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RESUMO GERAL

Introducgéo: este Trabalho Académico de Conclusao de Curso (TACC) traz em sua
composi¢cao artigo e produto educacional que tiveram sua origem nos resultados
obtidos da pesquisa intitulada: “Educacdo permanente em saude em tempos de
pandemia: contribuicdes de fisioterapeutas intensivistas de uma maternidade publica
de alto risco”. Desde os primeiros meses de 2020, quando surgiram os primeiros
casos de COVID-19 (doenga causada pelo coronavirus SARS-Cov-2) e com o
avango da pandemia no Brasil, o sistema de saude foi tensionado e levado a quase
exaustao, trazendo desafios que, a primeira vista, eram praticamente
intransponiveis. Durante este periodo na pratica profissional, a educacao
permanente em saude (EPS) contribuiu para mitigar tal situacédo e ajudar no
enfrentamento ao novo coronavirus, estabelecendo-se como uma estratégia
poderosa na mobilizacdo de toda equipe multiprofissional. Ainda no momento atual,
as Instituicbes de saude tiveram de se reorganizar e direcionar suas agbes de EPS
para preparar seus servidores, incluindo os fisioterapeutas intensivistas. Deste
modo, a EPS pode capacitar tais profissionais com a finalidade de compreender a
fisiopatologia do virus e de se combater a pandemia de COVID-19, tendo em vista a
prestacdo de uma assisténcia qualificada as gestantes, puérperas e recém-nascidos
da maternidade escola pesquisada. A motivacado para esse estudo baseou-se na
vivéncia do autor como profissional da linha de frente no combate a pandemia, na
percepcao da mudanca da rotina da maternidade e de toda a equipe, € na
aplicabilidade da EPS durante este periodo conturbado. Objetivo: analisar as
possiveis contribuicdes de fisioterapeutas intensivistas no desenvolvimento das
acdes de Educacdo Permanente em Saude em uma Maternidade Escola durante a
Pandemia de covid-19. Método: o estudo é do tipo qualitativo, sendo um estudo de
caso, do tipo descritivo e exploratério. Foi realizado um grupo focal com 5
participantes e os dados forma analisados através do método sugerido por Malheiros
(2011). Resultados: observou-se que a EPS demonstrou eficacia e teve importancia
no combate a pandemia na referida maternidade, tanto em aspectos de
aprimoramento e aplicacdo de protocolos, aperfeicoamento na assisténcia e da
pratica clinica, como também na seguranga dos profissionais e nos atendimentos
aos pacientes com COVID, resultando em influéncia positiva no aspecto emocional
da equipe de fisioterapeutas. Estes ganhos tiveram relagdo direta com os momentos
de EPS realizados na maternidade com a presenga da equipe multiprofissional.
Consideragoes finais: este TACC traz a relevancia do papel da Instituicdo, através
da Educacdao Permanente em Saude, diante um cenario conturbado devido a
pandemia de Covid-19. Verificou-se que a pandemia desencadeou varias questdes
para os Fisioterapeutas Intensivistas, tais como: apreensdo, ansiedade, estresse e
esgotamento pela alta carga laboral nos momentos de pico da pandemia. Todos
estes temas levantados anteriormente foram apreendidos nos momentos de EPS e
analisados neste TACC, com a finalidade de trazer uma colaboracdo sobre a EPS
como instrumento de auxilio no combate a pandemia. E por fim, as contribuicbes
apresentadas pelos fisioterapeutas intensivistas fundamentaram o produto
educacional que visa agregar a EPS na pratica institucional.

Palavras-chave: Educacao permanente em saude. COVID-19. Fisioterapia.



ABSTRACT

Introduction: this master’s thesis brings in its composition article and educational
product that had its origin in the results obtained from the research entitled:
"Continuing education in health in times of pandemic: contributions of intensivist
physiotherapists of a public high-risk maternity hospital". Since the first months of
2020, when the first cases of COVID-19 (disease caused by the SARS-Cov-2
coronavirus) appeared and with the pandemic advancing in Brazil, the health system
was strained and brought to near exhaustion, bringing challenges that, at first sight,
were practically insurmountable. During this period in professional practice,
permanent health education (PHE) contributed to mitigate this situation and to help in
the confrontation with the new coronavirus, establishing itself as a powerful strategy
in the mobilization of the entire multi professional team. Still in the current moment,
health institutions had to reorganize and direct their PHE actions to prepare their
employees, including intensive care physiotherapists. Thus, PHE can train such
professionals to understand the physiopathology of the virus and to fight the
pandemic of COVID-19, in order to provide qualified care to pregnant and postpartum
women and newborns in the maternity school studied. The motivation for this study
was based on the author's experience as a frontline professional in fighting the
pandemic, on the perception of the change in the routine of the maternity ward and of
the entire team, and on the applicability of PHE during this troubled period.
Objective: to analyze the possible contributions of intensive care physiotherapists in
the development of Permanent Health Education actions in a Maternity School during
the covid-19 Pandemic. Method: the study is of the qualitative type, being a case
study, of the descriptive and exploratory type. A focus group was conducted with 5
participants and the data analyzed using the method suggested by Malheiros (2011).
Results: it was observed that the PHE showed efficacy and had importance in
fighting the pandemic in the mentioned maternity, both in aspects of improvement
and application of protocols, improvement in assistance and clinical practice, as well
as in the safety of professionals and in the care of patients with COVID, resulting in
positive influence on the emotional aspect of the team of physiotherapists. These
gains were directly related to the PHE moments performed in the maternity ward with
the presence of the multi professional team. Final considerations: this master’s
thesis brings the relevance of the role of the institution, through Permanent Health
Education, in a troubled scenario due to the Covid-19 pandemic. It was verified that
the pandemic triggered several issues for the Intensive Care Physiotherapists, such
as: apprehension, anxiety, stress and exhaustion by the high workload at the peak
moments of the pandemic. All these issues raised above were apprehended in the
PHE moments and analyzed in this master’s thesis, with the purpose of bringing a
collaboration on the PHE as a tool to help fight the pandemic. And finally, the
contributions that the intensive care physiotherapists presented were the basis for
the educational product that aims to aggregate PHE in institutional practice.

Key-words: Continuing education in health. COVID-19. Physiotherapy.



RESUMEN GENERAL

Introduccién: este Trabajo Académico de Conclusion de Curso (TACC) trae en su
composicion un articulo y un producto educacional que tuvieron su origen en los
resultados obtenidos de la pesquisa intitulada: “Educacién permanente en la salud
en tiempos de pandemia: contribuciones de fisioterapeutas intensivistas de una
maternidad publica de alto riesgo”. Desde los primeros meses de 2020, cuando
surgieron los primeros casos de COVID-19 (enfermedad causada por el Coronavirus
SARS-Cov-2) y con el avance de la pandemia en Brasil, el sistema de salud fue
tensionado y llevado casi al exhausto, trayendo desafios que, a primera vista, no
eran practicamente transponibles. Durante este periodo en la practica profesional, la
educacion permanente en la salud (EPS) contribuyé para mitigar tal situacién vy
ayudar en el enfrentamiento al nuevo coronavirus, estableciéndose como una
estrategia poderosa en la movilizacion de todo el equipo multiprofesional. Incluso en
el momento actual, las Instituciones de salud tuvieron que reorganizarse y
direccionar sus acciones de EPS para preparar sus servidores, incluyendo los
fisioterapeutas intensivistas. De este modo, la EPS pudo capacitar tales
profesionales con la finalidad de comprender la fisiopatologia del virus y combatir la
pandemia de COVID-19, teniendo en vista el ofrecimiento de una asistencia
cualificada a las gestantes, puérperas y recién nacidos de la escuela de la
maternidad investigada. La motivacidén para ese estudio se basé en la vivencia del
autor como profesional de la linea de frente en el combate a la pandemia, en la
percepcion de la mudanza de la rutina de la maternidad y de todo el equipo, y en la
aplicabilidad de la EPS durante este periodo conturbado. Objetivo: analizar las
posibles contribuciones de los fisioterapeutas de cuidados intensivos en el
desenvolvimiento de las acciones de Educacion Permanente en el ambito de la
Salud en la Escuela de una Maternidad durante la Pandemia de covid-19. Método:
el estudio es de tipo cualitativo, siendo un estudio de caso, de tipo descriptivo y
exploratorio. Fue realizado un grupo focal con 5 participantes y los datos analizados
a través del método sugerido por Malheiros. Resultados: se observo que la EPS
demostrd ser eficaz y tuvo importancia en el combate a la pandemia en la referida
maternidad, tanto en aspectos de perfeccionamiento y aplicacién de protocolos,
perfeccionamiento en la asistencia y la practica clinica, como también en la
seguridad de los profesionales y en los atendimientos a los pacientes con COVID,
resultando em influencia positiva en el aspecto emocional del equipo de
fisioterapeutas. Estas ganancias tuvieron relacion directa con os momentos de EPS
realizados en la maternidad con la presencia del equipo multiprofesional.
Consideraciones finales: este TACC trae la relevancia del papel de la Institucion, a
través de la Educacion Permanente en Salud, delante un escenario conturbado
debido a pandemia de Covid-19. Se Verificé que la pandemia desencadend varias
cuestiones para los Fisioterapeutas Intensivistas, tales como: aprehension,
ansiedad, estrés y agotamiento por la elevada carga laboral en los momentos de
pico de la pandemia. Todos estos temas levantados anteriormente fueron
aprehendidos en los momentos de EPS y analizados en este TACC, con la finalidad
de traer una colaboracion sobre a EPS como instrumento de auxilio en el combate a
la pandemia. Y por fin, en las contribuciones que los fisioterapeutas intensivistas
presentaron fundamentaron el producto educacional que visa agregar a EPS en la
practica institucional.

Palabras-clave: Educaciéon permanente en salud. COVID-19. Fisioterapia.
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1 APRESENTAGAO

Ao refletir sobre minha trajetéria até o momento, percebi que sempre tive uma
relagdo muito préxima com o querer saber, com o porqué das coisas, € que essa
inquietacdo me fez caminhar proximo ao conhecimento — que se mostrou fonte
inesgotavel e fascinante de descobertas, gerando motivagdo maior em persistir
nesse caminho.

O inicio de minha caminhada académica foi como licenciando em Ciéncias
Biologicas na Fundagao Universidade Estadual de Alagoas (FUNESA), atualmente
Universidade Estadual de Alagoas (UNEAL). Logo apds, iniciei minha graduagéo em
Fisioterapia na Faculdade de Alagoas (FAL), o que me permitiu exercer a profissao
que desempenho até os dias atuais.

Como citado, minha primeira formacao foi na area da docéncia, sendo que,
logo apds a colagao de grau, iniciei na graduagao em Fisioterapia, ndo tendo atuado
como docente em Ciéncias Biolégicas. No entanto, o desejo da docéncia sempre
permaneceu latente em mim.

Sempre desempenhei minhas atividades profissionais no ambito do Sistema
Unico de Saude (SUS), quando tive oportunidade de ingressar via concurso publico,
e atuei em todas as esferas de complexidade — desde a atengado basica no Nucleo
de Apoio a Saude da Familia (NASF), passando pela média complexidade, no
atendimento ambulatorial no Centro de Especialidades, e por fim, chegando na alta
complexidade, ao trabalhar na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Geral, Materna e
Neonatal. Também desempenhei fungcédo na area de gestdo em saude, na analise de
processos judiciais para solicitagdo de préteses ortopédicas e planejamento de
acoes na Rede de Cuidados a Pessoa com Deficiéncia.

ApOs a graduacéo, continuei minha caminhada com o conhecimento ao fazer
Especializacbes de Pdés-Graduacdo Lafto Sensu. Sempre fui em busca de
aperfeicoamento nas areas com as quais tenho afinidades como: Docéncia do
Ensino Superior, Gestdo em Saude Publica e a de Fisioterapia em Terapia em
Intensiva — esta ultima pela qual tenho carinho especial, pois trata-se de minha atual
area de atuacao.

Sempre demonstrei interesse na docéncia, tendo em vista minha formacgao
inicial em Licenciatura em Ciéncias Biolégicas e na especializagcdo em Docéncia do

Ensino Superior. Atualmente desempenho minhas fungdes na UTIl Materna e
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Neonatal da Maternidade Escola Santa Moénica (MESM) como Fisioterapeuta
componente do corpo técnico da instituigdo. Estou inscrito como voluntario no
programa de preceptoria para recepg¢ao dos discentes do curso de Fisioterapia da
Universidade Estadual de Ciéncias da Saude de Alagoas (UNCISAL), como uma
forma de participar do processo de ensino-aprendizagem e da integragao ensino-
servigo. Desse modo, tenho buscado contribuir para a formacao de futuras geragdes
de fisioterapeutas e incrementar meu processo de educacdo continuada como
profissional da saude.

O Mestrado Profissional em Ensino na Saude (MPES) tem sido parte
fundamental e de extrema importancia na constru¢do da minha carreira. A
oportunidade de produzir conhecimento cientifico por meio deste Trabalho
Académico de Conclusdo de Curso (TACC) viabiliza, como resultado de todo o
processo de pesquisa, uma contribuicdo ao campo de minha pesquisa e trabalho,
propondo uma devolutiva que podera ser aplicada na pratica cotidiana. Esta
caminhada é movida pelo desejo de trazer beneficios mutuos para o ensino e o
servico de Fisioterapia, como uma forma de uma colaboracédo solida e embasada
nos principios de formagao profissional norteados pelo SUS.

A pandemia que ainda assola o mundo, gera situagdes que impactam em
todas as esferas da sociedade, com repercussao nos sistemas de saude a nivel
global, e também no SUS. Vivemos momentos de grande apreensdo e mudangas na
vida da sociedade a nivel mundial com a COVID-19, e estas mudangas sao
perceptiveis em varias areas, desde o SUS, em suas unidades assistenciais até a
vida dos profissionais de saude, principalmente aquele que trabalham na linha de
frente, dentre estes: Fisioterapeutas Intensivistas. Diante deste momento desafiador,
me senti motivado a me dedicar a este estudo como forma de investigar o processo
de Educacgdo Permanente em Saude (EPS) em meio a esse ambiente desafiador e
cheio de incertezas.

Deste modo, o Mestrado Profissional em Ensino na Saude (MPES) é um
programa de Pdés-Graduacgédo Stricto Sensu ofertado pela Faculdade de Medicina
(FAMED) da UFAL e que tem como pré-requisito para obtengéo do titulo de mestre,
a elaboracédo de um Trabalho Académico de Conclusao de Curso (TACC). Este deve
ser composto por um artigo cientifico, baseado na pesquisa realizada, e por um
produto educacional, no intuito de oferecer uma contribuicdo real através dos

resultados obtidos com a pesquisa.
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Sendo assim, a primeira parte deste TACC €& composta por um artigo
intitulado: Educacdo Permanente em saude em tempos de pandemia: contribuicbes
de fisioterapeutas intensivistas de uma maternidade publica de alto risco. O artigo
aborda de maneira detalhada na perspectiva dos fisioterapeutas intensivistas que
atuaram na linha de frente contendo: o contexto da EPS como parte do
enfrentamento a pandemia de COVID-19; a analise das ag¢des desenvolvidas de
EPS; os seus desafios; e a sua possivel aplicabilidade pratica numa maternidade
publica de alto risco.

A segunda parte do TACC consiste no produto educacional emergente dos
resultados da pesquisa. Trata-se de um manual instrucional de procedimentos de
paramentacdo de desparamentacdo, com a descricdo de um passo a passo,
dirigindo-se a toda a equipe multiprofissional. O produto aborda justamente o tépico
do treinamento e atualizagao do protocolo ja existente nas UTI’s, visando uma maior
conscientizagdo das fases do procedimento e a prevengdo do contagio de

profissionais da linha de frente na assisténcia aos pacientes.
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2 ARTIGO: EDUCAGAO PERMANENTE EM SAUDE EM TEMPOS DE
PANDEMIA: CONTRIBUIGOES DE FISIOTERAPEUTAS INTENSIVISTAS DE
UMA MATERNIDADE PUBLICA DE ALTO RISCO

RESUMO

Introdugdo: a pandemia de COVID-19 se tornou um sério problema de saude
publica, trazendo a tona a necessidade de readequacao da rede assistencial, bem
como da capacitacdo da equipe multiprofissional em relagcdo aos novos
procedimentos e protocolos. Diante desta nova realidade, a Educacao Permanente
em Saude (EPS) se mostra um potente dispositivo que visa o aprender e o ensinar
como condutas reflexivas da pratica, e que apresenta acdes baseadas nas
necessidades do servico de saude, ao utilizar da problematizagdo para resolver
essas questdes. Sendo assim, a EPS possui papel relevante na qualificacdo dos
profissionais de saude, possibilitando tanto seu desenvolvimento pessoal quanto o
das instituicbes nas quais atuam. Deste modo, as agdes de EPS nesse contexto
configuram-se como forma de combate a pandemia, mesmo que em ambito local, ao
trazer conhecimento e seguranga aos profissionais e qualificando a assisténcia aos
pacientes. No combate a pandemia de COVID-19, os profissionais de saude mais
atuantes sdo os que estdo na linha de frente, e dentre estes, os Fisioterapeutas
Intensivistas. Objetivo: analisar as possiveis contribuicbes de fisioterapeutas
intensivistas no desenvolvimento das acbes de Educagdo Permanente em Saude
em uma Maternidade Escola durante a Pandemia de COVID-19. Método: consiste
em um estudo de caso do tipo descritivo, exploratério, de analise qualitativa. Para a
coleta de dados utilizou-se como instrumento da pesquisa o grupo focal on-line, que
contou com a participagao de 5 fisioterapeutas intensivistas atuantes em Unidades
de Terapia Intensiva (UTI). Os dados foram categorizados e analisados através do
método de Malheiros (2011). Resultados: os dados revelaram que a pandemia
trouxe uma profunda alteragcdo na rotina da instituicdo e dos profissionais de saude
que a compde, trazendo uma necessidade urgente de capacitacdo e conhecimento
sobre a nova doenca, bem como a revisdo/atualizacdo de protocolos de
atendimento. Além disso, a equipe multiprofissional foi impactada nos aspectos
emocionais diante da realidade apresentada pela pandemia, sendo este um fator a
se somar as dificuldades enfrentadas pelos fisioterapeutas intensivistas.
Consideragoes finais: Verificou-se que a EPS pode ser um importante dispositivo
no combate a pandemia, obtendo resultados positivos ndo somente no quesito
técnico, mas também dando seguranga e tranquilidade aos profissionais para uma
assisténcia mais qualificada. Com isto, o desenvolvimento das acbdes de EPS,
envolvem a participacao de todos os profissionais envolvidos e une a instituicdo em
torno de um propésito que € a melhoria na qualidade do atendimento do SUS.

Palavras-chave: Educacido permanente em saude. COVID-19. Fisioterapia.
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2 ARTICLE: CONTINUING EDUCATION IN HEALTH IN TIMES OF PANDEMIC:
CONTRIBUTIONS OF INTENSIVE CARE PHYSIOTHERAPISTS FROM A PUBLIC
HIGH-RISK MATERNITY HOSPITAL

ABSTRACT

Introduction: the pandemic of COVID-19 has become a serious public health
problem, bringing to light the need for readjustment of the care network, as well as
the training of the multiprofessional team in relation to new procedures and protocols.
Facing this new reality, the Permanent Health Education (PHE) is a powerful device
that aims at learning and teaching as reflective conducts of the practice, and that
presents actions based on the needs of the health service, by using problematization
to solve these issues. Thus, PHE plays a relevant role in the qualification of health
professionals, enabling both their personal development and the development of the
institutions in which they work. Thus, the PHE actions in this context are configured
as a way to combat the pandemic, even if locally, by bringing knowledge and safety
to professionals and qualifying the assistance to patients. In the fight against the
pandemic of COVID-19, the most active health professionals are those who are in
the front line, and among them, the Intensive Care Physiotherapists. Objective: to
analyze the possible contributions of intensive care physiotherapists in the
development of the actions of Continuing Education in Health in a Maternity School
during the COVID-19 Pandemic. Method: this is a case study of descriptive,
exploratory type, with qualitative analysis. For data collection an on-line focus group
was used as a research instrument, with the participation of 5 intensive care
physiotherapists working in Intensive Care Units (ICU). Data were categorized and
analyzed using the Malheiros method (2011). Results: The data revealed that the
pandemic brought a profound change in the routine of the institution and its health
professionals, bringing an urgent need for training and knowledge about the new
disease, as well as review/update of care protocols. Moreover, the multidisciplinary
team was impacted in the emotional aspects facing the reality presented by the
pandemic, this being a factor to be added to the difficulties faced by intensive care
physiotherapists. Final considerations: It was verified that the PHE can be an
important device to fight the pandemic, obtaining positive results not only in the
technical aspect, but also giving security and tranquility to the professionals for a
more qualified assistance. Thus, the development of PHE actions involves the
participation of all professionals involved and unites the institution around one
purpose, which is to improve the quality of care at SUS.

Key words: Permanent health education. COVID-19. Physiotherapy.
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2 ARTICULO: EDUCACION PERMANENTE EN SAUDE EN TIEMPOS DE
PANDEMIA: CONTRIBUCIONES DE FISIOTERAPEUTAS INTENSIVISTAS DE
UNA MATERNIDAD PUBLICA DE ALTO RIESGO

RESUMEN

Introduccién: la pandemia de COVID-19 se torné un serio problema de salud
publica, trayendo en evidencia la necesidad de una readecuacion de la red
asistencial, bien como de la capacitacion del equipo multiprofesional en relacion a
los nuevos procedimientos y protocolos. Delante de esta nueva realidad, la
Educacién Permanente en Salud (EPS) se muestra un potente dispositivo que visa
el aprender y el ensefiar como conductas reflexivas de la practica, y que presenta
acciones basadas en las necesidades del servicio de salud, al utilizar de la
problematizacién para resolver esas cuestiones. Siendo asi, a EPS posee papel
relevante en la calificaciéon de los profesionales de salud, posibilitando tanto su
desenvolvimiento personal como el de las instituciones en las cuales actuan. De este
modo, las acciones de EPS en ese contexto se configuran como forma de combate a
la pandemia, mismo que en ambito local, al traer conocimiento y seguridad a los
profesionales y cualificando la asistencia a los pacientes. No combate a pandemia
de COVID-19, los profesionales de salud mas actuantes son los que estan en la
linea de frente, y entre estos, los Fisioterapeutas Intensivistas. Objetivo: analizar el
desenvolvimiento de las acciones de Educacion Permanente en el ambito de la
Salud en la Escuela de una Maternidad durante la Pandemia de COVID-19. Método:
consiste en un estudio de caso del tipo descriptivo, exploratorio, de analisis
cualitativa. Para la coleta de dados se utiliz6 como instrumento de la pesquisa el
grupo focal on-line, que contd con la participacién de 5 fisioterapeutas intensivistas
actuantes en Unidades de Terapia Intensiva (UTI). Los datos fueron categorizados y
analizados a través del método de Malheiros (2011). Resultados: los datos
revelaron que la pandemia trajo una profunda alteracion en la rutina de la institucion
y de los profesionales de salud que la compone, trayendo una necesidad urgente de
capacitacion e conocimiento sobre la nueva enfermedad, bien como la
revisidn/actualizacion de protocolos de atendimiento. Ademas de eso, a equipe
multiprofesional fue impactada en los aspectos emocionales delante de la realidad
presentada por la pandemia, siendo este un fator a sumarse a las dificultades
enfrentadas por los fisioterapeutas intensivistas. Consideraciones finales: Se
verificO que la EPS puede ser un importante dispositivo en el combate a la
pandemia, obteniendo resultados positivos no solamente en el aspecto técnico, sino
también dando seguridad y tranquilidad a los profesionales para una asistencia mas
cualificada. Con esto, el desenvolvimiento de las acciones de EPS, envuelven la
participacion de todos los profesionales involucrados y une la institucion alrededor
de un propésito que es el mejoramiento en la cualidad del atendimiento del SUS.

Palabras-clave: Educacion permanente en salud. COVID-19. Fisioterapia.
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2.1 Introducgao

A pandemia de COVID-19 (doenga causada pelo coronavirus SARS-Cov-2)
teve como foco inicial a cidade de Wuhan, na China, e rapidamente se espalhou ao
redor do mundo, tornando-se um sério problema de saude publica (ESCUISSATO,
2020). S6 no Brasil, até o dia 19 de fevereiro de 2022, foram contaminadas pelo
novo coronavirus cerca de mais de 28 milhdes e 167 mil pessoas, com um total de
aproximadamente 643 mil 6bitos (BRASIL, 2022).

Segundo Boletim Epidemioldgico Especial n® 99 do Ministério da Saude (MS),
em 2022, até o dia 7 de fevereiro do mesmo ano, 121.993 casos de Sindrome Gripal
suspeitos de COVID-19 em profissionais de saude foram notificados através do
sistema e-SUS Notifica. Destes, aproximadamente 13.883 (11,4%) foram
confirmados para COVID-19 (BRASIL, 2021). Um total de 135 casos foram
registrados no sistema SIVEPGripe de Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG)
em profissionais de saude hospitalizados, com cerca de 15 casos (14,1%) tendo
evoluido para ébito por COVID-19 (BRASIL, 2022).

Com o decorrer da pandemia surgiu a necessidade dos sistemas de saude
capacitarem e treinarem um quantitativo maior de profissionais de saude em
cuidados intensivos com relagdo ao surgimento de novos procedimentos e
protocolos (QIANGHONG; LI; YAN, 2020). Diante de tal cenario, aos profissionais de
saude foram definidas recomendacbes referentes, dentre outros aspectos, a
utilizacdo de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI), baseando-se no
conhecimento sobre as rotas de transmissdo do patdégeno (ASSUNCAO et al.,
2020).

Assim, frente a um cenario pandémico no qual ha necessidade de
qualificacdo e atualizagcdo das rotinas assistenciais, a Educagdo Permanente em
Saude (EPS) se configura como um potente dispositivo, haja vista que objetiva
associar os profissionais as necessidades dos servicos de saude, e se da mediante
a problematizacdo da praxis cotidiana — ou seja, o aprender e 0 ensinar como
condutas reflexivas da pratica (PEIXOTO et al., 2013).

Diante desta realidade, a EPS detém papel relevante na qualificacdo dos
profissionais de saude no combate a pandemia, pois possibilita, ao mesmo tempo,
tanto o desenvolvimento pessoal daqueles que trabalham na Saude quanto o

desenvolvimento das Instituicdes (BRASIL, 2014).
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2.1.1 A COVID-19 e seu impacto no servigco dos profissionais de saude

A ameaca de contagio por COVID-19 alterou a rotina da sociedade em seus
aspectos socioeconémicos. Desde entdo, tem-se conhecimento de que a
transmissdo inter-humana do novo coronavirus ocorre por meio de goticulas
respiratdrias e contato direto ou indireto com esse material (ASSUNCAO et al.,
2020). Em seu estudo, Desai (2020) sugere que a COVID-19 pode ser transmitida
por pessoas infectadas mesmo na auséncia de sintomas de doenca.

Essa transmissdo ocorre basicamente através dos aerossois contendo o
virus. Percebe-se que uma grande quantidade de aerossois € produzida durante
procedimentos realizados na urgéncia e nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI),
como na intubagdo endotraqueal e aspiracdo de vias aéreas, por exemplo
(ASSUNCAO et al., 2020), onde inevitavelmente pode ocorrer exposicdo dos
Fisioterapeutas Intensivistas. Desta forma, os profissionais na linha de frente se
expdem ao risco maximo, pois lidam com pacientes1 assintomaticos e sintomaticos,
testados ou ndo (QIANGHONG; LI; YAN, 2020).

A pandemia de COVID-19 trouxe uma enorme carga, provocando, por vezes,
uma pressdo quase intransponivel nos servigos e sistemas de saude ao redor do
mundo. Isso pode ser verificado das seguintes formas: em primeiro lugar, através do
volume das demandas, que se mostrou incompativel com a capacidade de
atendimento do sistema de saude em algumas localidades, gerando desassisténcia
e restringindo o fluxo regular do atendimento (ADAMS, WALLS, 2020); e em
segundo lugar, desde o inicio do surto, os profissionais de saude foram diretamente
afetados, tanto pela infecgao viral quanto pelo alto nivel de estresse mental e social
ao qual foram expostos (ADAMS, WALLS, 2020).

Durante o exercicio das atividades dos trabalhadores da area de saude,
varios elementos de diferentes fontes de pressao influenciaram as condi¢gdes ideais
para a manutencdo de um ambiente de trabalho saudavel. A capacidade de

saturacao das instalagdes sanitarias levou a um alto nivel de infeccédo pelo virus, o

! Utilizaremos o termo paciente por ser universalmente o mais utilizado na area da salde. Segundo
Soar Filho (1998, p.35) a relagédo profissional sugere a ideia de que “o paciente é sobretudo um
cliente, ou seja, um usuario, um comprador de servigos, qualquer que seja o contexto em que é
atendido”. Apesar do termo paciente apresentar uma ideia implicita de passividade e de uma
posigcao hierarquicamente inferior, acreditamos em sua autonomia e emancipagéo na reinvindicagao
legitima de seus direitos.
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que, por conseguinte, fez com que a saude desses profissionais fosse diretamente
afetada (RODRIGUEZ, 2020).

Outro ponto a ser destacado no inicio da pandemia foi a falta de recursos,
sendo esta uma situagao observada em todos os paises afetados no enfrentamento
do virus, devido a escassez de recursos materiais e humanos, o que gerou uma
carga de trabalho de alto volume (RODRIGUEZ, 2020).

2.1.2 A Educagédo Permanente em Saude no contexto da pandemia de COVID-19

A Politica Nacional de Educagdo Permanente em Saude (PNEPS) foi
instituida no Brasil em 2004 pela portaria GM/MS n.° 198, entretanto, somente em
2007 suas diretrizes foram implementadas pela portaria GM/MS n.° 1996/2007
(BRASIL, 2004; 2007). A PNEPS vem com o intuito de modificar as praticas
pedagogicas e de saude, auxiliando no processo de desenvolvimento particular e
coletivo dos profissionais da saude (STROSCHEIN; ZOCCHE, 2012). Esta é uma
necessidade que sempre esteve presente na realidade dos servigos publicos de
saude, perpassando desde a organizacdo de processos educativos até a
capacitacdo e adequacao dos profissionais de saude a esses servigcos (FARAH,
2003).

A EPS é uma agéo centrada nos processos de trabalho e utiliza dos cenarios
de pratica como matéria-prima, estruturando-se na pedagogia ativa e tendo o
profissional de saude como pecga principal do seu préprio aprendizado (FRANCO et
al., 2012). E imprescindivel que, seja qual for a instituicdo de saude, ela possua um
projeto de educagao permanente para seus trabalhadores, levando em consideragao
que essas iniciativas mantém, em algum grau, vinculo com as entidades
orientadoras de recursos humanos (FARAH, 2003).

A programacao de agdes de EPS deve ser pautada coletivamente, levando-se
sempre em conta as demandas e necessidades dos profissionais do servigco
(FRANCO et al., 2012). Assim, a EPS deve ter como propdsito fazer chegar aos
profissionais de saude a situacao cotidiana real e as dificuldades enfrentadas pelo
coletivo na saude (FARAH, 2003).

Na busca por exceléncia no atendimento dispensado e do aperfeicoamento
quanto aos novos procedimentos e protocolos instituidos, as acées em EPS devem

ser efetuadas de forma rotineira e possuir condicdo de abrangéncia ao maior
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numero de servidores, tendo-se como aspecto complicador a adequacgao de dias e
horarios que possam englobar a todos os profissionais do servigo a serem
capacitados (MAZZO; SCHLEDER, 2018).

A Portaria n.° 895, de 31 de margo de 2017, que institui o cuidado progressivo
ao paciente critico ou grave, ressalta o apoio a educagdo permanente dos
profissionais de saude para a atengdo ao paciente critico ou grave, aplicando-se,

portanto, ao atual cenario de pandemia gerado pela SARS-CoV-2.

2.1.3 A Fisioterapia e a Educacdo Permanente em Saude na UTI em tempos de

pandemia

A Fisioterapia surgiu enquanto profissdo em meados do século XX, devido as
duas grandes Guerras Mundiais e diante da necessidade de reabilitacdo e
reinsercao dos sequelados destes conflitos numa vida ativa (CREFITO 3). No Brasil,
somente foi instituida como profissdo de nivel superior em 1969, através da
publicacdo do Decreto-Lei n.° 938/69 (BRASIL, 1969).

Nesse interim, a EPS ja vinha sendo discutida e conceituada pela
Organizacdo Pan-Americana da Saude (OPAS), desde 1978, como um processo
dinémico, ativo e continuo de ensino-aprendizagem (LINO et al., 2007).

No inicio dos anos 1990 surge a lei n.° 8.080\90, que tinha como finalidade
regular em todo o territorio nacional as agdes e servigos de saude. Em seu paragrafo
unico do art. 27, a referida lei cita que os servigos publicos integrantes do SUS
constituem campo de pratica para ensino e pesquisa, mediante normas especificas,
elaboradas conjuntamente com o sistema educacional (BRASIL, 1990).

Somente em 2002 foram homologadas as Diretrizes Curriculares Nacionais
(DCN) do curso de Graduagado em Fisioterapia. Estas descrevem em seu escopo
que o perfil do formando egresso/profissional em Fisioterapia deve possuir uma
formacao generalista, humanista, critica e reflexiva, sendo capacitado a atuar em
todos os niveis de atencdo a saude, com base no rigor cientifico e intelectual
(BRASIL, 2002).

Dentre as competéncias exigidas pelas DCN do curso de Fisioterapia esta
ainda a Educacao Permanente, através da qual os profissionais devem ser capazes
de aprender de maneira continua, tanto na sua graduagdo quanto na pratica
profissional. Assim, os profissionais de saude devem “aprender a aprender”,



23

mediante responsabilidade e comprometimento com a sua educacido, bem como
com a formacado/estagios das futuras geragbes de profissionais. Dessa forma,
podem proporcionar circunstancias para que haja troca de conhecimentos entre os
futuros profissionais e os profissionais dos servigos (BRASIL, 2002).

Apesar de ser um conteudo bastante pesquisado em outras areas da saude,
na fisioterapia a Educagdo Permanente ainda é pouco dialogada, obstando a analise
deste tema (MAZZO; SCHLEDER, 2018). Mazze e Schleder (2018), relatam a
dificuldade na pesquisa de publicagdes envolvendo a investigagdo destes dois
temas: fisioterapia e educagdao permanente em saude e discorreram sobre a
necessidade de fisioterapeutas com um novo perfil e competéncias.

Esta finalidade ndo consiste apenas na formacido de bons técnicos, mas de
profissionais que atuem de maneira criativa no desenvolvimento do pensar, no
sentir, no querer e em sua atuagdo (NUNES et al., 2008). Nesse sentido, pratica e
teoria devem somar-se em favor de um aprendizado continuo (BITTENCOURT,
2006).

A atuagdo do Fisioterapeuta em UTI é reconhecida e regulada através da
Portaria Ministerial n.° 895/2017 e corroborada pelo Acordao n.° 472/2016 do
Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional (COFFITO, 2016; BRASIL,
2017). O fisioterapeuta atuante em UTI deve possuir alto nivel de capacitagéo
técnica na atengdo ao doente grave, bem como aos riscos de contaminagao
inerentes a pratica profissional — fato que se acentua devido a grande quantidade de
profissionais da saude contaminados com o COVID-19. Dos profissionais
intensivistas, os fisioterapeutas sao considerados trabalhadores essenciais na UTl e
estdo diretamente expostos ao virus e as consequéncias psicossociais de sua
propagacdo (RODRIGUEZ, 2020).

O contato com a ateng&o em nivel terciario — em locais como os de urgéncia
e emergéncia, atendendo pacientes criticos — exige tomada de decisédo rapida e
segura. A isto associa-se o periodo turbulento de pandemia, o que torna imperativo
o planejamento para uma educagado permanente direcionada a atual conjuntura, e
que apresente resolubilidade no enfrentamento a grave crise de saude, trazendo
uma consequente melhoria na qualidade da assisténcia.

Estudos relatam que o risco de morbimortalidade ou de desenvolver a forma
mais grave da COVID-19 se assemelha entre mulheres gravidas e a populagéo geral
(CHEN et al., 2020; WESTGREN, PETTERSSON, HAGBERG, ACHARYA, 2020).



24

No entanto, em estudos mais recentes da FioCruz (2021), especialistas revelam uma
tendéncia de que as gestantes desenvolvam as formas mais graves da COVID-19
por volta da 322 e 33% semanas gestacionais, 0 que pode resultar no aumento no
numero de partos pré-maturos. Isso impacta ainda mais a necessidade de leitos de
UTI Materna e UTI Neonatal (FIOCRUZ, 2021), sendo percebida no Brasil uma taxa
de letalidade de 7,22% em gestantes no periodo de janeiro de 2020 a maio de 2021
— praticamente o dobro de letalidade comparado a populagao geral (OPAS, 2021).

Em se tratando de uma Maternidade Publica de Alto Risco, é necessario
conhecer o risco da COVID-19 em seu publico-alvo, bem como os desafios no
acolhimento e tratamento desses pacientes, que chegam a Maternidade ja com
alguma alteragao no quadro clinico e na gestacao, o que afeta deveras as maes e
recém-nascidos (RN’s). Além do quadro das gestacgdes de alto risco e dos RN’s pré-
termos, € necessaria a preparagao de protocolos para o atendimento de pacientes
infectados pelo novo coronavirus.

Todos os fatos acima citados s6 corroboram para destacar o papel e a
importancia da EPS na qualidade no atendimento aos pacientes, bem como na
atualizagado do conhecimento e dos protocolos para os fisioterapeutas intensivistas e
demais profissionais de saude, como forma de combater a pandemia e maximizar o
atendimento para um publico com tantas especificidades como o das
gestantes/puérperas e os RN'’s.

Diante do exposto, este projeto visa analisar como as ag¢des da Educagéao
Permanente em Saude foram desenvolvidas dentro de uma Maternidade Escola
durante a pandemia de COVID-19 e as possiveis contribuicbes ofertadas pelos

fisioterapeutas que atuam nas UTI’s.
2.2 Objetivos
2.2.1 Geral
Analisar as possiveis contribuicbes de fisioterapeutas intensivistas no
desenvolvimento das acbes de Educacdo Permanente em Saude em uma

Maternidade Escola durante a Pandemia de covid-19.

2.2.2 Especificos
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1. Descrever quais os desafios das atividades de Educacdo Permanente em
Saude (EPS) que foram desenvolvidas na Maternidade Escola/UTI durante a
pandemia;

2. Analisar como a EPS teve sua a aplicabilidade na pratica clinica e na
assisténcia aos pacientes com COVID-19 dentro do servigo na perspectiva

dos fisioterapeutas das UT/I’s.

2.3 Percurso metodolégico

2.3.1 Caracterizacao do estudo

Trata-se de um estudo descritivo com abordagem qualitativa do tipo estudo de
caso, com caracteristica exploratoria.

A pesquisa qualitativa tem por objetivo principal a busca pela compreensao
sobre 0 que as pessoas apreendem através da percepg¢ao do que acontece em sua
realidade, devendo ser rigorosa a sua condugao e norteada por uma coleta que
privilegia a clareza e a sequéncia légica (ZANELLI, 2002).

Na pesquisa descritiva o seu principal objetivo é a interpretagcdo de um
fendmeno, sendo este seu objeto de estudo e tendo como fonte direta de dados o
local onde as atividades deste fendbmeno s&o desenvolvidas, visando esclarecer
questdes que nao podem ser quantificadas (GODOY, 1995b; SILVA, MENEZES,
2005 apud JABBOUR, FREITAS, KAUARK, 2010).

Ja o Estudo de Caso enfatiza a compreensido contextual, mantendo-se o
cuidado e a preocupagao com a representatividade e o conhecimento amplo e
detalhado do objeto de estudo (LLEWELLYN, NORTHCOTT, 2007; GIL, 2008). O
estudo de caso também pode contribuir para compreensdao dos fendébmenos
individuais e dos processos organizacionais, sendo ainda a estratégia escolhida para
0 exame de acontecimentos contemporaneos (YIN, 2001).

2.3.2 Instrumento e participantes da pesquisa
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Como instrumento para a coleta dos dados, foi utilizado o Grupo Focal on-
line, sendo este similar ao método presencial, porém em ambiente completamente
virtual e com toda a comunicacdo e interacdo entre os participantes ocorrendo
através desse espaco on-line (ABREU, 2009). O grupo focal €& utilizado em
pesquisas cientificas com capacidade de conceber dados para o método qualitativo
de investigagao (SOUZA, 2020).

A modalidade de grupos focais on-line sincronos € um recurso que impulsiona
a interacao entre os participantes (BORDINI, 2011) e todos os dados reunidos séo
tdo valiosos quanto os obtidos através de grupos focais presenciais, nao
representando perdas ao estudo (ABREU, 2009). A organizagéo estrutural do grupo
focal foi realizada com a elaboragcdo de um roteiro que guiou o moderador,
mantendo o foco no tema da discussdo (GONDIM, 2003). As discussdes foram
gravadas com autorizagdo prévia dos participantes, sendo a gravagéo, portanto,
consensual (SOUZA, 2020).

Os participantes da pesquisa foram os fisioterapeutas lotados nas UTlI’s
neonatal (UTIN) e materna que desenvolveram fung¢des assistenciais no periodo da
pandemia, independente de afastamento do servico devido contaminacido pelo
coronavirus.

A selecdo dos fisioterapeutas foi realizada através da Coordenagdo do
Servigo de Fisioterapia da Maternidade, tendo os profissionais sido formalmente
convidados a participar da pesquisa, pessoalmente e/ou através de contato por e-

mail ou telefone.

2.3.3 Coleta e analise dos dados da pesquisa

No inicio do Grupo Focal on-line, foi apresentado aos participantes o Termo
de Consentimento Livre e esclarecido (TCLE), contendo os objetivos da pesquisa e
também esclarecimentos sobre o tipo de pesquisa, riscos, beneficios e os
instrumentos utilizados para a obtencao dos dados, reforcando a confidencialidade
das informagdes obtidas.

A coleta de dados foi realizada por meio da plataforma Google Meet no dia 10
de agosto de 2021, sendo iniciada as 20 horas e tendo duracgao total de 1 hora e 40
minutos. Todo procedimento foi gravado, mediante prévia autorizagdo dos

participantes, com registro de audio e video, para que fosse possivel a transcrigéo e
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avaliagao dos dados obtidos através das opinides e discussdes realizadas no Grupo

Focal.

O Grupo Focal on-line sincrono contou com a presencga de 5 participantes que

se enquadravam nos critérios de inclusdo da pesquisa, tendo todos assinados

previamente os TCLE’s. O pesquisador participou na condicdo de moderador do

grupo e a conducdo seguiu o roteiro semi-estruturado abaixo, em forma de

perguntas que tiveram por finalidade nortear o mediador do grupo para que o0s

participantes discutissem o tema proposto e, assim, os objetivos da pesquisa fossem

alcancados.

O roteiro utilizado conteve as seguintes perguntas:

I

10.

11.
12.

Como vocé se sentiu no inicio da pandemia para trabalhar com os
pacientes e com a equipe dentro da UTI? Por qué?

Vocé pode identificar alguma atividade de Educagdo Permanente em
Saude (EPS) sobre a COVID-19 oferecida pela Instituicdo direcionada
ao seu trabalho? Se sim, qual(is)?

O que vocé achou das atividades de EPS realizadas?

Quais temas foram abordados e discutidos?

O que vocé achou dos conteudos trabalhados? Por qué?

Como foi a divulgacédo das atividades de EPS entre os profissionais?
Comente.

Tem algum tema que vocé acha relevante e que ndo foi (foram)
abordado(s) e discutido(s) na EPS durante o momento de
enfrentamento da pandemia? Qual sua importancia?

Foi disponibilizado algum material para o treinamento da equipe?
Qual(is)? O que vocé achou deles?

As atividades de EPS trouxeram alguma oportunidade para
compartilhamento de conhecimento entre as equipes
multiprofissionais? O que vocé achou disso?

Como vocé se sentiu durante o periodo de pandemia? Esses aspectos
foram abordados de algum modo nas atividades de EPS?

Vocé teve algum suporte de saude mental? Se sim, Qual? Como?

Os conteudos abordados nas atividades de EPS contribuiram para sua

rotina de atendimento? Se sim, como?
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13. Como vocé se sentiu durante a pandemia apds as atividades de EPS
para trabalhar com os pacientes e com a equipe dentro da UTI? Por
qué?

Segundo Minayo (2006), o guia deve conter apenas alguns itens
indispensaveis para o delineamento do objeto em relagdo a realidade empirica,
facilitando a abertura, a ampliagcédo e o aprofundamento da comunicacao.

O dimensionamento da quantidade de respostas obtidas para encerramento
do Grupo Focal seguiu o critério de saturacao e as modificagdes possiveis do roteiro
em campo foram devidamente acompanhadas, constituindo-se um processo
reflexivo permanente do pesquisador (MINAYO, 2006).

Todo o processo de transcricido das falas foi realizado através do site
Reshape e os participantes foram identificados por P1, P2, P3, P4 e P5, sendo “P”
representando a palavra participante. A ordenacdo dos participantes da pesquisa
ocorreu por ordem de aparecimento das falas de cada individuo no grupo focal.

A andlise das respostas foi realizada através da técnica de analise de
conteudo de Bardin (2011) e Malheiros (2011), por meio da qual o pesquisador pode
exercitar sua intuicado e criatividade, principalmente na definicdo das categorias de
analise (FREITAS; CUNHA; MOSCAROLA, 1997). No processo de analise dos
dados, a etapa utilizada nesta pesquisa foi a de tratamento dos resultados através
da categorizacado, sendo nesta proposi¢cao de categorias que se organiza a maioria
dos procedimentos de analise (BARDIN, 2011).

A anadlise de conteudo € um conjunto de técnicas de analise das
comunicagbes. Essa técnica deve ser adequada ao conhecimento e objetivo
desejados, como no caso de respostas a perguntas abertas formuladas em
questionarios cujo conteudo pode ser categorizado e avaliado por temas (BARDIN,
2011).

Ja o proposito da analise de conteudo de Malheiros (2011) consiste em
apontar razbées e/ou consequéncias geradoras de determinado evento. Para isso,
utiliza-se da categorizagdo dos dados levantados a fim de obter similitudes. Essas
similitudes possibilitam que o pesquisador faga dedugdes, elaborando conclusdes
criveis e direcionadas exclusivamente pelos dados da pesquisa (MALHEIROS,
2011).

A fim de se obter uma maior qualidade e eficiéncia na construgao das

categorias, buscou-se aplicar os critérios referenciados por Bardin (2011), sendo
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estes a exclusdo mutua, a homogeneidade, a pertinéncia, a objetividade e fidelidade
e a produtividade (BARDIN, 2011).

As falas decorrentes da interacdo dos participantes foram transcritas na
integra. Ap6s a realizagédo e leitura acurada das mesmas, com o surgimento de
temas que se repetiram nas falas, estas foram categorizadas para guiar a analise
dos resultados da pesquisa em todos os aspectos. Segundo Morse e Field (1995) a
finalidade da categorizagéo € agrupar temas e codigos de acordo com similaridades,
importancia, concordancia e relevancia, reunindo os temas comuns e que se
repetem, surgindo assim as categorias (MORSE; FIELD, 1995).

A pesquisa geradora deste artigo iniciou-se apds parecer do Comité de Etica
em Pesquisa (CEP) da Universidade Federal de Alagoas (UFAL), sob parecer de
numero 4.827.035 e CAAE 46096521.3.0000.5013, e autorizacdo para seu
prosseguimento na instituicdo através da Geréncia Docente-Assistencial (GDA).

2.4 Resultados e discussao

Apos a fase de analise das falas obtidas no Grupo Focal on-line, foram
categorizados os temas a serem abordados na discussdo deste trabalho. As
categorias foram intituladas e ordenadas da seguinte forma:

e EPS como dispositivo para atualizagdo de conhecimento e praticas sobre
as mudancas necessarias ao atendimento durante a pandemia;

e EPS como dispositivo que favorece a problematizacdo de praticas e a
aprendizagem significativa;

e Aspectos da subjetividade do trabalho — as emocgdes e sentimentos diante
do desconhecido.

2.4.1 EPS como dispositivo para atualizacdo de conhecimento e praticas sobre as

mudancgas necessarias ao atendimento durante a pandemia

Alguns dos pontos encontrados nas falas dos Fisioterapeutas Intensivistas
foram sobre: a) a abrangéncia dos temas abordados nas agdes de EPS que
discutiam a fisiopatologia da doenga, que se aconteceu em formato de treinamento

tedrico-pratico dentro do ambiente da UTI; b) momentos de discussédo de temas e
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protocolos, tanto para a redugéo de contagio entre os profissionais da equipe quanto
protocolos assistenciais para o atendimento ao paciente COVID grave; e c)
distribuicdo de material informativo digital (aplicativo de mensagem e e-mail) ou via
panfleto, aos quais tiveram acesso durante a pandemia.

Essas situagbes anteriormente citadas podem ser observadas nas falas dos
participantes abaixo:

[...] a gente fez os treinamentos de EPIS, foi pela maternidade [...], a equipe
multidisciplinar foi muito importante e creio que deu até um crescimento
mesmo para essa parte de educagao permanente da maternidade, e que
eles estdao com essa educagéao continuada ai, né?! (P1).

O de EPI foi iniciado pela maternidade, o de ventilagdo mecéanica foi uma
solicitagdo da Coordenacao (P2).

Primeiramente, vimos a necessidade de estudar, de implementar
protocolos, inclusive de protocolos que antes a gente via como coisas
basicas, como lavagem de maos, como EPI's. Onde antes a gente talvez
acreditasse ser uma coisa muito simples e a gente viu que ndo é. Hoje em
dia a gente viu quéo é importante esses protocolos e, com isso a gente
precisou revisar, precisou estudar (P1).

Treinamento pelo menos eu participei de alguns, do processo de
vestimenta, como se paramentar e desparamentar, € eu participei acredito
que umas duas vezes desse treinamento, inclusive tentei imitar para
reproduzir, né?! O que estava sendo apreendido (P4).

Entao, nesse periodo eu tive a oportunidade de participar de um
treinamento, né?! Mesmo mostrando direitinho, e depois do pratico em que
a gente fez o procedimento de paramentar e desparamentar. E ao longo do
periodo eu tive algumas oportunidades que eu identifico como a educagéo
permanente saude, porque ela se dava no cotidiano mesmo, né? (P5).

Durante a pandemia, verificou-se que a transmissao da COVID-19 entre
pacientes e profissionais de saude se dava através da contaminacdo das maos,
sendo de extrema eficacia a higienizagdo das mesmas (RAN, et al., 2020;
QIANGHONG; LI; YAN, 2020).

Dentre as prioridades na assisténcia, e como forma de prevencdo da
contaminacgao, esta o uso das chamadas precauc¢des de barreiras, ou equipamentos
de protegdo individuais (EPI's) — como as luvas, mascaras N95, aventais
impermeaveis, oculos e protetores faciais —, que se caracterizam como vestimentas
de isolamento de contato e aerosséis (ADAMS, WALLS, 2020; AMIB, 2020). O uso
apropriado de EPIs e os habitos de higiene sdo extremamente importantes diante
deste cenario de pandemia (ADAMS, WALLS, 2020).
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O treinamento dos profissionais de saude em relacdo ao uso de EPI
demonstra que a retirada dos mesmos, ou seja, 0 momento da desparamentacéo,
configura-se uma condi¢ao dificil e que exige uma praxis extensiva, requerendo do
intensivista elevado grau de precisdo (EDMOND, 2014). Isto demonstra que o risco
de contaminagcdo se da no momento da paramentacao/desparamentagcao dos EPIs
(ASSUNCAO et al, 2020).

Sendo assim, percebe-se que a EPS surge da necessidade de revisao ou
implementacgao de protocolos, de que aplica-se com objetivo de acrescer técnicas e
mudanga de praticas no cotidiano, visando solucionar questbes, neste caso
especifico, concernentes a higienizagcdo das maos e uso correto do EPIs para
mitigar os riscos de contaminagao na assisténcia.

Os fisioterapeutas sao parte constituinte da equipe multidisciplinar nas
unidades de terapia intensiva e sdo qualificados na avaliacdo e tratamento de
pacientes submetidos a Ventilagdo Mecanica Invasiva (VMI) e em ventilagdo
espontanea. Além do manejo respiratério, os Fisioterapeutas Intensivistas
desempenham outras funcgdes relevantes, dentre as quais o manejo de desordens
neurolégicas e musculoesqueléticas de cuidados intensivos (PATHMANATHAN;
BEAUMONT; GRATRIX, 2014).

Sendo assim, outro assunto abordado pelos participantes da pesquisa como
veremos a seguir, diz respeito aos treinamentos e protocolos de Ventilagao
Mecénica (VM) no paciente grave acometido por COVID-19. Tais protocolos ocupam
importante espaco no aprimoramento profissional do fisioterapeuta intensivista para
o tratamento dos pacientes com SARS-COv2, como podemos observar nos trechos

das falas a seguir:

[...] a gente buscou entre os profissionais com expertise um pouco maior,
para falar um pouco mais sobre ventilagdo mecanica, para falar um pouco
mais a respeito dos EPIs (P1).

Teve outro também, que foi organizado por outro hospital, mas que a
maternidade cedeu algumas vagas para gente que foi de Pronagio e
despronacao, intubacgao [...] (P2).

Teve um treinamento também, [...] sobre ventilagdo mecéanica no adulto que
a gente até discutiu um pouco..., sim que ela trouxe os protocolos para a
gente discutir 14 da (UTI) materna voltado mais para materna, em adulto,
né? (P3).



32

O outro treinamento que a gente fez foi o uso de como montar o circuito
com os filtros, o que seria diferente ou ndo no CPAPJ...], se pode ou nao
utilizar ventilagdo nao invasiva (P4).

Os pacientes com a forma mais grave da COVID-19 submetidos ao suporte
ventilatério sdo assistidos por profissionais especializados em reabilitacdo, como os
Fisioterapeutas Intensivistas, e estes atuam através de procedimentos que objetivam
manter as vias aéreas desobstruidas, combater a hipdxia e administrar o desmame
ventilatorio (OPAS, 2020).

Alguns estudos referem-se a montagem de circuitos de aparelhos de VMI,
visando a seguranga do ambiente da UTI, onde os circuitos de VMI devem possuir
sistema fechado de aspiragdo de via aérea e filtros de umidificagcdo passiva e de
barreira, além de checagem de insuflagdo do cuff, para evitar a proliferagdo do virus
através de aerossoéis (AMIB, 2020; CAMPQOS, 2020). Vale destacar também o
aprimoramento de outros conceitos e protocolos de VMI, como Intubacao
OroTraqueal (I0OT), Modos Ventilatorios, PEEP Ideal e Driving Pressure, além de
outros (AMIB, 2020; BERLIN, 2020; CAMPOS, 2020).

Todo esse treinamento e atualizacdo nos protocolos de VMI, tanto na UTI
Materna (Adulto) quanto na UTIl Neonatal, surgiu como necessidades percebidas
pela Instituicdo, sendo aprimorados e complementados com a contribuicdo dos
fisioterapeutas nas acdes de EPS, para o combate da pandemia de COVID-19.

Todos os temas citados pelos participantes e abordados na EPS da
Maternidade Escola vém corroborar com os temas recorrentes, descritos por varios
autores em diversos centros hospitalares por todo mundo, que também foram
afetados pela pandemia. Isso demonstra um alinhamento na escolha e discussao de
temas na EPS diante do quadro de grandes incertezas e desafios.

Toda essa gama de informagcdes e momentos de EPS que trouxeram
treinamentos quanto a protocolos até entdo tidos como basicos, segundo trecho da
fala de um dos participantes, refletem a aplicabilidade pratica da EPS ndo somente
para implementar novas normas, mas também demonstra sua efetividade no

aprimoramento de praticas ja instituidas na rotina do servigo.

24.2 EPS - dispositivo que favorece a problematizacdo de praticas e a

aprendizagem significativa
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Diante da pandemia, a EPS teve como um de seus desafios preparar a equipe
multiprofissional para prestar uma melhor assisténcia aos pacientes graves
internados em UTI, em meio a um cenario conturbado e diante de uma doencga nova,
com peculiaridades no seu desenvolvimento e evolugdo em cada individuo.

A EPS tem como cenario fértii o trabalho em equipe, no qual o
compartilhamento do conhecimento se faz presente de modo mais significativo.
Encontra-se na literatura que o trabalho em equipe multidisciplinar € uma discusséao
entre profissionais de diversos campos da saude visando analisar, discutir e resolver
problemas (LOPES, 2007).

Um ponto em destaque nas falas tratou justamente da problematizacédo e da
aprendizagem significativa, bem como sobre o papel do Fisioterapeuta Intensivista

no processo de EPS durante a pandemia.

Entdo, acho que sempre que a gente tem a oportunidade de dialogar, né?!
E a partir desse didlogo, a partir dessa problematizagdo a gente conseguir
aprender né?!, de forma significatival...]. Eu acho que esse foi um periodo
muito sensivel assim, a area da Educacéao interprofissional. Eu acho que
todas essas categorias estavam ali trabalhando colaborativamente e
aprendendo junto. E ndo tem como isso nao ter sido muito positivo (P5).

Eu acho também que foi necessario e foi essencial. Eu acho que até na
pratica mesmo, em estatistica, [...] viu que surtiu efeito, né?! Assim, em
reducao de infeccdo, de mortalidade, dessas coisas todas, eu acho que foi
necessario, que foi essencial esses treinamentos (P3).

[...] a gente fez em momentos assim, pontuais e pequenos grupos, mas que
eu vi uma poténcia muito grande, porque mesmo sendo ainda poucas
pessoas, mas ali a gente fomentava uma aprendizagem significativa. E
porque a gente pegava o proprio cotidiano do dia a dia do trabalho ali,
aquela situagdo que era vivenciada, que estava sendo vivenciado e trazia
para pratica, né?! (P5)

A Politica Nacional de Educacédo Permanente em Saude (PNEPS), criada em
2003 pelo Ministério da Saude, recomenda que o desenvolvimento da EPS tenha
como premissa a problematizacdao do processo de trabalho, frisando que as
necessidades por mudancas e avangos devem se basear na observacdo do
processo de trabalho, nos seus problemas e dificuldades (PEIXOTO et al., 2013).

Segundo a Politica de Educagdo Permanente em Saude (EPS), considera a
aprendizagem no trabalho e que o aprender e o ensinar se incorporam ao cotidiano

das organizagdes e ao trabalho, baseando-se na aprendizagem significativa e na
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possibilidade de transformar as praticas dos trabalhadores da saude (BRASIL,
2014).

Nesse sentido, a educagcédo permanente se apresenta como uma conjuntura
que compreende a metodologia da problematizagédo, onde esta inserida uma equipe
com profissionais de diversas areas de atuacdo (STROSCHEIN; ZOCCHE, 2012).
Ainda de acordo com Stroschein e Zocche (2012), a EPS tem seu destaque nas
situacbes-problema que se apresentam nas praticas do dia a dia, trazendo a
possibilidade de reflexdes criticas e sistematizando solugdes estratégicas em
comum. Todo este processo esta inserido no desenvolvimento e na consolidagao do
SUS (STROSCHEIN; ZOCCHE, 2012).

A aprendizagem significativa €& uma diretriz relevante que viabiliza o
desenvolvimento de mudancga no dia a dia das rotinas dentro dos servigos de saude,
considerando a complexidade de cada instituicido. A proposta de EPS aos
trabalhadores, veiculada pela Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS)
objetiva estimular o desenvolvimento dos sistemas de saude (FRANCO et al., 2012).

Um ponto importante a ser salientado nesta discussdo é o fato do
reconhecimento da problematizacdo como estratégia metodologica no aprendizado
significativo em momentos de EPS, fazendo-se um link entre teoria e pratica.

Uma outra questao discutida no grupo focal refletiu sob a forma como a EPS

foi introduzida e percebida e a sua contribuicdo durante esse processo na pandemia.

Eu, particularmente me sinto grata em poder contribuir com algo que vocé
sabe e que vocé pode contribuir para o setor]...]. E vocé néo ficar para vocé
aquilo que vocé aprendeu, € vocé sair e multiplicar, eu acho que isso é
muito para mim, é de grande valor, eu me senti util, digamos assim (P4).

Entao, isso é educagdo Permanente, em que a gente aprende com o outro,
aprende, né?! E um saber construido ali naquele momento, e isso d& muito
significado, de uma poténcia muito grande para o processo de
aprendizagem. E uma construgdo coletiva numa relagdo que é dialdgica,
que é horizontal, que nao tem o que vocé saber mais. Entao, todos eles sao
protagonistas, todos ali opinam e sempre tendo em vista a melhoria da
qualidade, né?!, da assisténcia, da atengao a salude aos nossos pacientes
(P5).

Em sua formulagdo, a PNEPS considera a importancia de todos os envolvidos
no processo de EPS, inclusive na definicdo de prioridades para o cuidado e para a
aprendizagem, com toda essa dindmica ocorrendo em ambientes coletivos nos quais

nao ha figura centralizadora do conhecimento e todos aprendem e ensinam
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(FELICIANO, 2020). Em seu trabalho, Ceccim (2005) reafirma a necessidade da
promogado de solugbes tecnologicas no desempenho do trabalho, desde que
alinhadas com a percepgdo de aprender a aprender, de grupos de trabalho
colaborativos e a construgdo de uma rotina que privilegie a aprendizagem pessoal,
da equipe e institucional (CECCIM, 2005).

Se considerarmos as caracteristicas de envolvimento e de grupos de trabalho
colaborativos em acbes de EPS, possibilitam a inferéncia dos conceitos de
participacao ativa no aprendizado e na disseminacao e construcido do conhecimento,
trazendo beneficios pessoais e institucionais.

Diante disso, a EPS possui uma acao transformadora, devido ao seu perfil
formativo, e se pauta em concepc¢des de propostas coletivas, interprofissionais e que
possuem nexo com o cotidiano. Tudo sempre de maneira a favorecer o dialogo e
atuar em resolucdo de conflitos, estimulando o aperfeigoamento do trabalho em
equipe, na expansao do potencial de investigacdo do processo de trabalho e da
realidade em que esta inserido (BORGES, 2019).

2.4.3 Aspectos da subjetividade do trabalho: as emogdes e sentimentos diante do
desconhecido

A pandemia de COVID-19 trouxe instabilidades emocionais aos profissionais
de saude, acompanhadas pelas cargas de trabalho, pelo elevado numero de
contagio e mortes e por um sentimento generalizado de inseguranga quanto ao
desenrolar da crise sanitaria (BEZERRA, 2020; MIRANDA 2020).

Percebeu-se que dentre as primeiras impressodes frente a pandemia, o medo
teve impacto preponderante, como € possivel verificar abaixo, através dos trechos

das falas dos fisioterapeutas intensivistas:

Acho que a primeira sensagdo que me ocorreu foi 0 medo, como qualquer
ser humano, medo do desconhecido, medo de como tudo ia acontecer, se a
gente ia ter tranquilidade suficiente para saber lidar com os colegas e com
os pacientes (P2).

[...] eu acho que teve muito aquela fase da apreensdo, né?! Do medo
mesmo, a gente ficava sem saber realmente, essa questao do contagio era
muito grande... (P3).

[...] queria deixar a profissdo, queria fazer outra coisa porque eu nao ia
trabalhar com COVID, mas assim, nao queria trabalhar pelo medo a
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inseguranga a vontade de desistir. Eu tive vontade de desistir como
profissional (P1).

Eu assim, me sinto muito contemplada na fala de vocés, comigo ocorreu o
mesmo no primeiro momento. Eu acho que a maioria bateu essa
insegurancga, porque diante de um cenario novo para a gente que tem que
lidar com pacientes, com bebezinhos, com uma doenga que era nova e que
no inicio de tudo. Entéo, todo mundo estava um pouco inseguro, né?! (P5).

Um evento de propor¢do mundial como uma pandemia produz nas pessoas
um dos reflexos mais primitivos no estado psicolégico: o medo. Sendo os
profissionais de saude um dos grupos essenciais no combate a pandemia, através
da sua funcdo laboral, estes se expdem diretamente ao virus tanto quanto aos
efeitos psicossociais decorrentes da propagacdo da COVID-19 (RODRIGUEZ,
2020).

Percebe-se na atualidade uma caréncia de estudos cientificos que abordem
os dados epidemioldgicos e referéncias de intervengéo aplicadas na saude mental
dos profissionais da linha de frente no combate a pandemia (ORNELL, 2020).
Manifestagbes como ansiedade, estresse e inseguranga devido ao fato de a
pandemia ser causada por um virus novo estao presentes em profissionais de saude
(LEE et al., 2021) — o que pbde ser observado nos fisioterapeutas participantes da
pesquisa. Como sugestdes para minimizar os impactos na saude mental dos
profissionais, sao citadas intervengcbes como: proporcionar melhores condicdes de
trabalho, disponibilizagdo de treinamentos e otimizagdo das escalas de trabalho
(BEZERRA, 2020).

Outro fator que se apresenta nesse contexto é a preocupacdo dos
Fisioterapeutas Intensivistas participantes da pesquisa em ndo se contaminarem e
nao se tornarem agentes transmissores para seus entes queridos, 0 que por si sO
gera sobrecarga maior em relagdo aos aspectos emocionais dos mesmos. Como se

pode identificar nas falas a seguir:

O que eu senti muito, ndo sei se vocés tiveram essa sensacdo, que as
pessoas tinham um pouco de medo da gente que era profissional de saude,
ela tinha um medo de nds. Entdo por exemplo, dizer que se trabalhava
numa UTI que tinha paciente com COVID e, as pessoas queriam distancia
de vocé. Entao foi uma coisa que me afetou um pouco, tanto em casa, na
familia, né?! Minha mae mesmo ela passou um més sem querer me ver,
depois ela aceitou me ver de longe. Isso mexeu bastante conosco, porque
além de a gente estar enfrentando problema no trabalho, de enfrentar a
distancia dos nossos. Isso pra mim pesou muito (P4).
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[...] porque mesmo com todo esse estudo, a gente teve exemplos, incluindo
0 meu exemplo. Assim, que a gente, eu me protegia ao excesso e néo
consegui fugir. Eu peguei a doenga logo no inicio... (P1)

Eu cheguei em casa e liguei até para o meu pai dizendo que queria largar a
fisioterapia... (P1).

Essas falas dos participantes demonstram uma realidade presente no
combate a pandemia e o que se tem visto na literatura atual: profissionais aflitos,
com medo de adoecer e receosos com a possibilidade de infectar seus familiares e
amigos, aléem de inconformados com a assisténcia prestada aos seus parentes e
pacientes (FORTUNA, 2020; ORNELL, 2020). Mesmo os profissionais de saude
estando cientes e admitindo o aumento do perigo de sua contaminagao, expressam
reiteradamente sua preocupagado com o contagio de seus familiares, principalmente
0s membros que estédo nos grupos de risco da COVID-19 (ADAMS, WALLS, 2020).

Diante desse cenario de medo, inseguranga e incertezas presentes na
sociedade, os profissionais de saude inseridos na assisténcia aos pacientes com
COVID-19 podem sofrer algum estigma devido a situagado de pandemia (ORNELL,
2020); um dos fatos a se combater € justamente essa estigmatizacdo dos

profissionais de saude por pessoas mal informadas (AMIB, 2020).

2.5 Consideragoes finais

Descreveremos a seguir, algumas das contribuicbes dos Fisioterapeutas
Intensivistas que foram identificadas nas agcdes de Educacdo Permanente em Saude
na Instituicao pesquisada.

Como se pode perceber a pandemia de COVID-19 trouxe uma série de
desafios e situagbes que exigiram tomadas de decisbes racionais e urgentes a
serem adotadas pela Instituicdo investigada, ao demandar dos profissionais de
saude um nivel de atualizagdo de conhecimento e aplicagdo pratica acima do
comumente experimentado no cotidiano da assisténcia ao paciente grave em UTI.

Identificou-se que a Instituicdo, através da EPS, teve um papel primordial ante
este cenario conturbado e que trouxe uma série de treinamentos relacionados a
assisténcia de pacientes graves de COVID-19. Ainda no ambiente de EPS: a
formulacdo de protocolos para intensificacdo e padronizagdo na higienizagao das

maos; montagem dos circuitos de VMI e nas rotinas de uso de EPIs - com énfase na
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paramentacdo e desparamentacdo; organizagdo de todos os setores em uma
mudanga radical de rotinas e praticas. Isto tudo levou a um novo arranjo institucional
elaborado para o enfrentamento da pandemia.

Verificou-se ainda que o setor de EPS da referida Maternidade Escola,
buscou atender demandas das UTI's, adequou o cronograma e a programacéo da
EPS para suprir a caréncia gerada pela pandemia de COVID-19. Deste modo, pdde
preparar os profissionais de saude para o enfrentamento e controle da disseminacéao
do virus dentro das UTI’'s ou aplicando os novos protocolos para atendimento aos
pacientes.

Também se identificou que a pandemia de COVID-19 trouxe instabilidades
emocionais para os Fisioterapeutas Intensivistas, tais como: apreensao, ansiedade,
estresse e esgotamento pela alta carga laboral vivenciados nos momentos de pico
da pandemia. E ainda, inseguranca seja pela implantagdo de protocolos de controle
de infec¢cdo, como também, das praticas assistenciais ao paciente e da alta carga de
informacao advinda dos estudos sobre a COVID-19.

Pode-se ainda verificar neste estudo que a EPS possibilitou algumas
oportunidades de desenvolvimento aos fisioterapeutas do servico: maior
conscientizagdo do seu papel como agente atuante no atendimento ao paciente
grave; ver-se como integrante de uma equipe multidisciplinar que contempla também
um processo continuo do aprendizado; aplicacdo pratica desse conhecimento,
levando a evolucéao profissional do individuo e do coletivo que o cerca; e, por fim, um
maior engajamento institucional, de modo a melhorar seu ambiente de trabalho e a
assisténcia.

Os desafios que se apresentam aos fisioterapeutas atuantes nas UTIl's da
maternidade em questao, durante o periodo pandémico sdo enormes; porém, estes
podem ser minimizados através de uma EPS implementada de maneira planejada e
consistente. Isso tudo requer mudanca de atitude frente aos desafios diarios,
visando sempre agregar conhecimento a equipe multidisciplinar, trazendo uma
transformacao as praticas institucionais.

Portanto, a Educagdo Permanente em Saude se mostra um potente
dispositivo no enfrentamento da pandemia de COVID-19 nas UTI's da referida
instituicdo, sendo possivel, através dela, preparar toda a equipe de Fisioterapeutas
Intensivistas e, inclusive, toda equipe multidisciplinar, considerando as contribuicoes

dos trabalhadores de saude nesse contexto.
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Sugere-se que outros estudos sejam realizados para analisar os impactos da
pandemia dentro da EPS e as possiveis contribuicdes dentro de outros contextos e
outras instituicées.

A Educacao Permanente em Saude se apresenta como momento de riqueza
na construgédo do saber, pois nela se encontram o conhecimento técnico direcionado
ao aperfeicoamento e a resolucdo de questbes cotidianas da assisténcia. Essa
caracteristica possui relevancia ao trazer um carater permanente de politica publica
dentro do SUS, utilizando a Saude Publica como um pilar para a formacdo do

profissional em saude.
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3.1 Titulo

Cuidados na Hora da Paramentacao: um passo a passo.

Care during Dressing: a step by step.

3.2 Tipo de produto

Material Didatico - Midia digital (Manual Instrucional).

3.3 Publico-alvo

Equipe Multiprofissional das UTI's Materna e Neonatal da instituicdo
participante da pesquisa, Profissionais da Saude que desenvolvem suas atribui¢cdes
em Unidades de Terapia Intensiva, Académicos dos cursos de graduagédo da area

da saude.

3.4 Introducao

A pandemia de COVID-19 apresentou-se de forma agressiva em todo o
mundo, trazendo a tona a necessidade de revisdo de protocolos ja implementados
na UTI’'s. Desde o inicio da epidemia, novos protocolos foram publicados e
atualizados para salvaguardar a saude da equipe multiprofissional na linha de frente,
bem como visando a reducéo da disseminacgéo do virus (ASSUNCAO et al., 2020).

Nesse contexto, o cuidado a saude dos profissionais da linha de frente ganha
uma importdncia a mais, ndo somente por estes serem responsaveis pelo
tratamento e cuidado aos pacientes suspeitos ou positivos para COVID-19, mas pelo
fato de zelar por aqueles que cuidam (NUNES et al., 2020).

Dessa forma, o acesso e uso adequados de Equipamentos de Protecao
Individuais (EPIs) fazem parte das acdes de enfrentamento a pandemia, tendo os
servicos de saude a necessidade de desenvolver e propiciar materiais impressos e
disponibiliza-los para toda a equipe, dentre os quais o protocolo de procedimento de
paramentacao e desparamentacao de EPIs (NUNES et al., 2020; ANVISA, 2021).

Segundo a Cartilha de Protecdo Respiratoria contra Agentes Biologicos para

Trabalhadores da Saude produzida pela Anvisa (2009, p. 21), o EPI é “[...] todo
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dispositivo de uso individual utilizado pelo trabalhador, destinado a prevenir riscos
que podem ameagar a seguranga e a saude do trabalhador”.

No entanto, entre a equipe multiprofissional existe o medo da auto
contaminagdo e da contaminagcdo de seus familiares. Tal fato perpassa a
disponibilidade e o nivel de protecéo dos EPIs, questdo agravada com a dificuldade
das instituicbes em abastecer seus suprimentos devido ao fluxo cada vez maior de
casos suspeitos e confirmados de COVID-19 (ESPERIDIAO, FARINHAS, SAIDEI,
2020; LAI, 2020). Este fato permanece uma realidade no cotidiano de algumas
instituicdes, mais ainda no momento de recrudescimento da pandemia, mesmo que
decorridos quase dois anos desde 0 seu inicio.

E, portanto, imperativo que os servicos de salde adotem medidas que
busquem a racionalidade no uso dos EPIs, devido a extrema importancia deste na
protecao aos profissionais durante a assisténcia, e tendo em vista a escassez destes
materiais durante a pandemia (ANVISA, 2021).

Para que se tenha o uso adequado de EPls, deve-se ter na unidade hospitalar
a disponibilidade deste equipamento, como também um treinamento que verse
sobre a importancia da sua utilizagao obrigatoria. E da importancia da forma correta
de paramentagao e desparamentacdo em areas de isolamento, onde sao realizados
os procedimentos e cuidados aos pacientes COVID. Todo esse protocolo, inclusive o
de treinamento, busca, dentre outros objetivos, prevenir a contaminagdo do
profissional de saude (AMIB, 2020).

Com o objetivo da assisténcia a esses pacientes durante a pandemia, os
servigcos de saude devem organizar leitos de isolamento, para que os profissionais
de saude possam atuar nessas unidades, onde se faz necessaria a utilizagao de um
conjunto de EPIs, composto de vestimenta de isolamento de contato e aerosséis
(capote), mascara facial, gorro, 6culos de protecéo e luvas (AMIB1, 2020; ANVISA,
2021).

Mesmo com a intensa programacao e realizagao de treinamentos para o uso
correto dos EPIs, ainda ocorrem erros durante os procedimentos de paramentacgao e
desparamentagao — isso ocorre quando os profissionais de saude estdo sob alta
carga de estresse e exaustdo. Devido a esse fato, cursos e oficinas devem ser
constantemente realizados, pois trata-se de um procedimento com nuances que
devem ser estritamente observadas e seguidas na rotina da assisténcia (HUANG,
2020).
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Deve-se atentar com rigor para a sequéncia correta de paramentagdo e
desparamentacéo do EPI, bem como a higienizagdo das méos antes, durante e apos
o procedimento — ressaltando a etapa da desparamentacgao, que é a fase com maior
risco e, por conseguinte, possuidora de maior indice de contaminagcdo do
profissional (ANVISA, 2021).

A sequéncia de paramentacido e desparamentacio esta descrita na literatura
e deve ser empregada com bastante atencdo e cautela, sendo literalmente um
passo a passo a se sequir.

Como parte de suas atribui¢cdes, os servicos de saude devem providenciar
treinamento para os servidores atuantes na unidade, visando prevenir a
contaminagao e promover o uso correto dos EPIs. Ao servigo cabe ainda assegurar-
se de que os profissionais tenham praticado e assimilado o conteudo dos
treinamentos antes de dar inicio a assisténcia aos pacientes suspeitos ou
confirmados de COVID-19 (ANVISA, 2021).

Sendo assim, os servicos de saude devem definir, sempre ouvindo e em
sintonia com as equipes das unidades assistenciais, protocolos que busquem
direcionar os profissionais em relagdo ao uso, paramentacdo e desparamentacao e
descarte adequados dos EPIs utilizados (ANVISA, 2021).

Diante do exposto, considera-se pertinente a abordagem deste tema na
elaboracdo de um produto educacional (Manual Instrucional), como feedback as
questbes levantadas nas falas dos participantes da pesquisa, bem como nos

estudos citados.
3.5 Objetivos
3.5.1 Geral
Elaborar material didatico (Manual Instrucional) no formato digital, visando a
orientagao/aprimoramento, por parte de profissionais de saude, dos procedimentos

de paramentacéo e desparamentacao no contexto da pandemia de COVID-19.

3.5.2 Especificos
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1. Descrever o passo a passo correto e orientado para os procedimentos
de Paramentacéo e Desparamentacéo;

2. Orientar sobre a importancia dos EPI's no controle de infec¢des
cruzadas de COVID-19 entre pacientes e entre os profissionais de

saude.

3.6 Método

Este Produto Educacional baseia-se na elaboracdo de um material didatico
em forma de um Manual de Instrucional no formato digital, no qual se trata de uma
maneira descritiva (passo a passo) e educativa sobre o procedimento de
Paramentacdo e Desparamentacao. Este, visando a preparagao do profissional de
saude para o atendimento aos pacientes acometidos com covid-19 no ambiente de
Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

O propésito de um manual educativo e instrutivo é facilitar e equiparar as
diretrizes a serem utilizadas, objetivando o cuidado em saude (ECHER, 2005).
Sendo assim, a intengao é fornecer um material de boa compreenséo e facilidade de
acesso, sendo pensado, por esses motivos, em formato de Manual Instrucional. E
que ele contenha um embasamento tedrico robusto, acompanhado de conteudo
visual (figuras e esquemas) que fornega ao produto educacional um atrativo que
facilite sua leitura, compreenséao e aplicacao no dia a dia.

A constru¢do de um manual deve considerar a adequagdo da linguagem
presente na literatura cientifica, trazendo-a para um formato acessivel as pessoas,
independendo do nivel de instrugdo, sendo indispensavel a elaboragao e a escrita
em linguagem de maior alcance entre os leitores. Sendo assim, um dos primeiros
passos na construcdo de um manual instrucional € a busca na literatura
especializada por referencial tedrico existente e que possa definir conceitos e
instru¢des a cerca do tema (ECHER, 2005).

Para elaboragdo do Manual Instrucional foi utilizado um acervo de artigos
cientificos adquiridos através de revisdo da literatura, manuais e notas técnicas
publicadas pelos 6rgdos regulatorios que atuam na area de vigilancia em saude.
Toda essa base de dados sera utilizada no referencial tedrico deste produto

educacional.
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A ferramenta utilizada na construgédo deste material didatico em formato digital
€ a plataforma de design grafico Canva, que possui templates e outras ferramentas
necessarias para a elaboracdo deste produto educacional, incluindo um banco de
dados de imagens a serem aproveitados no processo de criagdo do manual

instrucional.

3.7 Resultados

Como forma de resultado, espera-se que o manual instrucional possa levar
conhecimento teodrico/pratico — de uma forma didatica, aplicada e acessivel —,
estando disponivel para pesquisa a toda equipe multiprofissional atuante em UTI,
sendo de facil consulta e assimilacio em momentos de duvida quanto aos
procedimentos de Paramentacédo e Desparamentagéo.
Por ser um material composto de textos curtos e muitas imagens, a intengao
deste manual instrucional é levar informacao sobre esse procedimento tdo habitual
dentro de uma UTI e por vezes subestimado, mas que, diante da pandemia, conferiu
relevancia a necessidade de treinamento e fixacdo do passo a passo para uso
correto de EPI's, prevenindo o risco de contaminagdo entre profissionais e
pacientes.
Vale ressaltar que o conhecimento cientifico estd em constante processo de
renovagao e, portanto, o material instrucional que compde o manual necessita de
constante atualizagdo, a fim de que sejam alcangados os objetivos planejados
(ECHER, 2005).
Na composi¢cao do manual instrucional serao abordados os seguintes temas:
e Importancia do uso de EPI's na UTI no contexto da pandemia de COVID-
19;

e Paramentacido/desparamentacéo: nao é tao simples assim;

e Revendo nossas praticas no procedimento de
Paramentagao/desparamentacao;

e Importancia no controle da infecgao por COVID-19;

e Fatores impactantes no adoecimento do profissional de saude.



51

FIGURA 1 - Capa do manual

Paulo Wesley de Goes Duarte
Prof. Dr. Waldemar Anténio das Neves Janior

Profa. Dra. Cristina Camelo de Azevedo

[+ [+

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)



FIGURA 2 - Expediente

Maceio, 2022.

Produto Educacional.

Manual Instrucional/CUIDADOS NA HORA DA
PARAMENTACAO: um passo a passo.

Produto educacional desenvolvido a partir
dos resultados obtidos na pesquisa
“Educacdo Permanente em Salde em
Tempos de Pandemia: Contribuicées de
Fisioterapeutas Intensivistas de uma
Maternidade Publica de Alto Risco”,
apresentado ao Programa de Pos-
graduacdo em Ensino na Saude da
Faculdade de Medicina da Universidade
Federal de Alagoas (MPES/FAMED/UFAL),
de autoria de Paulo Wesley de Goes
Duarte, com orientacdo do Prof. Dr.
Waldemar Anténio das Neves Junior e da
Profa. Dra. Cristina Camelo de Azevedo.

paulowgduarte@gmail.com

paulo.duarte@famed.ufal.br

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 3 — Sumario

SUMARIO

Equipamentos de Protecao Individual (EPIS) no contexto da

pandemia de COVID 19 .. eceeeceereceereseesresseese e esesseessessesssessens 04
Paramentacao/Desparamentacao: Nao é tao simples assim .......... 05

Revendo N0SSas PratiCas ... seesesve s 06
Lavagem das MA0S ... crenree s e sssessesseesaesssssaessesssesessnenns 07
PENTAl O CAPOTE eciimmiinmioe sttt bbb it iiensionsts] 09
IMASCAIAS ecveeveereereereeeeeereeaeee e eseesessessessessessesessessessessassessessessansassessessassanses 10
Gorro ou Touca DesSCartavel ... sve s 11
OCUIOS AE PrOTECAOD ovvveeeeeeeeeeeeeee e eee s eeeseesesse s seseseseese s seesssasssseenenens 12
LUVAS oottt ettt ettt esreeabeesbeebessssesbsebsesasesssesssesssesssesasesssaensesnseen 13
DeSParameENtaCA0 ....cueceeeeereeieereceeceereere et es e s erseesseaessaessesaaessenaens 14

RESUMINAO vttt caecrr s esasesrseessesasessnessnesnseenns 16

REFEIENCIAS wevevveeteeeeteeeectecrete et ere e e s e sbe s e sbeesaesaessaessessaesnensessnans 17

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 4 - Equipamentos de Protecéao Individual (EPIS) no contexto da pandemia
de COVID 19

EQUIPAMENTOS DE
PROTECAO INDIVIDUAL (EPIS) ()4
NO CONTEXTO DA PANDEMIA
DE COVID 19

EPI é todo
dispositivo de uso
individual
utilizado pelo
trabalhador,
destinado a
prevenir riscos
que podem
ameacar a
seguranca e a
saude do
trabalhador
(ANVISA, 2009).
A recomendacdo de
uso simultdneo de
vdrios EPIs, tem como
objetivo a protecdo
do profissional de
saude frente a
exposicdo ao COVID
19, em um local com
alta probabilidade de
haver coexisténcia
com outros
patégenos
(ASSUNCAO, 2021).

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)




FIGURA 5 — Paramentacao/Desparamentagao: Nao é tdo simples assim.

PARAMENTACAO/
DESPARAMENTACAO: NAO 0§
E TAO SIMPLES ASSIM.

O treinamento recente de profissionais de saude sobre o uso de EPI revelou
que a remocdo sem tocar a pele ou a roupa de baixo com a superficie externa
das luvas ou jaleco € dificil e uma extensa prdtica é necessdria para alcancar
proficiéncia com a tecnologia de EPIS atualmente disponivel. O ponto
importante é que o uso e a remocdo do EPI requer um alto nivel de precisdo
(EDMOND, 2014).

Deve-se atentar com rigor para a sequéncia correta de paramentacdo e
desparamentacdo do EPI, bem como a higienizacdo das mdos antes, durante e
apos o procedimento - ressaltando a etapa da desparamentacdo, que é a fase
com maior risco e, por conseguinte, possuidora de maior indice de contaminacdo
do profissional (ANVISA, 2021).

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 6 — Revendo nossas praticas

REVENDO NOSSAS PRATICAS

06

Etapas para inicio do procedimento de Paramentacao

Covid-19 | Novo coronavirus

A melhor prevencao é a lavagem correta das maos
Cada lavagem deve durar pelo menos 20 segundos e deve ser feita com frequéncia
.'

Molhe as mdos com agua Aplique sabdo por toda a mdo Esfregue as palmas das maos Coloque a mdo direita sobre a
esquerda e entrelace os dedos.
Faga a mesma coisa com a
mao esquerda sobre a direita.

‘x 5 1 ‘§§é§%/§§z
Entrelace os dedos com as Feche as mdos e esfregue Esfregue os dedos polegares Faga movimentos circulares
palmas das maos viradas os dedos nas palmas das maos

uma para a outra

1"
@} W
Enxdgue as maos com agua Seque as mdos com papel Use um papel para fechar a ...e suas maos estardao seguras.
torneira e também para abrir
a porta do banheiro ao sair
Fonte: Organizagdo Mundial da Saide (OMS) 4?“[

AO0F

{Tl T fiocruz.br/coronavirus - SUS

FIOCRUZ z ~
Fundagdo Oswaldo Cruz #SaUdeReSpiratéria #HigieneEPreVen(}aO

FONTE: FIOCRUZ

Antes de iniciar o procedimento de Paramentacao, deve-se realizar a lavagem
criteriosa das maos. Este procedimento também deve seguir um passo a passo e
ser tema de treinamento.

+
o

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 7 — Lavagem das méos — parte 1

Lavagem das Maos 07

Como Fazer a Friccao Antisséptica das Como Higienizar as Maos
Maos com Preparacoes Alcodlicas? com Agua e Sabonete?

Aplpae v quantidude safiionte de prepasago akoolica em umna
o em o de concha para cober 10das as superfidies des mdos.

Friccicne a pabmu drcka cosra o dorso
eugrerda entrelagardo o dedos e vice.

—
Fricaions o donso dos dedos de wma Mo com pog Fricclonm as poipas dighsis e vehus da mio
& paion da ndo apanta, segurando os dedos, direita contra a palma da mdo esquenda,

e il € v e Vi 3
e

OPAS  WORLDALLANCE )L sqtect et — P PTRA ama0n
Gts-mme  [OPATIENTSAFETY ' & votncmsmss 158 e | mstane T BRASIL

tedse weihcar soedo
A Crpmeacie Mendid & - e P 3 inrmaag s comida e Ikt Crirotamm, o rads! pubik ads eud ioecks d-buasc e gasgor gravis

AOMS 2ratecs 20 Homolal Unkarsittro 3 Genatea (HUG), am agpecial 30s mamteos 5o 83 Cortyote 03 NMECEd), paty partic pacss 21va ro dasenobimsnt Seste mateial

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2021.

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 8 — Lavagem das méos — parte 2

Apods a lavagem das maos segue-se o procedimento de Paramentacao

na seguinte sequéncia: 08

Precaucao Padrao

Devem ser seguidas para TODOS OS PACIENTES,
independente da suspeita ou nao de infeccdes.

A indicacao de
EPI'S é:
Avental;
Mascara
Cirurgica;

Higienizac&o das méos Livas & Avesital Oculos e Mascara Caixa pérfuro-cortante éculos ou

=
-

e

(

[\Vf\ )
<

\
¢
(¢

O

¢
¢

= Higienizagao das maos: lave com 4gua e sabonete ou friccione as maos com &lcool a  m Use bculos, méscara e/ou avental quando houver risco de contato de sangue ou P r Ot et or F ac | a | .
70% (se as maos nao estiverem visivelmente sujas) antes e apés o contato com qualquer secregdes, para protegao da mucosa de olhos, boca, nariz, roupa e superficies t)
paciente, ap6s a remogao das luvas e apds o contato com sangue ou secregdes. corporais.

m Use luvas apenas quando houver risco de contato com sangue, secrecdes ou  m Descarte, em recipientes apropriados, seringas e agulhas, sem desconecta-las ou Luvas-

membranas mucosas. Calce-as imediatamente antes do contato com o paciente reencapa-las.
e retire-as logo apds o uso, higienizando as maos em seguida

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2021. +

+

Esta deve ser a paramentacao basica para assisténcia a qualquer paciente, seja ele
suspeito ou confirmado para COVID 19.

A indicacao de
EPI'S é:
Avental;
Mascara de
Protecao
I Respiratoria

Precaucoes para Aerossois

¢

Higienizagao das maos Mascara PFF2 (N-95) Mascara Cirdrgica Quarto privativo (N 9 5 ou P F F2) .
(profissional) (paciente durante o transporte) ’
7
B Precaucao padrao: higienize as maos antes e apés o contato com o paciente, 8 Quando nao houver disponibilidade de quarto privativo, o paciente pode ser Ocu I OS o u
use 6culos, mascara cirdrgica e/ou avental quando houver risco de contato de internado com outros pacientes com infeccdo pelo mesmo microrganismo.
sangue ou secregdes, descarte adequadamente os pérfuro-cortantes. Pacientes com suspeita de tuberculose resistente ao tratamento nao podem

dividir o mesmo quarto com outros pacientes com tuberculose.

Protetor Facial;
® Mantenha a porta do quarto SEMPRE fechada e coloque a méscara antes de

entrar no quarto. ® O transporte do paciente deve ser evitado, mas quando necessério o paciente ( ; rro .
devera usar méscara cirrgica durante toda sua permanéncia fora do quarto. ’

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2021. Luvas.

+

+

Esta deve ser a paramentacao utilizada para assisténcia a pacientes que sejam
submetidos a procedimentos geradores de aerossdis, como Intubacao
OroTraqueal, Aspiracao de Vias Aéreas, Ventilacado Mecanica Invasiva e Nao-

Invasiva, seja ele suspeito ou confirmado para COVID 19.

-
(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 9 — Avental ou Capote

Avental ou Capote

e E o primeiro item a ser vestido.

¢ Vista-o inicialmente pelas mangas.

e Ajuste as amarras nas costas e na cintura.

Em procedimentos geradores de aerosséis o avental deve ser impermeavel,
evitando contato acidental com secrecdes.

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 10 — Mascaras

Mascaras

10

O préoximo item a ser adicionado é a mascara, que sera a chamada mascara
cirlrgica, usada em situacoes assistenciais basicas e as mascaras de alta filtragem
(N95 ou PFF2) em procedimentos geradores de aerossois.

Fonte: Cartilha de Protecdo Respiratoria/ANVISA, 2009.

e Segurar o respirador com o clip nasal proximo a ponta dos dedos deixando as
alcas pendentes;

Encaixar o respirador sob o queixo;
Posicionar uma das alcas na nuca e a outra na cabeca;

Ajustar o clip nasal no nariz;

Verificar a vedacao pelo teste de pressao positiva e negativa.

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 11 — Gorro ou Touca Descartavel

Gorro ou Touca Descartavel

11

O gorro esta indicado para a protecao dos cabelos e cabeca dos profissionais em
procedimentos que podem gerar aerossais.

Deve ser de material descartavel e removido apds o uso. O seu descarte deve ser
realizado como residuo infectante (ANVISA, 2021).

Sequéncia de colocacao do gorro:

1 - Colocar o gorro ou a touca na cabeca comecando
pela testa, em direcdo a base da nuca.

2 - Adaptar na cabeca de modo confortavel, cobrindo
todo o cabelo e as orelhas.

3 - Sempre que o gorro ou a touca aparentarem sinais
de umidade, devem ser substituidos por outro.

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)



FIGURA 12 - Oculos de Protecdo

Oculos de Protecio

12

Sempre que houver risco de exposicdo a materiais como sangue, secrecoes e
fluidos corporais, o profissional deve utilizar 6culos de protecdo ou protetores
faciais. (ANVISA, 2021).

/) [\

W alll

Sequéncia de colocacio do Oculos / Protetor Facial:
1 - Com a viseira apoiada na testa, passe o elastico pela cabeca;
2 - No caso de 6culos, coloca-lo segurando pelas laterais;

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)




FIGURA 13 — Luvas

Luvas

13

Em qualquer contato com o paciente ou seu entorno (precaucido de contato),
bem como procedimentos comuns a assisténcia no contexto da pandemia de
COVID-19, deve-se usar luvas de procedimento nao cirdrgicos (ANVISA, 2021).

gcodica ou com aguz e sabonele.

Quando a higizne das mios ocorer antes de um contato que exija o uso de luvas, realize-a com preparagio

|. COMO CALCAR AS LUVAS:

et

4. Retire a segunda luva com a mdo sem
luva e toque apenas uma drea restrita da
superficie comespondente 20 pulso

1L COMO RETIRAR AS LUVAS:
//J/

1. Toque a parte ntema da kva na altura
do puiso para remové-la, sem tocar na
pele do antebrago, e refre-a da mio,
permitindo assim que a kuva vre do
avesso

2. Toque apenas uma érea restrita da 3. Calce a primera va
superficie da luva comespondente ao pulso

{na extremidade superior do punho)

6. Uma vez calgadas, as méos ndo devem
tocar nada que ndo esteja definido pelas
indicagdes e condighes dz uso das luvas

5. Para evitar o contato com a pele do
antebrago com amio cakada, dobre
aparte externa da luva a ser calgada

nos dedos dobrados da méo calgada,
permifindo assim o calgamento da

segunda luva
=
e o _\J, 2
B 8

2. Segure a luva retrada com amao
enluvada e desize os dedos da mao sem
luva na parte interna entre a huva e 0 pulso.
Remova a segunda luva, rolando-a para
baixo sobre a mao e dobrando-a na
primeira uva

Em seguida, efetue a higiens das m3os com preparago alcodlica ou com agua e sabonete fiquido

Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2021.

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)

As luvas estéreis (de
procedimento
cirargico) devem ser
utilizadas quando se
fizer necessario a
realizacao de
procedimentos com
técnica asséptica
(ANVISA, 2021).

63
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FIGURA 14 — Desparamentacao — parte 1

Desparamentacao 14

O treinamento dos profissionais de saide em relacio ao uso de EPI
demonstra que a retirada dos mesmos, ou seja, o momento da
desparamentacao, configura-se uma condicao dificil e que exige uma praxis
extensiva, requerendo do intensivista elevado grau de precisio (EDMOND,
2014). Isto se mostra cognoscivel de que o risco de contaminacdo se da no
momento da paramentacio/desparamentacdo dos EPIs (ASSUNCAO et al,
2020).

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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FIGURA 15 — Desparamentacgao — parte 2

15

Tendo em vista que o momento da desparamentacao € uma das principais
formas de contaminacdo, este deve ser tratado com extremo cuidado, sendo
primordial que o passo-a-passo seja seguido a risca e a higienizacdo das maos
seja efetuada entre cada retirada de EPI (ANVISA, 2021).

ey | ANVISA. _

DESPARAMENTACAO T~ GOVR

EQUIPAMENTOS DE PROTECAO INDIVIDUAL (EPI) UTILIZADOS EM
PROCEDIMENTOS GERADORES DE AEROSSOIS

(EXEMPLOS: INTUBACAO 0U ASPIRACAD TRAQUEAL, VENTILACAD MECANICA NAQ INVASIVA,
RESSUSCITACAO CARDIOPULMONAR, COLETAS DE AMOSTRAS NASOTRAQUEAIS, BRONCOSCOPIAS, ETC)

AINDA DENTRO DO QUARTO/BOX DO PACIENTE

(1) : -
Retirar as luvas € P
-7 g
2 >

Retirar o avental

o
o

Higienizar as maos "W

Higienizar as maos "W e

Retirar o gorro

Higienizar as maos W

Retirar a mascara N95/PFF2

o Higienizar as méos w ) Fonte: COC/EUA e IC-HC-FMUSP
Fonte: GVIMS/GGTES/ANVISA, 2021.

(FONTE: Elaborado pelo autor, 2022)
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Fonte da imagem: NUNES, et al. 2020..
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3.8 Consideracgoées finais

O manual instrucional “Cuidados na hora da paramentacdo: um passo a
passo” tem como objetivo levar um alerta sobre a necessidade de capacitagdo das
equipes neste momento de pandemia, onde o uso racional de EPI’s, o controle sobre
a infeccao e a prevencéo contra o adoecimento da equipe sao assuntos centrais no
cotidiano.

Além disso, conhecimento e o treinamento bem realizado acerca deste
assunto trazem um maior nivel de seguranga aos profissionais de saude, podendo
contribuir para uma melhora na tensdo e ansiedade e uma maior assertividade no
atendimento aos pacientes.

Sendo assim, espera-se que o0 manual instrucional possa contribuir de
maneira pratica e objetiva como material a ser utilizado em momentos de Educacgao
Permanente em Saude. Que este possibilite a equipe multiprofissional de UTI um
guia para o uso racional e correto dos EPI’'s e uma contribuicdo na pratica clinica
dos profissionais, impactando no nivel de seguranga, controle de infecgdo e na

reducao do nivel de adoecimento da equipe por contaminagao pelo COVID-19.

3.9 Endereco eletronico de acesso

Material aceito e arquivado no repositério da eduCAPES com o seguinte identificador:

http://educapes.capes.gov.br/handle/capes/701202.
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70

4 CONSIDERAGOES FINAIS DO TACC

O periodo de construgao do TACC trouxe junto consigo uma série de desafios
dos mais diversos, como dificuldades de execucédo da pesquisa devido a pandemia
de COVID 19, adequagdes na forma de pensar EPS durante esse periodo, mas
também trouxe consigo um crescimento enorme em termos de conhecimento e
aplicagao da EPS na rotina.

Os resultados desta pesquisa revelaram a poténcia da EPS ndo somente em
relacdo ao aumento do nivel de conhecimento sobre a doenga ou a melhora da
assisténcia aos pacientes graves acometidos pela COVID-19, mas também o
impacto positivo para os fisioterapeutas e demais membros da equipe
multiprofissional em aspectos mais amplos. Podemos citar como exemplos o grau de
confianca individual em contribuir para o combate da pandemia, a redugdo do medo
da auto contaminacdo, a colaboracdo entre os membros da equipe e a visdo de
consciéncia e responsabilidade como parte integrante da instituigéo.

A pesquisa revelou ainda a importancia na revisao e atualizacdo de
protocolos pré-estabelecidos, bem como a necessidade de intensificacdo dos
estudos para a definicdo de novos protocolos aplicaveis a pratica clinica em tempos
de pandemia. Tudo isso tem amparo nas a¢des da EPS, demonstrando novamente
a importancia de tal dispositivo no cotidiano dos servicos de saude, através de acdes
pensadas na problematizacdo das questdes apresentadas pelo proprio servico.

Por fim, espera-se que o TACC possa contribuir através da discussdo e
aprofundamento do tema de Educagdo Permanente em Saude em um momento tao
desafiador como esse periodo de pandemia, para que através da pesquisa e do
debate se possa aprimorar ainda mais esse dispositivo que é a EPS, visando o

aperfeicoamento das praticas assistenciais na rotina do servico.
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APENDICE A - Roteiro do instrumento de coleta de dados

Protocolo de Pesquisa:

Educacgao permanente em tempos de pandemia: percep¢ao dos fisioterapeutas

intensivistas de uma maternidade escola publica de alto risco.

Paulo Wesley de Goes Duarte

Pesquisador principal
Fisioterapeuta especialista em Terapia Intensiva Neonatal da Maternidade Escola
Santa Ménica (MESM/UNCISAL)

Matricula 3299-9 / CPF 038566304-81

PERFIL DOS FISIOTERAPEUTAS

) Entre 15-20 ( ) Entre 21-30

) Nao desejo responder

(

IDADE () Entre 31-40 () Entre 41-50
(
1

. Feminino( ) 2. Masculino( ) Nao
SEXO
desejo responder( )

( YAté 5anos ( )5a10anos ( )10
a 15 anos ( ) Mais de 15 anos

TEMPO DE FORMADO

( ) Strictu-Sensu — Especializagao

Se sim, qual area:
POSSUI POS-GRADUACAO

( ) Latu-Sensu

Se sim, qual area?
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APENDICE B - Roteiro semiestruturado para grupo focal on-line

o 0 kW

. Como vocé se sentiu no inicio da pandemia para trabalhar com os pacientes e

com a equipe dentro da UTI? Por qué?

Vocé pode identificar alguma atividade de Educagao Permanente em Saude
(EPS) sobre a COVID 19 oferecida pela Instituigdo direcionada ao seu
trabalho? Se sim, qual(is)?

O que vocé achou dessas atividades de EPS realizadas?

Quais os temas que foram abordados e discutidos?

O que vocé achou dos conteudos trabalhados? Por qué?

Como foi a divulgagao das atividades de EPS entre os profissionais?
Comente.

Tem algum tema que vocé acha relevante e que nao foi (foram) abordado(s) e
discutido(s) na EPS durante o momento de enfrentamento da Pandemia?
Qual sua importancia?

Foi disponibilizado algum material para o treinamento da equipe? Qual (is)? O
que vocé achou deles?

As atividades de EPS trouxeram alguma oportunidade para compartilhamento
de conhecimento entre as equipes multiprofissionais? O que vocé achou

disso?

10.Como vocé se sentiu durante esse periodo de pandemia? Esses aspectos

foram abordados de algum modo nas atividades de EPS?

11.Vocé teve algum suporte de saude mental? Se sim, Qual? Como?

12.0s conteudos abordados nas atividades de EPS contribuiram para sua rotina

de atendimento? Se sim, como?

13.Como vocé se sentiu durante a pandemia apds as atividades de EPS para

trabalhar com os pacientes e com a equipe dentro da UTI? Por qué?
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APENDICE C - Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

3

1l
I
i

UNIVERSIDADE FEDERAL DE ALAGOAS - UFAL
Mestrado Profissionalizante de Ensino na Saude - MPES
Faculdade de Medicina — FAMED

<

UNIVERSIDADE FEDERAL
EALAGOAS

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (T.C.L.E.)

Vocé esta sendo convidado(a) a participar do projeto de pesquisa: “Educag¢do
permanente em tempos de pandemia: percepg¢ao dos fisioterapeutas intensivistas de
uma maternidade escola publica de alto risco”, dos pesquisadores Paulo Wesley de
Goes Duarte (Pesquisador Responsavel), Prof. Dr. Waldemar Antdénio das Neves
Junior (Orientador) e a Prof.2 Dr.2 Cristina Camelo de Azevedo (Coorientadora). A

seguir, as informagdes do projeto de pesquisa com relagédo a sua participagao:

1. Que o estudo se destina a analisar a importancia da Educagao Permanente
em Saude no cenario da pandemia de COVID-19 na percepcao dos Fisioterapeutas
que atuam em uma UTIN e UTI Materna de uma Maternidade Escola Publica de Alto
Risco.

2. Que a importancia deste estudo € a de observar a aplicagdo da EPS
direcionada a pandemia de COVID-19 pelos Fisioterapeutas da UTIN e UTI Materna
de uma Maternidade Escola Publica de Alto Risco.

3. Que os resultados almejados serdo os seguintes: analisar a aplicabilidade dos
conteudos da EPS na percepcdo dos Fisioterapeutas em sua pratica clinica, na
assisténcia a pacientes suspeitos e confirmados da COVID-19; analisar os desafios
encontrados pelos fisioterapeutas na participacdo do processo de EPS, bem como a
intervencdo na rotina apos os momentos de EPS em uma Maternidade Escola
Publica de Alto Risco; e identificar os pontos positivos no desenvolvimento de
habilidades por parte dos Fisioterapeutas no combate a pandemia.

4. Que a coleta de dados comecara a partir da aprovacgao pelo CEP por meio
de Grupo Focal on-line, por via remota, através de aplicativo;

5. Que participarei do estudo por meio de Grupo Focal on-line e que

responderei em ambiente que garanta o sigilo da informacgao prestada;
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6. Que a minha participacédo sera apenas na etapa de coleta de dados que se
encerra com a atividade de respostas, discussdo e interacdo no espacgo do Grupo
Focal on-line;

7. Que o momento do Grupo Focal on-line, sera gravado através da
plataforma utilizada para tal fim (Google Meet), sendo no inicio do Grupo Focal
informado sobre o procedimento de gravagao, a fim de esclarecer a necessidade da
mesma para a analise dos conteudos discutidos no grupo e facilitar o acesso do
pesquisador as falas que serao transcritas.

8. Que apos os esclarecimentos sobre o procedimento de gravagao do Grupo
Focal on-line sera solicitado a autorizacdo expressa de todos os participantes para
fins de registro.

9. Que a pesquisa ndo promovera nenhum tipo de risco biofisico ou mental
grave aos participantes. Que podera haver risco minimo da minha participagdo com
relacdo ao constrangimento de ndo conhecer as questdes apresentadas; contudo,
fui esclarecido acerca dos objetivos, metodologia e resultados esperados da
pesquisa e estou ciente de que o pesquisador ira tratar a minha identidade com
padrées profissionais de sigilo. Meu nome ou o material que indique a minha
participagdo ndo sera liberado sem a minha permissdo. N&o serei identificado(a) em
nenhuma publicagdo que possa resultar deste estudo e que todo material gravado e
transcrito sera apenas utilizado para fins de analise do pesquisador, sendo destruido
ao fim de cinco anos;

10. Que os beneficios esperados com a minha participacdo na pesquisa,
mesmo que nao diretamente sdo: obter um maior conhecimento sobre o processo
EPS e suas implicagdes praticas para o fisioterapeuta e para o setor de UTIN;

11. Que as estratégias para alcangar os beneficios sdo: socializagdo dos
resultados da pesquisa e apresentacdo do produto da pesquisa com os
participantes, que sao os profissionais do servico e o Centro de Estudos e Pesquisa
da MESM/UNCISAL concedente; Divulgagdo da pesquisa em meios eletrbnicos e
artigos, para que o conhecimento produzido seja disponibilizado para o SUS e a
comunidade académica;

12. Que poderei contar com a assisténcia dos pesquisadores, principalmente
do pesquisador responsavel, Paulo Wesley de Goes Duarte, para qualquer

esclarecimento ou informar ocorréncias irregulares ou danosas.
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Também receberei durante toda a pesquisa, a qualquer momento que se facga
necessario, esclarecimentos sobre cada uma de suas etapas;

13. Que, a qualquer momento, eu poderei recusar a continuar participando do
estudo e, também, que eu poderei retirar este meu consentimento, sem que isso me
traga qualquer penalidade ou prejuizo;

14. Que as informagdes conseguidas através de minha participagdo nao
permitirdo a identificacdo da minha pessoa, exceto aos responsaveis pelo estudo, e
que a divulgacao das mencionadas informagdes so sera feita entre os profissionais
estudiosos do assunto;

15. Que eu deverei ser ressarcido por qualquer despesa que venha a ter com
a minha participacao nesse estudo e, também, indenizado por todos os danos que
venha a sofrer pela mesma razéo, sendo que, para estas despesas foi-me garantida
a existéncia de recursos;

16. Que o pesquisador responsavel podera suspender a pesquisa
imediatamente quando, perceber algum risco ou dano biofisico ou mental do sujeito
participante da pesquisa, consequente a mesma, ndo previsto no termo de
consentimento, se houver quebra no sigilo das informag¢des colhidas durante a
realizagao da coleta de dados, se constatar a inadequacao do método adotado ou a
superioridade de um método em estudo sobre outro, caso o local da pesquisa nao
permita a continuagdo da mesma, sendo em qualquer hipdtese solicitado a
suspensao da pesquisa ao Comité que a aprovou.

17. Que receberei uma via do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
assinado por todos;

tendo compreendido perfeitamente tudo o que me foi informado sobre a minha
participacdo no mencionado estudo e estando consciente dos meus direitos, das
minhas responsabilidades, dos riscos e dos beneficios que a minha participacao
implicam, concordo em dele participar e para isso eu DOU O MEU
CONSENTIMENTO SEM QUE PARA ISSO EU TENHA SIDO FORGCADO OU
OBRIGADO.

ATENCAO: O Comité de Etica da UFAL analisou e aprovou este projeto de pesquisa. Para obter mais
informagbes a respeito deste projeto de pesquisa, informar ocorréncias irregulares ou danosas

durante a sua participagdo no estudo, dirija-se ao:
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Comité de Etica em Pesquisa da Universidade Federal de Alagoas, Prédio

do Centro de Interesse Comunitario (CIC), Térreo, Campus A. C. Simdes, Cidade
Universitaria

Telefone: 3214-1041 — Horario de Atendimento: das 8:00 as 12:00hs.

E-mail: comitedeeticaufal@gmail.com

Nome e endere¢o do Pesquisador responsavel pela pesquisa

Nome: Paulo Wesley de Goes Duarte

Endereco: Conj. José Tendrio de A. Lins, 20.

Complemento: BL 49, apto 103.

Cidade/estado/CEP: Maceié-AL/ 57.046-350

Telefone: 99965-2317

Instituicdo/curso: Universidade Federal de Alagoas/Faculdade de Medicina
(UFAL/FAMED) — Mestrado Profissional em Ensino na Saude

Macei?, de de

Assinatura do voluntario(a) Assinatura da responsavel pelo Estudo

Universidade Federal de Alagoas. Campus A.C.Simdes Av. Lourival Melo Mota, S/N — Tabuleiros dos
Martins, Maceié-AL. CEP: 57072-900.
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ANEXO A - Parecer consubstanciado do Comité de Etica em Pesquisa (CEP)

UNIVERSIDADE FEDERAL DE
ALAGOAS

DADOS DO PROJETO DE PESGUISA

Titulo da Pecquica: EDUCAGAO PERMANENTE EM TEMPOS DE PANDEMIA: PERCEPGAD DOS
FISIOTERAPEUTAS INTENSIVISTAS DE UMA MATERNIDADE PUBLICA DE ALTO

RISCO
Pecquicacor: PMLOWE&EYDEO&SW‘Q
Area Tematioa:
Vercdo: 2

CAAE: 45096521.2.0000.5013
InctitulgSo Proponente: Facuiciace de Medona ds UFAL
Patrooinacor Prinoipal: Franciaments Preprio

DADOS DO PARECER

NOmero do Parecer: 4 227.03%5

Aprecenta;so do Projeto:

Referencial Tedrico - A pandemia refacondds 8 COVID-19 (coengd Causdda peio corona virus SARS-Cov-
2), tomourze um 34ri0 prodiema de 23002 pObica. No Brasd, 3t¢ © momento, foram ContamMInadas peio NOVe
coronavirus cerca de mais de 8 mindes e 138 mi pess0as, com um 1ot de aproximadamente 205 mil
obitos. A 3tual pandemia destacou & necessidade 0o sistema de s30de em CapICIYF € trenar um
QUANTLtve malor de

profiszionais em culdados ntensivos com reiaglio 30 surgimento de POVOS procedimentos & Protocoios.
Diante cesta realidade, 3 Educaglo Permanente em Sadde (EFS), ocupa um importante papel na
Quaificago dos profissionals de s3dde nO combate 3 pandemia, PO RNIZINGO SN0 © dezenvoivimento
peszoal daqueies que Yabaham na Sadde quanto © desenvolvimento das Instituigles. Dentre o3
profizzionais de sa0de atuantes

na Inha de frente nO combate 3 pandemia de COVID 19 estSo o3 Fisicterapewtas intensivistas. A EFS,
pE33r Ge ser UM 333uNto Dastante PEsQUIZIE0 &M Outras Areas da sa0de, N3 &rea da Nsicterapla anca &
POUCO ClsCuSca, dMcUtando 3 anslize deste tema.

Ctjetivo Geral - Anaiisar © desenvolvimento das agles de Educaglo Permanente em Sadde em uma
Matemicade Escols durante 3 Pandemia de COVID 19.

Enderegoe  As Lourww Velo Mots wo - Carpun A © Simdes,
Satrroc  Clomde Lrvemties CEF: o oraa

o AL Municipéoc MACTIO

Telafone:  pO014-1041 Comal: cecQNi

e T ta



UNIVERSIDADE FEDERAL DE
ALAGOAS

M2todo - O 25Ut 52 CesenvOlvera Na area de Ensing na Salce, na Inha de pesquisa e Integragdo Ensino
-Senvigo, alraves 02 UMa pesquisa QUAIUVA Com estratégia Metnaoiogica configurada sob estudo 08 Caso,
00 Hip0 desCrivo, SXDIOrItOn0.

Objetivo da Pesquisa:

Ojetivo Geral - Analisar 0 desenvoivimento das agles de Educagdo Permanente em Saode em uma
Matemidade Escola durante a Pandemia g2 COVID 18.

Corgnancic 33 Pawcer 4 227 232

Avallag30 dos Riscos e Beneficlos:

Riscos:

O riscos que esla pesquisa podera oferecer s30:+ Quabra de privacidade/confidencialidade das
Informagdes pessoals 00s TSIOtErapautas I0tados na UTIN & na UTI Matema da Matemidade Escala devido
30 13t de 0 pesquisador ter de redlizar entrevista com 06 mesmos; O f0co do Grupo Focal On-Une estara
VOItado, princpalments, para 3 subjethvidace 0as Informagdes que e6535 Pess0as poderdo fomecer, agles
QUE POCEr30 NOMEAr 3 MRNONa N3 3sSISANCa & N3 CIDICIICI0 03 equipe o2 FISotarapla Nests cenaro &3
pandemia 02 COVID 19. R2s5alia-68 que 05 SUSR0S QU2 PArIcparao Grupo Focal On-Une 03 pesquisa que
$2ra realizada, ndo serdo I0entificados em nenhuma das £tapas, INes garantindo dessa maneira 3
privacidace e 3 comdendidicade. Destaca-6e ainda qu2, MESMO 3pds 0 ¥MMIN0 & Avuigacdo da pesquisa,
$£r30 UtIIZ300S CrRenos o2 Siglo que N30 PMItrdo IcentiNear 05 PANCNaNtes € 3 INSUNLIC30 PEsqUIS3da N3
AVUGaCS0 006 rEsultados. ADOS 3 INJIZag30 03 PESQUIS3 05 MEsUa00Ss S&r30 CIVUIGIT0S 306 participantes
€ 3 Direg30 03 Insttuclo pesquisada

Beneficios:

06 provavels Deneficios que 3 realizagdo 02613 PEsQUISA POJEra razer DAra 06 SURRos da pasquUisa 530 +
Malor discuss30 sobre 0 que €, & 0 desenvolvimentd 43 EPS nas refendas UTIN @ UTI Matema; - Ressatar
sobre 3 Importancia e com se 6a a EPS aos profissionals Fisloterapeutas das UTI's, principaimente no
enfrentamento 0 UMa situagdo de pandemia Causada Por um agente até ent3o 0esconheacico & de alto
poder

Infectante; « Incentivo 3s atividades 02 EPS por melo 0e NOvas estrateglas para que s2 possam ser
39013035 Meddas que tenham como ObjeIvo possibiitar 3 melhora N3 caPacitagldo dos profissionals do
senvigo para atuarem no enfrentamento 3 COVID 19.0s resultados 03 pesquisa deverdo ser divuigados
através de artigos, CoNGressos, MEsas redondas € Outros eventos Clentincos respeltando o sigho &
conficencialidage dos

paricipan’=s & INsUICS0 onoe S8ra realzada 3 pasquisa.

Enderego:  Av Loutesl Maio Mot ah - Camgun A C Simlen,

Babrroc Cdede Uriverstivie CEP. 70724000

UF. AL Municiplo. MACENO

Telefone (5000141041 E-mall. copQui

RGeSl e n
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UNIVERSIDADE FEDERAL DE
ALAGOAS

Comentarios & Consideragdes sobre a Peaquisa:

N30 conam ODICES &c0s

Consideragdes sobre 08 Termos de apressntac3o obrigatoria:
Tod0s 05 12rMOs COMGINONOS FOram 3precentados
Recomendagdes:

N30 ha recomendacio

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequagdes:

Foram atenddas as pendéndias.

Corgnuncic 33 Pawcer 4 27032

Consigeragdes Finals a critério do CEP:

Protocoio Apovado

Prezaco (3) Pesquisador (3), lembre-se que, 5agundo 3 Res. CNS 456712 & sua complementar S1072016:

O participants 03 pesquisa 12m 3 Ibardace 02 rECUSAr-68 3 PAriCiPar ou 02 retirar SeuU CoNSentimento em
qualquer f352 03 PEsqQUIS3, SeM PENalZagdo AQUM3 & Sem Prajulzo 30 58U CUINIT0 & JevE recebar COpia 00
TCLE, na Integra, 35sinaco & nbricado pelo (3) pesquisador (3) @ peio (a) participants, 3 nd0 s am estudo
COM JUNONZ3ga0 oe declinio;

V.S geve cesenvolver 3 pesquisa conforme delineada no protocoio Aprovado e descontinuar o estudo
soment2 3pos analse 0as razlies 03 JesCoNtNUIdacE por 6632 CEP, EX0S10 QUaNTD PrCEdEr Msco ou dano
N30 previsto 30 suelto panicipante Ou QUANGO CONSIALar 3 superiondade o2 regime oferetido 3 um dos
Qrupos 43 pesquisa que requeiram agdo Imedata;

O CEP geve ser imediatamente Informado de todos 0§ fatos relevanies que aiterem o curso normal do
estudo. £ responsadllicade 00 pesquisITOr assegurar madidas IMmediatas A0equacas 3 evento 3averso
0COmdo & enviar notNcagdo 3 este CEP e, em c3s0s pertinentes, 3 ANVISA;

Eventuais modincaglies ou emendas 30 protocolo devem ser apresantadas 30 CEP o2 forma ciar & suanta,
Ioentncando 3 pante do Protocoio 3 s MOAICada € SU3s JUSINCatvas. Em caso 02 projetos do Grupo fou ll
3presentados anteriormente 3 ANVISA, 0 pesquisador ou patrocinador deve envia-ias tambem 3 mesma,
Junto com o parecer aprovatoro do CEP, para serem juntadas 30 protocoio hickal;

Seus relatonos parcials e fnal devem ser apresentados a este CEP, Iniciaimente apds 0 prazo determinado
NO SEU CTONOGFAMA € 30 1Ermine 00 esud0. A 1ata de envio de, pelo Menos, O relatono ndl 03 pesquisa
IMpicara em ndo racebimanto de um prodmo protocolo 08 pesquisa de

Enderego:  Av Loutesl Mo Mote, ah - Campun A C Simdes,

Babroc Cdede Universitivie CEP. <7 072000
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Telefone (8010141041 E-mal. copQuivl ix

Vagrm sice e

79



UNIVERSIDADE FEDERAL DE
ALAGOAS
Cortnaacho 33 Pamcar 4 137 03¢

VOSS3 autoria.

O cronograma previsto para 3 Pesquisa Sera executacd caso 0 Projetd sefa APROVADO peio Sistema
CEP/CONEP, conforme Carta Circular n°. 061/2012/CONEP/CNS/GE/MS (Brasilia-DF, 04 de maio de
2012).

Este parecer fol slaborado bassado nos documentos abalxo relacionados:

ArQuivO Posiagem ALRor Siagao]
B35035| PB_INFORMAGLES_BASICAS_DO_P | 17/062021 ACET0
m% RQUETO 1708540 11:3217
mn% TIeI202T | PAULO WESLEY DE| AcSD |
11:31:14 | GOES DUARTE
Deciaragao 02 PUBLICIZACAO.par 1700672021 | PAULO WESLEY DE| Aceto
| Pesquisadores | 11:30:38 | GOES DUARTE
Projeto Detahaco / | PROJETO.par 17/062021 | PAULO WESLEY DE| Aceito
Brochura 11:2344 |GOES DUARTE
nvestigacer | I E—
TCLE/Termos 02 | TCLE.par 17/0622021 | PAULO WESLEY DE| Aceito
Assentimento / 11:2304 |GOES DUARTE
Justficativa ce
Auséncla . _ -
o AUTORIZA_PESQUISA par 26042021 | PAULO WESLEY DE| Aceito
e 192738 | GOES DUARTE
INTRRSINEUA - - - C—
Foiha de Rosto FoinaoseRos0Compieta_| 120472021 | PAULO WESLEY DE| Aceito
| OK.par 0%:41:17 | GOES DUARTE
$ituag3o 0o Parecer:
Aprovado
Necessita Apreciagdo da CONEP:
NSO

MACEIO, 05 de Juho ge 2021

£33Inado por:
Luciana Santana
(Coordenador(a))
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ANEXO B - Informagoes para Encaminhamento da Folha de Rosto —
PROPEP/UNCISAL

UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CIENCIAS DA SAUDE DE ALAGOAS - UNCISAL
Transfonmada pala Lel n"6.660 02 26 de cezembro oe 2005
Campus Govemador Lamenha Filo - Rua Jorge d2 Uma, 113, Trapiche ¢a Bama, CEP.: §7.010.332,
NacsiO/AL

PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUAGAO - PROPEP

%

EDUCACAO PERMANENTE EM TEMPOS DE PANDEMIA: PERCEPCAO
DOS FISIOTERAPEUTAS INTENSIVISTAS DE UMA MATERNIDADE
PUBLICA DE ALTO RISCO
| NOME DO VEL PELA
Paulo Wesley de Goes Duarte
| JUSTIFICATIVA
A Educacdo Permanente em Salde (EPS) apresenta um papel de extrema
importincia na qualidade do atendimento aos pacientes, bem como, na
atualiza;io do conhecimento e protocolos para os fisioterapeutas intensivistas
e demais profissionais de saude, como forma de combater a pandemia e
maximizar o atendimento para um publico com tantas especificidades como
s30 as gestantes/puérperas e 0s RN's.
Diante do exposto, este projeto tem como finalidade analisar como as
agdes da EPS foram desenvolvidas dentro de uma Matemidade Escola
durante a Pandemia de COVID 19 de acordo com a vis3o dos fisioterapeutas
que atuam nas Unidades de Terapia Intesiva.
I OBJETIVO GERAL
Analisar o desenvolvimento das agoes de Educagdo Permanente em
Salde em uma Matemidade Escola durante a Pandemia de COVID 19.
| OBJETIVOS ESPECIFICOS
Descrever quais os desafios das atividades de Educagcdo Permanente em
Salde (EPS) que foram desenvolvidas na Matemidade Escola/UTI durante a
pandemia;
Analisar como a EPS teve sua a aplicabilidade na pratica clinica e na
assisténcia aos pacientes COVID dentro do servico na perspectiva dos
fisioterapeutas das UTI's.
METODOLOGIA RESUMIDA desenho
O estudo se desenvolvera na area de Ensino na Saude, na linha de pesquisa
de Integracdo Ensino-Servico, através de uma pesquisa qualitativa com
estratégia metodologica configurada sob estudo de caso, do tipo descritivo,
exploratorio.
Como instrumento escolhido para a coleta dos dados, optou-se pelo uso de
Grupo Focal On-Line, sendo este um instrumento de coleta de dados similar
ao método de grupo focal presencial. O ambiente de realizagdo deste
instrumento é completamente virtual e toda a comunicagdo e interagdo entre
0s participantes advém deste espaco on-line (ABREU, 2009).




A pesquisa sera realizada na Unidade de Terapia Intensiva Materna e
Neonatal (UTIN) da Matemidade Escola Santa Monica, MESM/UNCISAL,
localizado na AV. Comendador Ledo, SIN, Pogo, Maceio, AL. CEP: 57025-
640, Telefone:(82) 3315-4444,

Os participantes da pesquisa serao os fisioterapeutas lotados na UTI Neonatal
e na UTI Matema que desenvolveram suas atribuicdes no periodo da
pandemia, independente de afastamento do servigo devido contaminag3o pelo
coronavirus.

Sera utilizado como critério de inclusdo, ser fisioterapeuta lotado na UTIN e na
UTI Materna da MESM e além de atuar nas UTI's em tempos da pandemia, ter
participado de algum evento de EPS na referida unidade. Serdo excluidos da
pesquisa os profissionais que no periodo de coleta de dados estiverem sido
afastados das suas fungdes laborais por qualquer motivo, como licenga
matemidade ou de salde que se estenderam pelo periodo da pandemia,
caracterizando esses profissionais como grupo de risco.

A coleta de dados somente ocomera apos a aprovagdo pelo CEP, onde o
pesquisador selecionara 0s sujeitos da pesquisa, fisioterapeutas lotados na
UTIN e UTI Matemna tomando como base 05 critérios de inclusao e exclusdo ja
estabelecidos no método desta pesquisa.

Os fisioterapeutas serdo convidados a autorizar no inicio de sua participagdo
na pesquisa, seja de forma escrita ou digital, procedendo com a assinatura do
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), baseado nas diretnizes
da resolugdo CNS/MS 468/12 e 510/18. Os que ndo demostrarem interesse
em fazé-lo, n3o participardo da pesquisa.

N3o se aplica.

RESULTADOS

Apos a analise do desenvolvimento das agdes de Educagao Pemanente em
Saude dentro das unidades de UTIN e UTI Materna através da perspectiva
dos Fisioterapeutas, buscar meios para aprimorar ou sedimentar essas agdes
de EPS dentro da Matemidade Escola, visando aperfeicoar e fortalecer a
cultura de EPS a fim de estabelecer diretrizes e protocolos cada vez mais
eficientes para o enfrentamento da Pandemia de COVID 19,
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