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INTRODUCAO

O Coronavirus é um virus RNA que pertence a familia
Coronaviridae, responsavel por ocasionar doengas respi-
ratérias descritas desde 1937.No entanto, em 1965 o virus
foi descrito como coronavirus em decorréncia do perfil na
microscopia, que parece uma coroa".

Os tipos de Coronavirus conhecidos até o momento
sdo: Alfa Coronavirus HCoV-229E e Alfa Coronavirus HCo-
V-NL63, Beta Coronavirus HCoV-OC43 e Beta Coronavirus
HCoV-HKU1, SARS-CoV (causador da sindrome respiratdria
aguda grave ou SARS), MERS-CoV (causador da sindrome
respiratdria do Oriente Médio ou MERS) e mais recente-
mente foi identificado o SARS-CoV-2, um novo tipo de
coronavirus descoberto no final do ano de 2019 na cidade
de Wuhan, pertencente a provincia de Hubei, na China®.

Segundo a Organizacao Mundial da Saude (OMS), os
primeiros casos da sindrome respiratéria aguda grave
ocasionada por um virus pouco conhecido denominado
Severe Acute Respiratory Syndrome Coronavirus 2 (SARS—
Cov-2), iniciou-se na China na cidade de Wuhan®. Com o
crescente numero de casos a nivel mundial, rapidamente
esta doenca foi considerada uma pandemia, devido a alta
transmissibilidade, velocidade de disseminacao, elevada
incidéncia e desfechos potencialmente graves“.

O SARS-Cov-2 foi responsavel por provocar uma epide-
mia na China e em decorréncia de seu elevado poder de
transmissibilidade atingiu em pouco tempo varios paises
e continentes. Devido a propagacdao em massa do novo
Coronavirus, a Organizacdao Mundial de Saude declarou
no dia 11 de mar¢o de 2020 o estado de Pandemia pela
COVID-19%,

No Brasil, foi declarado estado de emergéncia nacional
de saude publica em fevereiro de 2020, em seguida foi
detectado o primeiro caso de circulagao do novo Corona-
virus em territério brasileiro. Em mar¢o do mesmo ano a
transmissao da COVID-19 foi declarada como comunitéria
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o que significa que as pessoas estao sendo infectadas em determinadas areas, mas a transmissdo nao pode
ser rastreada a partir de um Unico individuo infectado®.

Em nivel mundial, no dia 07 de agosto de 2020 haviam 18.902.735 casos confirmados de COVID-19,
com 709.511 6bitos®. No Brasil, até a mesma data, havia 2.912.212 casos confirmados, com 42.720 ébitos
relacionados a doenca® e no que diz respeito aos profissionais de enfermagem estavam reportados 32.648
casos de infeccdo e 334 6bitos®.

O quadro clinico inicial da doenca é caracterizado como sindrome gripal e depende da investigacao clinico-
-epidemiolégica e do exame fisico, sendo que este, ndo pode atestar com 100% de seguranca se a Sindrome
Gripal é causada pelo SARS-CoV-2 ou por outro virus“?. Dos casos confirmados, estima-se que de 10a 15% dos
pacientes evoluem com formas graves necessitando de suporte intensivo em Unidades de Terapia Intensiva (UTI).

A doenca se manifesta de forma respiratoria, o ciclo de transmissdo pode iniciar com contato pessoal (toque
ou aperto de mao), contato com objetos ou superficies contaminadas, seguido de contato com a boca, nariz
ou mucosas, e ainda por via respiratéria, com a inalacao de goticulas ou aerosséis. Assim, foram estabelecidas
medidas de prevencao e controle sendo aqui citadas distanciamento social, etiqueta respiratéria e o uso das
precaucdes padrdo e especificas, como uso de alcool em gel, ndo compartilhamento de uso pessoal, evitar
aglomeragoes, dentre outros',

Como proposta de reorganizar a Rede de Atencao a Saude do Estado do Amazonas, na 12 onda de disse-
minacao do virus, as autoridades sanitarias elaboraram estratégias para conter também a disseminacao do
virus na rede de atencdo hospitalar, instituindo como unidades de referéncia para o cuidado de pacientes
com COVID-19 o Hospital Delphina Rinaldi Abdel Aziz e o Hospital Nilton Lins‘?

Considerando a extensdo da Pandemia pela COVID-19 em Manaus, na 12 onda o Hospital Universitario
Getulio Vargas pactuou junto ao Governo do Estado do Amazonas a liberagao de leitos de Unidade de Terapia
Intensiva e a oferta de leitos clinicos".

Com o controle de novos casos e a reducao da necessidade de hospitalizacdo, o HUGV vem reestruturando
suas unidades de internacao, passando a reorganizar e retomar a fila das cirurgias eletivas de pequeno, médio
e grande porte, assim como tem intensificado a internagao de pacientes clinicos vinculados a ele e também
procedentes da rede de atencdo a saude do Estado do Amazonas.

Para o enfrentamento desta situacdo de pandemia na saude é necessédria uma equipe multiprofissional.
Profissionais que diante de duvidas e incertezas sobre o enfrentamento desta nova doenca, sdo expostos a
situacdes como sobrecarga de trabalho e emocional, além de intensa exposicao a riscos biolégicos sendo
esses alguns dos inimeros fatores estressores.

Neste sentido o presente estudo visa descrever a experiéncia dos profissionais de enfermagem que atua na
linha de frente no atendimento ao paciente com COVID-19 de um hospital universitario em Manaus, Amazonas.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo de abordagem qualitativa do tipo relato de experiéncia, que descreve
as agdes no ambito da gestdo e da assisténcia destinadas ao paciente com COVID-19 desenvolvidas pela
equipe de Enfermagem do Hospital Universitario Getulio Vargas - HUGV, ocorrida no periodo de marco de
2020 a margo de 2021.

O HUGV foi inaugurado em junho de 1965, passou a integrar atividades de ensino, em 1983, considerado
como um hospital universitario, integrado a Universidade Federal, tendo como objetivo funcionar como
campo de pratica para os cursos da area da saude. Desde fevereiro de 2013 a Empresa Brasileira de Servicos
Hospitalares (EBSERH), passou a dar apoio a Universidade Federal na gestao do hospital.

Conforme o Plano de Contingéncia do estado do Amazonas, o HUGV é classificado de hospital de reta-
guarda para atendimento de pacientes com COVID-19, por meio do sistema regulatério local, a saber SISREG
(Clinico) SISTER (Unidade de Terapia Intensiva).
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Para elaboracéo e estruturacao e redacao deste manuscrito foram utilizadas as memérias pessoais dos pro-
fissionais, relacionadas as suas de suas atuagdes nas atividades de geréncia e cuidados, clinicas/assistenciais.

RESULTADOS

A experiéncia relatada reline as evidéncias das agdes gerenciais e assistenciais dos enfermeiros no enfren-
tamento a pandemia do Novo Coronavirus, através da implantacao de medidas que objetivaram melhoria
do atendimento aos pacientes acometidos por tal patologia.

A principio foram observados sentimentos de dlvida e incertezas entre os profissionais, justificados por
uma situacdo ndo vivenciada anteriormente, que comprometeria a organizacao, estrutura e processo de
trabalho na gestdo e assisténcia no cotidiano institucional.

Embora as normativas e portarias ministeriais estivessem sido publicadas, no intuito de direcionar a equipe
de satide no manejo ao individuo caso suspeito ou confirmado para COVID-19, as duvidas e incertezas sobre
o cuidado ao paciente eram intensas, uma vez, que as proprias recomendacdes cientificas encontravam-se
em fase de estudo e aperfeicoamento.

Observou-se entao, um desafio para os profissionais de Enfermagem neste enfrentamento, sendo eles
relacionados a estrutura e organizacao dos cuidados de enfermagem, alto risco de contaminacao pelo novo
coronavirus, sobrecarga de trabalho, e a inseguranca pelas incertezas da nova doenca manifestada mundial-
mente. Esses fatores afetaram diretamente o trabalho emocional do enfermeiro, alterando seu comportamento
habitual e emog6es negativas!'”.

Foi possivel observar o colapso do sistema de Saude de varios paises, colapso esse que envolvia abaste-
cimento de insumos e equipamentos de protecao individual para os profissionais de salde, problemas de
inseguranca ocupacional, ndo diferente da situagao vivenciada no sistema de satde do Estado do Amazonas"®.

No HUGV, com o apoio do Nucleo de Educagao Permanente e do Subcomité de Treinamento, foram pro-
pagadas palestras e educacdo em servico para o fortalecimento do enfrentamento da Pandemia. Os temas
abordados foram: paramentacao e desparamentacao dos Equipamentos de Protecao Individual-EPI, Manejo
do Paciente em intubagao Orotraqueal, Seguranca do Paciente, Administracdo Segura de Medicamentos,
Pronacao, Prevencdo e Tratamento de Lesdes por Pressao, entre outros.

No Hospital Universitario Getulio Vargas, os profissionais tiveram de se organizar para o atendimento a de-
manda do governo estadual, e em contrapartida criar alternativas que resguardassem a seguranca de sua familia.

DESCRIQI:\O DA EXPERIENCIA
Primeiras agoes para o enfrentamento da pandemia

O estado do Amazonas passou a enfrentar os primeiros casos de COVID 19 no més de marco de 2020.
O atendimento a necessidade excepcional e emergencial de combate ao COVID-19 foi iniciada no hospital
universitario, em parceria com o governo do estado, no final do més de marco.

A primeira acao executada no hospital para o enfrentamento da pandemia foi a elaboracdo do Plano de
contingéncia para a infeccao humana pelo novo Coronavirus (COVID-19), objetivando definir a organizacao
da estrutura fisica e o fluxograma de atendimento do Hospital Universitario para o enfrentamento a pande-
mia. O Plano de Contingéncia foi elaborado de forma interdisciplinar e multidisciplinar, sendo a enfermagem
representada por gestores e profissionais da assisténcia.

A superintendéncia do HUGV instituiu o Comité Gestor de Crise, com quatro subcomités, a saber:

A) Subcomité Assistencial, responsavel pelo levantamento para aquisicdo de artigos médicos, produtos
de salde, medicamentos, fluxo de assisténcia e organizacdo das areas hospitalares;
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B) Subcomité Administrativo, responsavel pelo levantamento e aquisicao de novos equipamentos e/ ou
manutencao e as necessidades de infraestrutura;

C) Subcomité de Apoio, responsével por definir fluxo e preparacao de areas (Central de Materiais Esterili-
zaveis, Laboratério, Diagnéstico de imagem, Nutricdo, Servico Social, Hotelaria, dentre outros);

D) Subcomité de Treinamento, responsavel por realizar treinamento das equipes (médicos e intensivistas e
anestesiologistas, enfermeiros, técnicos de enfermagem, fisioterapeuta, técnicos de seguranca do trabalho).

Para otimizar os espacos fisicos, recursos humanos e insumos houve a reducao do nimero de cirurgias
eletivas. O que garantiu a reorganizacdo dos espacos exclusivos para receber os pacientes com COVID-19,
tanto na hotelaria como na UTI. Na hotelaria foi possivel disponibilizar 45 leitos, em um espaco exclusivo
para atendimento de pacientes com COVID-19, oriundos de outras unidades de saide por meio do Servico
de regulacado do estado do Amazonas.

Houve a ampliacdo dos recursos humanos, por meio de Processo Seletivo a partir da Secretaria de Estado
da Saude da rede da Empresa Brasileira de Servicos Hospitalares-EBSERH, para garantir recursos humanos
adequados ao Hospital Universitario Getulio Vargas, o que oportunizou a organizacdo de leitos de UTI com
equipamentos, recursos humanos, materiais e insumos.

Apo6s a ampliagao de recursos humanos, as unidades de internacao organizaram-se para melhorias dos
processos de trabalho e para diferenciar os fluxos de internacio de pacientes COVID e NAO-COVID.

As unidades de internacao passaram a configurar-se do seguinte modo:

» 5°Andar- Ala Sul e Ala Norte-Unidade de Cirurgia Geral passou a ser Unidade COVID;

« 6° Andar- Ala Sul- Unidade de Neurocirurgia; Ala Norte- Unidade Musculoesquelética passou a ser
Unidade COVID;

o 7° Andar- Ala Sul e Ala Norte-Unidade de Clinica Médica passou a ser Unidade COVID e P4s-COVID;

» 8°Andar-Abertura de um novo andar para area assistencial. Ala Sul-Unidade de Cirurgia Geral, MUscu-
loesquelética e Neurocirurgia; Ala Norte-Unidade de Clinica Médica.

Os profissionais de enfermagem designados para as unidades de cuidado ao paciente com COVID-19
mantiveram escala de trabalho fixas neste setor, como forma de reduzir ou minimizar o cruzamento de pro-
fissionais de outras areas de cuidado e reduzir também a disseminacao do virus em ambiente de trabalho.

Experiéncia exitosa vivenciada pelos Enfermeiros

A) Assisténcia de Enfermagem Sistematizada

Os enfermeiros do HUGV iniciaram suas atividades em margo de 2020 até o presente momento, nos seto-
res destinados ao atendimento dos pacientes com COVID-19, classificados como “Alas COVID’, dividas em 3
andares do Hospital Universitario e Unidades de Terapia Intensiva.

Os enfermeiros do HUGV iniciaram os atendimentos destinados ao atendimento dos pacientes com
COVID-19, em marc¢o de 2020 que se estendem até os dias atuais. Foi necessario o hospital destinar enfer-
marias denominadas de “Alas COVID’, divididas em trés andares do Hospital Universitario além da Unidade
de Terapia Intensiva.

A equipe de enfermagem que atuam nas “Alas COVID” um enfermeiro coordenador, responsdvel pela
organizacao dos servicos de enfermagem, tais como consulta de Enfermagem e implementacao da Sistemati-
zacdo da Assisténcia de Enfermagem - SAE, enfermeiros assistenciais responsaveis pelos cuidados diretos ao
paciente e pela supervisao da equipe de Enfermagem. A equipe conta com dois técnicos de enfermagem que
circula internamente para oferta de cuidados diretos aos pacientes de COVID-19 e outro que circula externo
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(para apoio e circulagdo nas demais dependéncias do hospital), com a finalidade de evitar a disseminacdo
do virus no ambiente hospitalar.

As acdes de Enfermagem guiadas pela SAE é um indicador de qualidade importante para a garantia de
uma assisténcia segura e direcionada para as necessidades dos pacientes. O fato de o hospital possuir instru-
mentos da SAE e outros Protocolos e Procedimentos Operacionais Padrdo, como Tecnologias que possibilitam
a continuidade da assisténcia nas “Alas COVID"” e UTI.

O Processo de Enfermagem orienta o raciocinio clinico e terapéutico do enfermeiro. Composto pelos diag-
noésticos, intervencgdes e resultados de enfermagem. Com linguagem padronizada, por meio de um Sistemas
de Classificagdo em Enfermagem®.,

A aplicabilidade da SAE pelos Enfermeiros do Hospital Universitario ressalta sua relevancia para a identifi-
cacgao precoce de problemas e intervengbes direcionadas aos problemas levantados e prevencao de agravos
ao paciente com infeccao por COVID-19.

B) Humanizacao no cuidado ao paciente com COVID-19

A enfermagem proporciona um cuidado integral, com o objetivo de estimular a autonomia, o autocuidado,
a individualidade de cada paciente, com olhar para além do fisiologico®.

Baseado na Nota Técnica 30/2020 pela Fundacgdo de Vigilancia Sanitéria (FVS/AM) sobre a permanéncia
de acompanhantes para pacientes idosos em hospitais®" o Comité Gestor de Crise, do HUGV elaborou um
fluxo, conforme apresentado abaixo:

1. Equipe Multiprofissional (médico, enfermeira e assistente social) avalia os riscos e beneficios para a
permanéncia do acompanhante;

2. Aliberacao do acompanhante devera ser registrada em Prontudrio;

3. Nao havera troca de acompanhantes, o acompanhante devera permanecer o mesmo até a alta do
paciente, em caso de necessidade, contactar o Servico Social;

4. O acompanhante deverad comparecer ao setor de triagem fazendo uso de mascara. Na enfermaria
oferecer N95 com orienta¢ao de uso;

5. Enfermagem realizara o check-list didrio de sinais e sintomas com o acompanhante. Detectada qualquer
alteracdo, devera proceder a troca do acompanhante.

6. Acompanhante devera assinar Termo de Consentimento Informado sobre a exposicdo de riscos.

Esse Fluxo balizou a assisténcia de Enfermagem na conducdo de uma assisténcia humanizada, considerando
o preconizado na Classificacago NANDA sobre o Dominio: papéis e relacionamentos®. O que possibilitou a
avaliacdo do Enfermeiro para a tomada de decisdo sobre a necessidade de acompanhamento familiar. Um
importante passo para a humanizacao do cuidado ao paciente com COVID-19.

C) O triunfo da vida em meio ao luto

Nao somente de perdas e luto foi feita a assisténcia de enfermagem aos pacientes com COVID-19, a
enfermagem vislumbrou éxitos no cuidado e recuperacdo de inimeras vidas, incluidos entre esses muitos
profissionais de salde que apresentaram recuperagao, com retorno as atividades laborais.

Durante todo o processo da pandemia pode-se computar que a assisténcia de enfermagem e da equipe
multiprofissional e o esforco da gestdo proporcionou aos pacientes recuperados e seus familiares a opor-
tunidade de viver novas experiéncias de vida, e para a equipe a oportunidade de vivenciar as emocbes que
cada cuidado ofertado vale muito.
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No caminho de enfrentamento e combate da COVID-19“é preciso estarmos juntos para capacitar, planejar,
executar e reconhecer os diferentes saberes como forma complementar, para que, somados, potencializem
aintengdo Unica da salde: prevenir, restabelecer e salvar vidas”"®.

Contribuicoes para a pratica

O momento pandémico trouxe a luz a importancia do trabalho da enfermagem, e essa experién-
cia apontou a importancia do trabalho do profissional Enfermeiro, pautado em bases metodoldgica para
a organizacao, planejamento e execucdo de intervenc¢des para o alcance de resultados que evidenciem a
Enfermagem como vital para implementacao de politicas de saude.

A pandemia trouxe visibilidade ao trabalho do enfermeiro na assisténcia e gestdo, exacerbou problemas que
historicamente a enfermagem enfrenta apontando para uma sutil valorizagdo do profissional de Enfermagem.

Limitacoes

A limitacao deste relato esta na impossibilidade de agregar experiéncias vivenciadas por mais profissio-
nais de enfermagem, dada a situacao de pandemia, sendo o Amazonas considerado o epicentro da segunda
onda da infeccdo pela COVID-19, com o agravante de diminuicdo de oferta de oxigénio no estado, causando
grande movimentacao e envolvimento da equipe multiprofissional do Hospital Universitario.

CONSIDERACOES FINAIS

Essa experiéncia favoreceu o fortalecimento das acdes de enfermagem em meio ao cenario complexo da
Pandemia da COVID-19, o que necessitou de articulacdo e envolvimento interdisciplinar e multidisciplinar no
desenvolvimento, implantacao e implementacao do Plano de Contingéncia do HUGV, porém com atuagao
expressiva da equipe de enfermagem no ambito da gestéo e assisténcia de enfermagem. Nessa perspectiva, a
equipe de enfermagem aplicou com muito éxito a Sistematizacdo da assisténcia de Enfermagem direcionada a
prevencdo de agravos ao paciente com infeccao por COVID-19. Diante do cenadrio vivenciado a equipe de enfer-
magem vislumbrou éxitos no cuidado e recuperacdo da saude de pacientes e de muitos profissionais de saude.

A experiéncia descrita pode subsidiar profissionais de enfermagem que atuaram e atuam na assisténcia e
gestéo a refletirem acerca das dificuldades vivenciadas em um cenario pandémico, que exigiram constantes
adaptacdes em um contexto de incertezas, inquietagdes, porém com atuagao assertiva por parte da equipe
de enfermagem com impactos positivos para a populacao assistida em um hospital de ensino durante a
pandemia da COVID-19 no Amazonas.
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