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INTRODUCAO

Este capitulo tem como foco a organizacéo e atendi-
mento dos pacientes com Corona Virus Disease (COVID-19),
também denominado SARS-COV-2 (sigla do inglés que
significa coronavirus 2 da sindrome respiratoria aguda
grave), internados no Hospital Universitario Onofre Lopes
(HUOL) e as contribui¢des da Enfermagem nesse contexto.

A Enfermagem é protagonista no cuidado ao ser hu-
mano em suas diversas fases da vida, desde a promocao a
saude até sua morte, atuando nos mais diversos cendrios,
da gestao dos servicos a assisténcia direta ao paciente e a
familia, na busca constante por um cuidado de qualidade.
Nessa perspectiva, demonstra sua essencialidade na orga-
nizacdo, condugdo, execucdo e avaliacdo dos servicos em
que esta inserida‘™?.

Com o advento da pandemia da COVID-19, a profissao
teve sua notoriedade reconhecida e ampliada mundial-
mente ao se destacar na reorganizacao dos servicos,
criacdo de novas rotinas e protocolos, treinamentos em
grandes escalas e de forma rapida, além de assisténcia
continua a populagdao. Como também pelo adoecimento
e perdas ao longo dos meses, pela sobrecarga de trabalho
e, fundamentalmente, por sua resiliéncia frente a tantos
desafios, muitos ainda desconhecidos pela comunidade
cientifica®.

A pandemia causada pelo SARS-COV-2 alastrou-se rapi-
damente e atingiu nimeros inimaginaveis de infectados e
de 6bitos. Ainda sem previsdo de término e, com muitas
duvidas relativas ao seu surgimento, medidas de controle
e tratamento, assola o mundo de forma devastadora®.

No Brasil, esses fatos ndo diferem da realidade mundial,
devido sua extensao, as regides do pais vivem situagdes
heterogéneas com altos e baixos, o que gera constante
adequacado dos servicos de saude e dos profissionais,
mobilizacao politica e necessidade de canalizacao de
recursos econdémicos®.
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Neste contexto, o Rio Grande do Norte, em fevereiro de 2021, contava com 272 leitos criticos e 299 clinicos
para atendimento a pacientes com COVID-19, distribuidos em 20 hospitais, entre esses o HUOL, inicialmente
como hospital de retaguarda, mas devido a gravidade da situacao, recebe pacientes de todo estado e, tam-
bém, mais recentemente, pacientes provenientes do Amazonas®”.

Os profissionais de saide do HUOL precisaram se adequar a nova realidade, buscar formas de melhor
atender a populacdo e manterem-se sadios, portanto, realca-se a Enfermagem com o maior nimero de pro-
fissionais envolvidos nesse processo. Assim torna-se pertinente descrever elementos fundamentais nessa
caminhada na perspectiva de registrar os esforcos dessa equipe e, também, como experiéncia que pode
auxiliar outros servigos. Com isso, o objetivo deste capitulo é retratar as contribuicdes da Enfermagem em
servigos essenciais ao atendimento de pacientes com COVID-19 no HUOL.

METODOLOGIA

O presente estudo trata de um relato de experiéncia ancorado nas vivéncias e rotinas de trabalhadores
da saude, especialmente da Enfermagem, que atuam no HUOL, no ambito da COVID-19. As informacdes
apresentadas foram sistematizadas no intuito de abordar as solugdes para o periodo pandémico no tocante
aos processos de producao e reproducéo relacionados a organizacdo da assisténcia a saude e dos cuidados
de Enfermagem ocorridos no hospital no periodo de fevereiro de 2020 a fevereiro de 2021.

O conhecimento de experiéncias exitosas possibilita o entendimento e aproxima¢ao com modos de
saber-fazer em saude, necessarios ao trabalho em equipe, principalmente, em tempos de crise. Conhecer
estratégias e acOes assertivas pode subsidiar e nortear a prdxis de Enfermagem, em outros contextos, em
meio ao hodierno cenario da COVID-19. Esse tipo de estudo tem como finalidade aproximar a produgao do
trabalho em saude, por meio da relacao pratica-teoria-pratica.

A referida instituicdo é caracterizada como um hospital publico federal que integra o Sistema Unico de
Saude (SUS), considerada referéncia para o atendimento de média e alta complexidade no estado do Rio
Grande do Norte (RN), Brasil, localizado na cidade de Natal, capital do estado. Atualmente, é administrado pela
Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares (EBSERH), possui 243 leitos para internacao, destes 29 compdem
as Unidades de Terapia Intensiva (UTI) e UTI COVID-19, além de 1.370 profissionais de saude, dos quais 882
representam a forca de trabalho da Enfermagem®.

Para acolher de forma eficiente e segura os casos suspeitos/em investigacdo e positivos da doenga, uma
enfermaria localizada no quarto andar do Edificio Central de Internacao (ECI) foi isolada e destinada para este
fim, a qual foi redimensionada em 10 leitos de UTl e 13 para tratamento clinico®”, conta com a atuacao de nove
enfermeiros, 24 técnicos de enfermagem, 12 médicos e oito fisioterapeutas®, alocados estritamente para este setor.

Assim, diante das mudancas e experiéncias ocorridas, e para melhor compreensao, este relato foi organi-
zado da seguinte: descricdo dos cendrios de internacgao, organizacdo da enfermagem e setores de apoio no
atendimento do paciente com COVID-19.

DESCRICAO DOS CENARIOS DE INTERNACAO

Em marco de 2020, o HUOL esteve responsavel por admitir pacientes internados em outras instituicdes de
saude do estado do RN e municipio de Natal, que ndo estivessem infectados pelo SARS-COV-2, para permitir
adisponibilidade dos leitos destes servicos aos pacientes com COVID-19, de modo que, estes usuarios foram
distribuidos no andar térreo do Edificio Central de Internacao (ECI).

Nesse periodo, foram designadas duas enfermarias, para acolher os pacientes suspeitos ou confirmados
com a COVID-19 que estivessem hospitalizados nesse nosocOmio, com um total de seis leitos. Concomitante a
isto, os pacientes internados na Unidades de Terapia Intensiva (UTI) da instituicao, foram isolados em quartos
privativos desta unidade caso fossem evidenciados sinais e sintomas da doenca.
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A partir de junho de 2020, houve a organizacdo da Unidade COVID-19, localizada no 4° andar do ECI. Desde
entao, todos os pacientes ja internados no HUOL, que estavam suspeitos e confirmados sao admitidos neste
local. Nesse momento, este setor contava com 13 leitos de enfermaria e 4 leitos de cuidados intensivos para
0s casos clinicos de maior complexidade.

A partir de 18 de fevereiro de 2021, sob vigéncia de um novo pico no niimero de casos da doenca no RN,
o HUOL amplia o quantitativo de leitos de cuidados intensivos em sua Unidade COVID-19 e passa a ter 10
leitos nesse nivel de complexidade destinados aos pacientes infectados pelo SARS-COV-2. Além disso, os
leitos deste setor tornam-se regulados pela Central Metropolitana de Regulacdo do RN (CMR/RN) e estao
disponiveis a qualquer paciente do estado®.

ORGANIZAGCAO DA ENFERMAGEM

A Enfermagem do HUOL, desde o inicio da pandemia, tem intensificado sua participacdo nas atividades
assistenciais, gestoras e de educacao continuada em diversos setores deste servigo de saude.

As primeiras acoes realizadas por estes profissionais durante a pandemia consistiram na capacitacdo dos
colaboradores multiprofissionais envolvidos na assisténcia direta ao paciente. Destarte, foram abordados
topicos relativos ao controle e prevencdo da doenca no ambiente hospitalar, dentre os quais:

« Identificacdo de sinais e sintomas da COVID-19;

+ Fluxo do paciente com sintomas de COVID-19 na unidade hospitalar e na rede de saide municipal;

+ Procedimento, medidas de precaucao e Equipamentos de Protecéo Individual (EPI) adotados na coleta
de swab naso e orofaringeo e na assisténcia ao paciente suspeito ou confirmado com COVID-19;

« Manejo, drogas, equipamentos e sequéncia da intubacdo orotraqueal ao paciente com COVID-19 e
cuidados para reduzir as chances de propagacgdo do virus;

+ Ajustes na rotina e do ambiente de trabalho nas unidades de internamento com vistas a prevencao e
controle da infeccao.

Entre maio e junho de 2020, com o avancar da pandemia e elevacdo dos nimeros de casos no RN e no
Brasil, houve a participa¢do da enfermagem na gestdo da estruturacéo e instituicdo da Unidade COVID-19.
Assim, para garantir a seguranca de pacientes e profissionais foram adotadas as seguintes medidas:

« Instalacdo de sistema de exaustores nas enfermarias do andar designado ao recebimento destes pacientes;

« Estruturacdo da unidade para oferecer assisténcia a pacientes criticos;

+ Alocacao de equipe multiprofissional exclusiva para a Unidade COVID-19 (composta por enfermeiros,
técnicos de enfermagem, médicos e fisioterapeutas);

+ Separacdo de areas limpas e contaminadas, com organizacdo de sala de paramentacéo, repouso, copa
e banheiros, além de armarios para guarda de materiais fora da area de internacdo de pacientes;

« Usode roupa privativa e EPl antes da entrada na unidade, na sala de paramentacdo®(capote impermea-
vel, mascara N-95, gorro, propé, face shield ou 6culos de protecao, uso de luvas de latex continuamente,
como segunda pele).

Com relacdo as rotinas assistenciais, algumas estratégias foram adotadas pela enfermagem desta unidade
para o enfrentamento a doenca, como a adesao as medidas previstas propostas pela Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria (ANVISA)!"% para reducao da colonizacdo e da disseminacdo do virus, como higiene oral
do paciente suspeito ou confirmado de COVID-19, com peroxido de hidrogénio 1% e clorexidina aquosa
0,12% trés vezes ao dia e uso de mdascara cirlrgica para os pacientes suspeitos e confirmados com a doenca.
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Além disso, houve énfase na comunicagdo do quadro clinico do paciente durante as transferéncias para a
realizacao de exames ou procedimentos, com destaque aos sintomas de COVID-19 e ao registro de suspeita
ou confirmacdo da doenca no sistema de solicitacdo de maqueiros.

Outrossim, a coleta de exames laboratoriais de urgéncia nesta unidade passou a ser realizada pelos en-
fermeiros e a organizagao dos leitos pelos técnicos de enfermagem, ambas as medidas foram adotadas para
minimizar o contato dos profissionais do laboratério e rouparia com o virus e reduzir o risco de sua propagacao.

Salienta-se que a distribuicdo dos pacientes, desde aimplementacdo da unidade COVID-19, obedece auma
coorte dos pacientes suspeitos e confirmados, com organizacao da equipe de enfermagem atribuida a estes
leitos de forma separada, sempre que possivel. Ademais, esta prerrogativa foi reforcada em janeiro de 2021,
com a admissao de pacientes advindos de Manaus/AM, com o objetivo de reduzir a chance de disseminacao
pelo risco da nova variante do virus"".

Além da organizacdo dessa atribuicdo, os enfermeiros da unidade designam a cada turno um técnico de
enfermagem para realizacdo de demandas que necessitem de circulacdo externa ao setor. Esse profissional
permanece alocado na area limpa durante seu turno de trabalho, sem contato direto com a drea contaminada.

Nao obstante, outras agdes também tiveram o envolvimento da Enfermagem na unidade COVID-19.
Dentre estas ha a participacdo dos enfermeiros em uma reunido multiprofissional, denominada de Huddle.
Esta atividade ocorre diariamente, antes dos plantdes diurno e noturno e objetiva o compartilhamento do
quadro clinico dos pacientes, metas e exames, assim como a situacdo da unidade.

Esse momento possibilita ainda ao enfermeiro e demais membros da equipe multiprofissional o planeja-
mento da pronacao de pacientes com indicacao clinica. Este recurso, relevante no contexto da pandemia®"?
tem a participacdo direta e efetiva da equipe de enfermagem.

Outra iniciativa, organizada pelos enfermeiros, para facilitar a compreensao da situacdo da unidade, foi a
adocao de um quadro no posto de enfermagem, o qual é preenchido e atualizado conforme necessidade,
com o registro de cada pacientes, tipo de suporte ventilatério usado, status de coleta e resultado do swabs e
demais exames.

Desenvolveu-se, ainda, um checklist de avaliacdo do paciente e para transicao de cuidados entre turnos.
Essa ferramenta, contém além de dados de identificacdo do paciente, campos para preenchimento com dados
relativos ao exame fisico e avaliacao dos sistemas fisioldgicos, sinais e sintomas da COVID-19, medicamentos
utilizados, dispositivos invasivos, procedimentos e exames laboratoriais e de imagem, inclusive diagndsticos
de COVID-19, como a coleta de swabs oro e nasofaringeos. Ademais, subsidia a Sistematizacao da Assisténcia
de Enfermagem (SAE) e garante a Seguranca do Paciente (SP) na transferéncia do cuidado.

Dada a criticidade envolvida na realizacdo da intubacdo orotraqueal para os pacientes com COVID-19,
outra intervencdo organizada pelos enfermeiros desta unidade foram os “kits de intubacéo orotraqueal’, os
quais dispdem de recursos especificos a este procedimento, a fim de otimizar sua realizacdo em sequéncia
rapida, com objetivo de reduzir a formacdo e disseminacdo de aerossois, além de contribuir com a melhor
evolucao clinica do paciente.

Para além da Unidade COVID-19, a Enfermagem do HUOL também contribuiu para o enfrentamento
a pandemia do novo coronavirus por meio da atuacdo em outros setores, tais como laboratério, setor de
imagem e setor de hemodiélise.

SETORES DE APOIO AO ATENDIMENTO DO PACIENTE COM COVID-19

O Laboratério de Analises Clinicas (LAC) do HUOL realizou mudangas em seu processo de trabalho,
instituiu o uso de EPI para coleta de exames laboratoriais pela equipe de Enfermagem e banho do profis-
sional apds o contato com os pacientes suspeitos ou confirmados para COVID-19. Além disso, o profissional
responsavel pela coleta de exames de rotina na Unidade COVID-19 deixa de ter contato com outros setores
do hospital ao longo do seu turno de trabalho, medida elaborada para diminuir o risco de circulagdo do virus.
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Apds a coleta, as amostras colhidas sdo acondicionadas em um saco descartavel e encaminhadas ao
LAC para analise. Em seguida, a amostra de cada paciente é desinfetada com friccdo trés vezes com uso do
alcool a 70% ou com hipoclorito em imersdo por 10 a 15 minutos e apostas novas etiquetas para identificar
as amostras, antes do processamento e posterior descarte.

Outra medida determinada foi a transferéncia do gasémetro da UTI geral para unidade COVID-19, visto a
constante necessidade de coleta de gasometrias nestes pacientes e, ainda, pela maior viabilidade de amostras
e rapidez nos resultados, além de diminuicdo de circulacao de profissionais em outros setores do hospital.

Além dessas acdes, o LAC contou com a parceria do Instituto de Medicina Tropical (IMT) da UFRN, para a
realizacdo do processamento das amostras do exame RT-PCR para o diagndstico de pacientes com COVID-19.

Dessa forma, estabeleceu-se a coleta do swab nasal e orofaringeo pelos enfermeiros do referido setor e o
cadastro, armazenamento e transporte pelo LAC, para posterior processamento pelo Instituto de Medicina
Tropical (IMT), o que repercutiu em maior celeridade nos resultados do exame no HUOL.

Ainda como acdo, o LAC tem como expectativa alocar um funcionario de Enfermagem exclusivo e de
prontiddo para coletas de urgéncia na ala COVID-19 (no momento apenas responséveis pela coleta de exames
de rotina), de modo a aliviar a sobrecarga dos profissionais de Enfermagem deste setor.

No Servico de Tomografia, também, houve mudancas no processo de trabalho de enfermagem para
contencao da COVID-19, com objetivo de diminuir a exposicdo de pacientes e profissionais.

Dentre as medidas instituidas, a porta entre sala da tomografia e a de comando foi fechada, as maquinas
cobertas com lencéis e os vidros do jardim sdo mantidos sempre abertos para aumentar a circulagdo de ar da
unidade. Apos a realizacdo do exame, a sala fica 30 minutos fechada e entdo é feita a desinfeccao do setor. Tam-
bém foi instalado banheiro privativo para que os profissionais antes de voltarem para o domicilio tomem banho.

No Setor de Dialise foram estabelecidas barreiras e medidas preventivas no escopo gerencial do trabalho
da equipe de Enfermagem contra a COVID-19. Isto porque, atualmente, com a pandemia, o cenario de dialise
torna-se ainda mais complexo e desafiador, o que requer agdes sistematizadas pela equipe para diminuir a
propagacao do virus e a contaminacao de pacientes e profissionais?.

Destarte, foi necessério a organizacdo estrutural e de processos para um cuidado seguro e de qualidade
e, consequentemente, para a reducao de Eventos Adversos (EA) e maior seguranca do paciente (SP)". Os
cuidados de Enfermagem estabelecidos no ambiente de didlise hospitalar em tempos de COVID-19 incluiram
desde o manejo clinico dos pacientes até o monitoramento do ambiente fisico.

Criou-se um fluxo assistencial para pacientes e profissionais, de modo a estabelecer uma barreira efetiva para
tratamento seguro e de forma a prevenir os danos. Instituiu-se a triagem dos pacientes quanto aos sintomas
respiratorios e verificacdo de temperatura, com oferta de mascara cirdrgica independente de sintomatologia.

Além disso, foi determinado o uso de EPI pelos profissionais de enfermagem e cuidados com paramenta-
cao/desparamentacdo. Definido banheiro com chuveiro para banho do profissional apés o fim dos cuidados
ofertados no tratamento dialitico de pacientes suspeitos e confirmados com o novo coronavirus.

Outrossim, foi designada uma sala de isolamento com materiais préprios e maquinas identificadas para
pacientes com COVID-19 internados em enfermaria e com necessidade dialitica. Assim, definiu-se um pro-
tocolo para desinfeccdo das maquinas e limpeza terminal da sala de isolamento.

Dessa forma, observa-se que as estratégias de cuidados de Enfermagem relacionados a prevencdo e controle
da COVID-19 envolvem diversos aspectos, desde gestao, treinamento profissional, dimensionamento de pes-
soal adequado e recursos para garantia de estrutura de trabalho!>'”, Entretanto, destaca-se que é inerente o
compromisso de todos os envolvidos para efetivacao de estratégias para diminuir a infeccdo pela COVID-1914,

CONSIDERACOES FINAIS

Este relato esclarece sobre as estratégias e acdes realizadas pela Enfermagem do HUOL em tempos de
COVID-19, as quais puderam assegurar minimamente, até o momento, um atendimento seguro e de qualidade
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a pacientes com a doenca e apoiar os profissionais no alcance de conhecimentos e acesso a estrutura e
materiais essenciais ao cuidado.

Refletir sobre o processo de cuidado de Enfermagem no ambito hospitalar diante do novo Coronavirus
restabelece a forca presente na cooperacdo entre equipes de saude para o enfrentamento da pandemia.
Ha que se reconhecer a importancia, investimento e determinacao da Enfermagem na linha de frente deste
cenario e, como esta se organizou para treinar e capacitar seus profissionais, bem como organizar os servi-
¢os de saude, a fim de atender os pacientes com embasamento técnico-cientifico apropriado a esta nova
situacdo de saude publica mundial.

Cabe destacar que o papel do Enfermeiro transcende o cuidado e se estende também a gestdo, quando
tal profissional assume a postura de mediador e interlocutor do cuidado, o que implica considerar as singu-
laridades e as multidimensdes humanas, estruturais, organizacionais e institucionais

Portanto, é essencial conhecer e destacar as praticas exitosas e as reorientacdes da execucdo do trabalho
da enfermagem na pandemia e divulga-las, pois podem servir de apoio para outros servicos e, consequente-
mente, repercutir na diminuicdo da contaminacdo por COVID-19, visto que incidem diretamente na qualidade
da assisténcia.
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