globalmente, com mais de
190.000 mortes. No més de abril, mais precisamente no dia
24, foram relatados mais de 1,1 milhdo de casos (Centro
Europeu de Prevencdo e Controle de Doengas), sendo
atualizada diariamente a situacdo em todo o mundo®.

De acordo com a midia publicada, a Itdlia foi o pais
mais afetado do mundo na pandemia de COVID-19,
conhecido como epicentro da pandemia. Para cada milhdo
de italianos, existiam 521 casos confirmados de coronavirus
e, conforme o sistema de saude na Itdlia, em 26 de abril de
2020, existia 106.103 casos positivos, 26.644 ébitos e 64.928
casos recuperados’.

Vale lembrar que, o Centers for Disease Control and
Prevention (CDC) dos Estados Unidos afirma que, ndo sabe o
numero exato de casos, hospitalizagdes e mortes por COVID-

Glob Acad Nurs. 2023;4(Sup.1):e359


https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200359

19 por varios motivos. A COVID-19 pode causar quadros
leves, os sintomas podem ndo aparecer imediatamente, ha
atrasos nos relatédrios e testes, nem todos que sao infectados
sdo testados ou procuram atendimento médico e pode
haver diferengas na maneira como estados e territérios
confirmam numeros em suas jurisdi¢Ges. Atualmente, o pais
conta com um total de casos em torno de 928.619 e ébitos
em torno de 52.459 até o momento dessa pesquisa®.
Partindo dessa ideia, e com base nos dados de
Wuhan, na China, cerca de 80% das mortes ocorrem em
pessoas com 60 anos ou mais, enquanto menos de um em
mil ocorreu em criangas e adultos com menos de vinte
anos. Portanto, uma distribuicdo etdria extremamente
severa e, falando em idosos, existem trés teorias principais,
de acordo com a Prefeitura do Municipio do Rio de Janeiro:

“A primeira é que um dos receptores envolvidos nesse virus
também estd associado a doengas cardiovasculares e pode estar
exacerbando essas doengas; uma segunda teoria é que os
adultos mais velhos sdo apenas mais frdgeis e justamente a
populagdo mais afetada; uma terceira teoria é que poderia ser
algum tipo de preparagdo imunoldgica, onde pessoas de certa
idade possam ter sido expostas a uma versdo do coronavirus no
inicio de suas vidas, que de alguma forma provocou uma reagéo
mais severa ao virus atual”.

Agles que foram realizadas para o controle da pandemia
no Brasil

A Fundagdo Oswaldo Cruz considera que ndo
adianta pedir urgéncia no desenvolvimento de vacinas se as
condigGes para isto nao tiverem sido criadas a tempo. Além
disso, a desconfianga quanto a seguranga das vacinas,
incentivada por governantes, gera limitagdes que deverdo
ser enfrentadas no controle e mitigacdo dos danos da
epidemia®®.

O Ministério da Saude tem apoiado instituicOes e
monitorado diariamente pesquisas que objetivam identificar
um tratamento efetivo para a COVID-19. Dentre elas, em
especial um consdrcio de estudos que utilizard o plasma
sanguineo convalescente de pacientes recuperados da
doenca. O procedimento consiste na transfusdo do plasma
(a parte liquida do sangue) de um paciente curado para uma
pessoa infectada. Nessa terapia, espera-se que os anticorpos
presentes no plasma fornecam imunidade as pessoas com a
doenca®.

Ainda enfatiza-se que esses estudos buscam a
diminuicdo dos sintomas da infecgdo e da carga viral no
organismo, resultando em uma menor utilizagao de leitos de
Unidades de Terapia Intensiva. Ainda ndo ha tratamento
comprovado que cure o paciente com a COVID-19. Os
cuidados ofertados atualmente sdo de suporte e tratamento
de sinais e sintomas, como febre, tosse e dores no corpo.
Ndo existe uma medicagdo especifica para o virus. O
tratamento é feito com base nos sintomas individuais de
cada paciente?®.

E necessario evidenciar que, em 3 de fevereiro de
2020, o Ministério da Saude declarou Emergéncia de Saude
Publica de Importancia Nacional (ESPIN) em decorréncia da
infeccdo humana pelo novo Coronavirus (COVID-19), por
meio da Portaria MS n.° 188, e conforme Decreto n.° 7.616,
de 17 de novembro de 2011. A Portaria MS n.° 188 também
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estabeleceu o Centro de Operacbes de Emergéncias em
Saude Publica (COE-COVID-19) como mecanismo nacional da
gestdo coordenada da resposta a emergéncia no ambito
nacional, ficando sob responsabilidade da Secretaria de
Vigilancia em Saude (SVS/MS) a gestdo do COE-COVID-
1911,12'

Medidas que foram adotadas através do Ministério da
Saude em atengao a vigilancia

e Monitorar eventos e rumores na imprensa, redes
sociais e junto aos servicos de saude;

e  Revisar as definices de vigilancia
sistematicamente diante de novas evidéncias ou
recomendacgdes da OMS;

e Fortalecer os servigos de saude para a detecgdo,
notificacdo, investigacdo e monitoramento de
provaveis casos suspeitos para infeccdo humana
pelo novo coronavirus (COVID-19);

e Articular com a rede de servigos publicos e privados
de atenc¢do a saude o aprimoramento e a detecgao
de possiveis casos suspeitos nos servicos de saude;

e Emitir alertas para as Secretarias Estaduais de
Saude sobre a situagao epidemioldgica global, com
orientagGes para a preparagao de resposta, com
medidas de prevencdo e controle para a infeccdo
humana pelo novo coronavirus (COVID-19);

e Monitorar o comportamento dos casos de
Sindrome Gripal (SG) e Sindrome Respiratéria
Aguda Grave (SRAG), nos sistemas de informacdo
da rede, para permitir avaliagdo de risco e apoiar a
tomada de decisdo;

e  Elaborar e divulgar materiais de educagdo em saude
para o trabalhador da saude'?.

Em relagdo a assisténcia prestada

e Promover a organizagdo da rede de atengdo para
atendimento aos casos de SG e SRAG;

e Mobilizar/estimular os responsaveis pelos servicos
de saude, que fazem parte da rede de atencdo, a
elaborarem e ou adotarem protocolos, normas e
rotinas para o acolhimento, atendimento, medidas
de prevencgao e controle, entre outros;

e Normatizar a regula¢do e manejo clinico para casos
suspeitos para infeccdo humana pelo novo
coronavirus (COVID-19);

e Apoiar e orientar sobre medidas de prevencdo e
controle para o novo coronavirus (COVID-19);

e  Estimular a organizagdo da rede de manejo clinico e
formular capacitagcbes de trabalhadores sobre o
fluxo de pacientes suspeitos de infeccdo humana
pelo novo coronavirus (COVID-19);

e  Orientar o monitoramento de casos de SG e SRAG
nos servicos de saude;

e Mobilizar os servigcos hospitalares de referéncia
para a preparacdo/atualizacdo dos planos de
contingéncia;
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Garantir acolhimento, reconhecimento precoce e
controle de casos suspeitos para a infec¢do humana
pelo novo coronavirus (COVID-19);

Fortalecer junto aos estados e municipios a
importancia de implementar precaugdes para
goticulas/aerossdis em situagBes especiais no
enfrentamento de casos suspeitos de infecgdo
humana pelo novo coronavirus (COVID-19);
Realizar levantamento nas unidades federadas (UF)
para identificar a capacidade de atendimento
especializado para casos suspeitos de infeccdo
humana pelo novo coronavirus (COVID-19);
Realizar levantamento dos insumos e
equipamentos médico-hospitalares para
atendimento de pacientes suspeitos para infecgdo
humana pelo novo coronavirus COVID-19;
Estimular os servigos de saude publicos e privados
das unidades federadas para avaliacdo de estoque
disponivel de equipamento de protecdo individual
(EPI), conforme recomendacdo da Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (ANVISA)*2.

Vigilancia sanitaria - medidas de saide adotadas em pontos
de entrada (portos, aeroportos e passagens de fronteiras)

Elaborar material informativo para orientar os
viajantes quanto a prevengao e controle a infecgdo
humana pelo novo coronavirus (COVID-19);
Orientar as equipes de Portos, Aeroportos,
Fronteiras e Recintos Alfandegados sobre a
atualizacdo dos planos de contingéncias acordado
localmente sobre as orientagdes de prevencdo e
controle da infecgdo humana pelo novo coronavirus
(COVID-19);

Divulgar procedimentos a serem adotados no caso
de detecgdo de casos suspeitos a bordo dos meios
de transporte ou nos pontos de entrada conforme
protocolo da ANVISA;

Emitir alerta sonoro nos aeroportos orientando aos
viajantes as medidas de prevencgao e controle para
a infeccdo humana pelo novo coronavirus (COVID-
19);

Mobilizar e orientar a comunidade portudria e
aeroportuaria e de areas de fronteira para
preparagdo e adogdo de medidas para o
enfrentamento da infecgdo humana pelo novo
coronavirus (COVID-19), entre outras a¢des'?.

Medidas e orientagdes adotadas para o enfrentamento da
COVID-19 nas prisdes no Brasil

Suspensdo de atividades coletivas, cultos, cursos
profissionalizantes, aulas e outros; a¢des estas que
contribuem para isolar ainda mais as pessoas
presas, se constituindo em ambiente propicio para
a potencializagdo de diversos problemas
psicolégicos, a saber, estresse, irritabilidade,
rebaixamento do humor, angustia, ansiedade,
agressividade, para citar alguns;
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Didlogo amplo com toda a comunidade carceréria e
servidores penitencidrios sobre o que é a COVID-19,
como se transmite, quais os sintomas, quais 0s
riscos e quais os cuidados necessarios e possiveis;
Desconstruir as Fake News — ter um canal confiavel
de informagGes com toda a comunidade prisional;
Orientar os servidores prisionais sobre os cuidados
necessarios para a conducdo das pessoas presas e
as situagbes que demandam Equipamentos de
Protegdo Individual (EPI);

Dialogar sobre a importancia da permanéncia dos
internos pelo maximo tempo possivel fora das celas
(banho de sol) avaliando a possibilidade de banho
de lua;

Suspensdo das visitas por pelo menos 30 dias,
podendo ser estendido o prazo a depender da
evolugdo da pandemia no pais;

Deslocar pessoas presas de celas superlotadas;
Suspensdo das visitas por pelo menos 30 dias,
podendo ser estendido o prazo a depender da
evolugdo da pandemia no pais;

Fornecimento dos EPIs para todos os servidores
penitencidarios pela gestdo prisional com
capacitacdo de todos sobre o uso correto e as
indicagdes de uso;

A gestdo prisional deve manter material de higiene
pessoal (principalmente agua e sabdo) para cada
pessoa presa;

A gestdo prisional deve fornecer material de higiene
suficiente para a higiene das celas e dos locais de
convivio coletivo;

Os agentes penitencidarios devem aferir a
temperatura através de termoémetro infravermelho
a cada troca de plant3do. Se atentar para os sintomas
respiratérios e /ou aumento da temperatura
corporal, dentre outras a¢des?3.

Iniciativas da Universidade de Sio Paulo na época da
pandemia

Pesquisadores da Escola Politécnica (Poli) da USP
estdo desenvolvendo o projeto de um ventilador
pulmonar mecanico que podera ser produzido por
fabricantes autorizados, rapidamente e com menor
custo, para atender as emergéncias em pacientes
atingidos pela COVID-19. A expectativa é comecar a
produzir em trés semanas e ter alguns milhares
produzidos em cinco semanas para unidades
hospitalares®.

AglGes do governo realizadas para amenizar os efeitos da
pandemia Governo Distrito Federal

https://dx.doi.org/10.5935/2675-5602.20200359

O programa “Todos Contra a COVID-19” doou 100
kits com alcool em gel e mascaras, para motoboys
que estdo fazendo as entregas de comidas feitas
por aplicativos, durante o periodo de pandemia.
Eles também receberam almogo feito pela
premiada chef Mara Alckamin, que homenageou os
profissionais e chamou a atengdo dos demais
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restaurantes da cidade para que fornegcam
alimentacdo aos entregadores;

e A saude do Distrito Federal ganhou um grande
reforgo na luta contra a COVID-19. O Banco de
Brasilia (BRB) comprou 150 monitores de sinais
vitais, 150 bombas, além de 18 mil equipamentos
de infusdo — espécies de mangueirinhas ligadas as
bombas e inseridas nos pacientes — e doou para o
GDF. Todos os equipamentos sdo indispensaveis
nas UTIs e custaram RS 6,3 milhdes;

e Em quatro dias, a Secretaria de Saude realizou
14.617 testes rapidos para coronavirus, detectando
128 novos casos da doenga. A testagem é
realizada por drive-thru, em diferentes pontos do
DF. A partir da proxima semana, serdo dez locais
para realizacdo dos testes®.

Doagodes
e A OPAS doa cilindros de oxigénio, oximetros,
termdmetros e testes de diagndstico de COVID-19
para estado do Amazonas e municipio de Manaus®®.

Orientacdes de medidas sanitarias adotadas para
tripulantes de aeronaves e embarcagdes no Brasil

e Antes do voo, certificar-se de que estdo disponiveis
sabonetes liquido e dgua corrente nos banheiros e
alcool em gel na entrada das aeronaves e préximo
aos banheiros;

e Alocar, sempre que possivel, os passageiros de
maneira distante uns dos outros dentro das
aeronaves, considerando a atual redugdo do
numero de viajantes nos voos;

e Higienizar as maos antes e depois do servico de
bordo;

e Manter um dispensador com alcool em gel na
galley, para intensificacdo da frequéncia da
higieniza¢do das maos durante o servigo de bordo;

e Durante o voo, recomenda-se o uso de mascaras
cirdrgicas a tripulantes que tenham contato direto
e proximo com os passageiros;

e Ao desembarcarem, os tripulantes devem seguir as
recomendagdes e as orientagBes gerais e locais
transmitidas aos viajantes dentro do ambiente
aeroportuario e da cidade em que estdo
desembarcando;

e  Evitar usar muitos adornos, principalmente anéis e
pulseiras, a fim de facilitar a correta higienizagdo
das mdos quando necessario;

e Se o tripulante tiver sintomas durante o voo, deve
distanciar-se das outras pessoas o maximo possivel,
utilizar mascara e ndo participar mais das atividades
de atendimento aos passageiros?’.

Medidas adotadas pela Prefeitura da cidade do Rio de
Janeiro para evitar a pandemia na cidade
e A Companhia Municipal e Limpeza Urbana
(COMLURB) iniciou uma higienizagdao na manha de
27 de abril em 300 comunidades das Zonas Sul,
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Norte e Oeste. Receberam uma lavagem geral com

agua de reuso e detergente neutro;

e QO prefeito do Rio de Janeiro, Marcelo Crivella,
anunciou em 27 de abril esperar a qualquer
momento a autorizagdo para a liberagdo de dois
voos da Latam contratados em esforco da
Prefeitura para acelerar a busca de 160 toneladas
de equipamentos na China. Na carga, havera 300
respiradores, 400 monitores e 70 carrinhos de
anestesia, fundamentais ao tratamento de
pacientes infectados pelo novo coronavirus;

e Distribuigdo de mascaras para acolhidos e
colaboradores de abrigos e hotéis da Secretaria
Municipal de Assisténcia Social e Direitos Humanos
(SMASDH)?8.

Neste sentido, Estado e Prefeitura fizeram a sua
parte, tomando medidas para tentar reduzir a propagacao
do virus, o que vem contribuir para a prote¢dao da saude
publica. Espera-se que a populagdo também continue
sensibilizando-se e fazendo a sua parte, que possam refletir
e mudar comportamentos que sejam prejudiciais a sua
salde. Haja vista que ainda existem casos de mortes por
coronavirus e muitos deles, ndo sdo informados.

Assisténcia prestada aos pacientes nas unidades de satide

E importante que haja reconhecimentos dos
esforcos didrios daqueles que trabalham cuidando dos
pacientes com coronavirus, ou seja, na linha de frente, até
porque é necessario que haja uma estabilidade entre a vida
pessoal e o exercicio profissional, ja que estdo se arriscando
e sofrendo esgotamento e exaustdo no enfrentamento ao
coronavirus.

Por isso tornou-se importante achatar a curva
epidemioldgica ou minimizar o indice de transmissdo para
gue, mesmo que muitas pessoas ainda sejam infectadas, as
infeccGes se dispersem por muitos meses.

Profissionais de saude, enfermeiros, técnicos, auxiliares e
médicos. Precaugbes adotadas para a assisténcia ao
paciente infectado com o coronavirus

e Lavagem de maos, antes e depois do contato com o
paciente, colocar e remover EPIs;

e Ainstituicdo deve estar atenta para que nao faltem
materiais de higiene aos profissionais;

e Todos os profissionais devem ser treinados para
colocagdao dos EPIs e descarte apropriado dos
equipamentos contaminados;

e Treinamento dos profissionais para deteccdo
imediata de casos suspeitos e devem estar
habilitados para a triagem desses casos, isolando os
pacientes confirmados;

e Pacientes sob suspeita devem aguardar o
atendimento em ambiente isolado, ventilado, com
acesso a lavagem de mdos e suprimentos para
higienizacdo e descarte de secre¢Ges;

e Adesdo de todos os profissionais de saude nas
medidas de controle de infecgao;
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e Elaboracdo de Protocolos de emergéncia a fim de
padronizar as medidas;

e  Seguir recomendagdes padrao das instituicdes para
desinfecgao de equipamentos de uso hospitalar ou
utilizar equipamentos descartaveis;

e O direcionamento do paciente em casos suspeitos
deve ser planejado evitando o transito
desnecessario dentro do ambiente de salde;

e Visitas proibidas?®.

Mortes por COVID-19 no Estado do Rio de Janeiro e no
Brasil

Pedro Hallal epidemiologista e pesquisador da
Universidade Federal de Pelotas, afirmou que mais de 500
mil mortes por COVID-19 poderiam ter sido evitadas no
Brasil, e quatro em cada cinco mortes pela doenga no pais
eram evitaveis caso o governo federal tivesse adotado outra
postura — apoiando o uso de mascaras, medidas de
distanciamento social, campanhas de orientagcdo e ao
mesmo tempo acelerando a aquisicdo de vacinas. Ou seja,
de acordo com suas estimativas, pelo menos 400 mil pessoas
n3o teriam morrido pela pandemia®.

Por outro lado, os dados apresentados por Hallal
convergem com levantamentos do Grupo Alerta, formado
por entidades da sociedade civii — como o Instituto
Brasileiro de Defesa do Consumidor (ldec), a Oxfam Brasil, a
Sociedade Brasileira pelo Progresso da Ciéncia (SBPC) e a
Anistia Internacional Brasil. Sem considerar o impacto da
vacinagdo, esse grupo aponta, em outro estudo, que a
pandemia provocou, em um ano, 305 mil mortes acima do
esperado no Brasil. E que ao menos 120 mil vidas poderiam
ter sido poupadas com medidas ndo farmacoldgicas,
testagem e rastreamento?.

Cria¢do das vacinas na época

As doses da vacina contra a COVID-19
(recombinante) produzidas em solo brasileiro pela Fiocruz,
com a producdo da IFA nacional, insumo necessario para
produgdo de uma vacina 100% nacional teve inicio em julho
de 2021. Apds a produgdo dos primeiros lotes de IFA e etapas
de controles internos de Bio-Manguinhos, o insumo seguiu,
ainda em outubro de 2021, para etapas de controle de
qualidade externo, inclusive internacionais, para testes de
comparabilidade entre os IFAs estrangeiro e nacional,
garantindo que o insumo produzido na Fiocruz tinha os
mesmos padrdes do produto original?®.

A Fiocruz submeteu a ANVISA, em novembro de
2021, o pedido de alteragdo pds-registro da vacina contra a
COVID-19 (recombinante), solicitando a inclusdo de Bio-
Manguinhos como unidade produtora do Ingrediente
Farmacéutico Ativo (IFA) do imunizante. Em janeiro deste
ano, a Fiocruz obteve autorizagdo da Agéncia para produzir
a vacina 100% nacional e deu prosseguimento as etapas de
processamento final e controle de qualidade interno da
vacina pronta?.

Nesse contexto, em 2021 o Brasil recebeu
1.022.400 doses de vacinas contra COVID-19 por meio do
Mecanismo COVAX, um esfor¢o global da Coalizdo para
Promog¢do de Inovagées em prol da Preparagdo para
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Epidemias (CEPI), da Alianga Mundial para Vacinas e
Imunizacdo (Gavi), do Fundo das NacgBes Unidas para a
Infancia (UNICEF), OMS e OPAS. A entrega faz parte de uma
primeira fase de distribuicdo de doses para o Brasil?2.

Continuando o Fundo Rotatério da (OPAS),
responsavel pela aquisicdo via Mecanismo COVAX das
vacinas contra a COVID-19 para os paises das Ameéricas,
enviou ao Brasil as 1.022.400 doses da vacina
AstraZeneca/Oxford — fabricada pelo SK Bioscience, da
Coreia do Sul. O desembarque do produto ocorreu no
aeroporto internacional de Guarulhos, no estado de Sao
Paulo, onde fica a Coordenagdo de Armazenagem e
Distribuicdo Logistica de Insumos Estratégicos para a Saude
(COADI) do Ministério da Saude do Brasil. Em seguida, os
imunizantes serdo distribuidos conforme o Plano Nacional
de Vacinagdo?>?3,

Em seguida, a farmacéutica norte-americana Pfizer
anunciou, em 2021, um acordo com a brasileira Eurofarma
para a producdo local da vacina de mRNA da empresa contra
a COVID-19, a ComiRNAty, que foi distribuida
exclusivamente na América Latina. Em nota, a Pfizer afirmou
que foi assinada uma carta de intengdo com a empresa
brasileira, que ficou responsavel pelas “atividades de
fabricacdo dentro da cadeia de fornecimento e rede de
fabricagdo de vacinas contra a COVID-19 globais da Pfizer e
da BioNTech”?3,

Nesse sentido com relagdo a Pfizer, a ANVISA
aprovou a vacina contra a COVID-19 para aplicagdo em
criangas de 6 meses a 4 anos (4 anos, 11 meses e 29 dias) no
dia 16 de setembro de 2022. Estudos clinicos, de Fase 2/3
com a vacina Pfizer/BioNTech contra a COVID-19 em criangas
de 5 a 11 anos de idade (ou seja, 5 a menos de 12 anos de
idade), foram realizados em 2.268 criangas, nos Estados
Unidos, Finlandia, Polonia e Espanha, e apresentaram
respostas robustas na producdo de anticorpos, além de
perfil de seguranca favoravel?.

Vacinas que foram mais utilizadas no Brasil
e Coronavac
Uso emergencial aprovada em 17 de janeiro de 2021;
Uso emergencial para criangas em 13 de julho de 2022.
Criancas de 3 a 5 anos?®.

e  Oxford, Astra Zeneca
Recomendada prioridade aos profissionais de saude que
estivessem em alto risco de exposicdo e as pessoas idosas,
incluindo as pessoas com 65 anos ou mais?.

e BioNTech, Pfizer
A prioridade foi comegar por vacinar os profissionais de
salde em alto risco de exposi¢do e depois as pessoas mais
idosas, antes de vacinar o resto da populagdo?.

Consideragoes Finais

Os impactos sociais da COVID-19 no Brasil, e no
mundo, foram desastrosos. Surtos aconteceram em varios
paises, cada um com sua intensidade em diferentes espacos,
contextos e linguagens. Foram também constituidos como
grupo de risco, pessoas com mais de 60 anos. Mas,
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infelizmente, ainda ndo acabou. O virus continua a circular e
existem pessoas internadas.

Muitos discursos cientificos, muita fake news, e ndo
podemos esquecer as infecgdes ndo notificadas e as
transformagBes nos meios de socializagdo. Foram dias,
semanas, meses e quase dois anos com muitas mortes e
minimizagdo da doenga, impacto na economia, e a busca de
uma reinvencao da prépria vida, habitos e costumes.

Mas e a enfermagem? E aqueles que morreram no
cumprimento do exercicio profissional, que se dedicaram
100%, que ficaram dias sem ver a familia devido a plantdes
exaustivos e repetitivos e pelo proprio medo de infectar seus
entes queridos? A enfermagem faz muito mais que salvar
vidas, e continua sendo negligenciada por gestores publicos
e privados. Excesso de trabalho, ma remuneragdo, pouco
contingente.
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Ontem, durante a pandemia, a enfermagem foi
glorificada, exaltada, palmas e cumprimentos. Hoje, pds-
pandemia, um grande sacrificio para sobreviver e sustentar
a familia. Piso salarial se arrastando. E a enfermagem ainda
com esperanga de receber um salario digno, se vé obrigada
a concordar.

Afinal, ndo gostariamos de finalizar essa conclusdo
com o jargdo “esse assunto por si ndo se esgota”, mas temos
esperan¢a de que tudo possa melhorar, que os grandes
gestores hospitalares trabalhem com dimensionamento,
que possam estar preparados para novos surtos, epidemias
ou pandemias. Que possam trabalhar e receber salarios
dignos, pois ja basta o que estamos sofrendo ha muito anos,
sem reconhecimento. E que esse piso salarial seja realmente
definido, votado e que possamos viver dignamente.
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