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RESUMO

Objetivo: Compreender a efetivacdo da linha de cuidado integral a salde da crianga na
Estratégia Salude da Familia e suas interfaces entre a pratica e a formagdo. Método:
Pesquisa qualitativa, descritiva e exploratoéria, do tipo estudo de caso, realizada com
observacgao e entrevistas com profissionais médicos e enfermeiros. Analisaram-se os dados
a partir de analise tematica de conteldo. Resultados: Trés categorias foram geradas:
Fragilidade da formagao académica frente a tematica salde da crianga na Estratégia Saude
da Familia; Desconexao entre teoria e pratica frente ao cuidado a salde da crianga; Entre
muitos limites e algumas possibilidades na efetivacdo de praticas integrais. Conclusdo:
Tornam-se necessarias agdes de educagdo permanente para qualificacdo das praticas,
assim como a ampliacdo das discussbdes sobre o tema na formagao académica.
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INTRODUCAO

A pandemia da COVID-19 desafiou
os servicos de salde, requerendo
assisténcia de alta complexidade, novos
modelos de trabalho e processos de
Educacdo Permanente do pessoal da
saude.

No momento atual, importa
compreender a realidade e as formas de
acao cotidiana que os profissionais de
salde estdo vivenciando, em face as
demandas por uma assisténcia integral e
multidisciplinar as pessoas acometidas
pela COVID-19.

profissionais a refletirem sobre as

Convoca-se 0s

limitagbes e a complexidade da oferta dos
cuidados, colocando-os diante de dois
fenbmenos ja experienciados
historicamente na area da salude - o medo
da morte e do contagio.

Enfrentar uma pandemia de grande
propor¢cao requer politicas de saulde
abrangentes, além de uma estrutura
hospitalar robusta e uma rede integrada
aos sistemas de Saude Publica, que
possibilitem tomada de decisdes rapidas e
adequadas para o controle e propagacao
do virus @,

A infeccdo por COVID-19 pode
resultar em doenga grave, incluindo
hospitalizagao em unidade de terapia
intensiva e dbito. Segundo boletim datado
de 21/08/2020, no Estado do Rio de
Janeiro, existem notificados 207.036 casos
confirmados, com 15.202 6bitos. No Brasil,
ja se somam 3.532.330 de casos

acumulados, com 113.358 obitos por

COVID-19, com 53,9 de taxa de
mortalidade (@,

A pandemia por COVID-19 resultou
numa corrida sem precedentes dos
servicos de saulde, principalmente a rede
hospitalar de alta complexidade, para dar
conta dessa nova e exigente demanda de
cuidados criticos. Ha énfase nos cuidados
de enfermagem e fisioterapia, exigindo
enorme esforco dos gestores hospitalares,
desafiando-os a agir frente a aplicacao de
principios cientificos envolvendo
mobilizacdo de competéncia profissional,
administrativa, social e emocional, através
da reorganizacao de fluxos/processos e
condutas de atendimento, descricdo e
obtencdo de materiais, medidas de
seguranga, treinamentos/capacitacao,
pactuacdo e trabalho emocional junto a
equipe multiprofissional.

E preciso destacar que nesse novo
contexto emergencial do cuidar, os
trabalhadores de enfermagem estardao
expostos ao risco de contaminacgdo frente a
exposicao prolongada e frequente a
pacientes potencialmente contaminados, a
intensificacdo da jornada e a maior
complexidade das tarefas de trabalho(®,

Com o inicio desta pandemia, uma
das principais preocupacdes apresentadas
pelos profissionais estd relacionada a
forma como deve ser realizado o
atendimento ao paciente que apresenta
suspeita ou confirmagdo da doenca. Este
primeiro contato ainda gera duvidas e
apreensdes, principalmente devido as
mudangas recorrentes no fluxo de

atendimento .,



A pandemia traz um desafio extra
para a saude mental de médicos,
enfermeiros e técnicos de enfermagem.
Sob maior pressdo, estes profissionais
tendem a descuidar da propria saude
mental na incansavel e constante luta
contra a COVID-19, podendo propiciar o
surgimento de transtornos relacionados ao
estresse e ansiedade (.

Frente a este contexto, o trabalho
do gestor de enfermagem torna-se ainda
mais desafiador, a ele compete assegurar
ndo sé a qualidade dos cuidados prestados
ao paciente, mas garantir condicOes para
que toda equipe possa atuar de forma
segura.

Diante dos inumeros desafios
postos pelo cenario de pandemia vivido na
atualidade, considerando a emergéncia
global do tema e o papel do gestor, o
presente estudo procura responder a
seguinte questdo: Que aspectos relativos a
gestdo estdao envolvidos no processo de
implementacdo do atendimento as pessoas
acometidas pela COVID-19 em um hospital
universitario?

Sendo assim, o objetivo desse
estudo é relatar a experiéncia cotidiana de
gestdao dos cuidados hospitalares, no
periodo de planejamento e implantacdo de
acdes para o cuidado de pessoas
acometidas pelo COVID-19 em um hospital

universitario.

METODOLOGIA

Trata-se de uma andlise da
experiéncia sobre o processo de

implantacdo do servico de atencdo as

pessoas acometidas pela COVID-19 em um
hospital universitario. A partir da
sistematizacdo da experiéncia construiu-se
narrativas do que foi vivido por um gestor
de enfermagem frente a necessidade de
rever processos e protocolos para
atendimento a esta clientela, objetivando
adequac0Oes necessarias para a garantia da
assisténcia aos usuarios suspeitos ou
confirmados e suas complicacdes, bem
como a segurancga para os profissionais
assistenciais envolvidos no processo do

cuidado direto e indireto.

A Sistematizacdo de Experiéncia é
uma modalidade de pesquisa qualitativa,
orientada para a producdo de sentidos,
através de analise critica e autocritica, para
registrar realizagdes de maneira
fundamentada, falhas, dificuldades e
possibilidades de melhoria (), Ela permite
construir e explicitar os saberes produzidos
numa determinada experiéncia por um ou
diferentes sujeitos, mediante a analise e
valorizagdo de agdes .

O cenario do estudo foi um hospital
universitario, localizado na cidade de
Niterdi, Estado do Rio de Janeiro. Este
hospital encontra-se no programa
referenciado para atendimento de agravos
previamente classificados de média e alta
complexidade, bem como €&, em principio,
referéncia para o tratamento das pessoas
acometidas pela COVID-19.

As narrativas foram realizadas
através de relatos diarios sobre o que fora
vivido nas rotinas e decisdes tomadas pelo
gestor e foram enviadas por mensagens

instantdneas, via aplicativo WhatsApp,



para a orientadora do autor, durante as
duas semanas iniciais da Pandemia COVID-
19 no Brasil e posteriormente
categorizadas.

Para o desenvolvimento da
pesquisa, a partir das categorizagdes
identificadas através dos relatos
analisados, foram seguidas as etapas
propostas por utilizacdo da técnica de
andlise de conteudo: pré-analise,
exploracdao do material, tratamento dos
resultados, inferéncia e interpretacdo(®,
Sistematizou-se as ideias iniciais colocadas
pelo quadro referencial tedrico e
estabelecendo indicadores para a
interpretacdo das informacgdes coletadas.
Procedeu-se a leitura geral do material
eleito para a andlise, leitura flutuante,
escolha dos documentos (definicdo do
corpus de andlise; formulacdo das
hipoteses e objetivos a partir da leitura
inicial dos dados; elaboracdo de
indicadores a fim de interpretar o material
coletado).

A auséncia de submissdo do projeto
ao Comité de Etica em Pesquisa para
emissao de Parecer Consubstanciado ndo
foi necessaria por se tratar de um
autorrelato de experiéncia, configurando

assim, etapa dispensavel.

RESULTADOS

A andlise das narrativas cotidianas
permitiu organizar os dados nas seguintes
categorias: necessidade de seguranca dos
profissionais; capacitagdao e as demandas
ao setor de Educacdao Permanente;
empatia como instrumento para

humanizacao da gestdo; gestao

participativa - compartilhando o poder de

agir.

Necessidade de Seguranca dos

Profissionais

A enfermagem como profissao
envolve diferentes tipos de riscos -
quimicos, bioldgicos, fisicos e emocionais,
lidando todos os dias com situacdes que
envolvem ameacas a sua condicao
existencial e de seus familiares. As
condicdes de trabalho e salario dos
enfermeiros e da equipe de enfermagem
sdo cronicamente insatisfatorias e embora
haja uma aura idealista e romantizada
sobre a profissdo, essa é uma categoria
profissional pouco valorizada socialmente.
Esse ponto de partida contextual e macro-
estrutural gerou muita inseguranga para o
inicio do trabalho com pacientes afetados
pela COVID-19.

Todos os dias um novo momento,

mas com  situagbes  bastante
semelhantes... a cada informacao
sobre um profissional que chega para
mim e comunica que apresenta
sintomas gripais, vejo nos olhos deles
a preocupagdao em ter sido

contaminado pela COVID -19.

O numero de infectados pela COVID-
19 estd aumentando e pessoas
proximas a nos ja apresentam
complicacbes relacionadas a doenca.
Ficamos  nos questionamento
perguntando quem sera o proximo.
Os profissionais manifestam cada vez

mais medo de se contaminar.



Observamos, que apesar da
inseguranga gerada nos profissionais pela
gravidade da pandemia, quando percebem
gue o gestor preocupa-se com sua
seguranca tendem a desenvolver sua
pratica laboral com maior autoconfianga e

tranquilidade.

Acompanho de perto, a dindmica do
trabalho  dos  profissionais de
enfermagem e da CCIH que estdo
realizando a coleta agendada do
SWAB das vias aéreas superiores dos
profissionais  sintomaticos, pelo
sistema drive-thru e percebo a
condugdo desses, no que se refere as
orientacées para a importancia da
manutencdo do isolamento social, até
gue saiam os resultados. Noto
apreensdo no rosto dos profissionais
gue estdo sendo testados e me coloco

ao lado deles.

Capacitacao e as demandas ao setor

de Educacao Permanente

O setor de Educacao Permanente
do hospital foi muito requisitado nesse
periodo, dando énfase aos conhecimentos
requeridos para a seguranca da equipe e

dos pacientes.

As principais demandas foram por
treinamentos relacionados ao uso
adequado de EPI's, pois todos estdo
muito  inseguros para  prestar
assisténcia de enfermagem diante
dos riscos trazidos pela COVID-19,
sendo o0s setorores de Educagdo

Permanente e Infecdo Hospitalar

muito requisitados.

Os responsaveis por esses
treinamentos sdo os Enfermeiros da
Educacdo Permanente, a equipe
médica e de enfermagem da CCIH e
a equipe da Vigilédncia
Epidemioldgica, sempre aproximando
0os Enfermeiros coordenadores de
unidade para serem multiplicadores

das acles de seguranca.

N3o é possivel fazer um trabalho
dessa magnitude, centrado apenas em
uma Unica categoria profissional, todos os
trabalhadores da instituicdo hospitalar
precisam ser considerados para o0s
processos de capacitacdo e educagao

permanente.

AclOes internas, em parceria com a
Educacédo Permanente foram
ativadas para promocéao de
treinamentos, pensando exatamente
no perfil e nas possibilidades dos
pacientes e suas necessidades
investigativa/diagndstica para a
COVID-19, dentre elas, a
higienizacdo das maos antes e apds
procedimentos, paramentagdo e
desparamentacao, técnica  para
coleta do SWAB - que ird diagnosticar
a contaminacdo do paciente ou do

profissional.

Empatia como instrumento para

humanizacgao da gestao

Ter empatia é condicao

fundamental para liderar a equipe em



momentos de crise, numa perspectiva
humanistica. O uso da empatia contribui
para o gestor compreender o
comportamento de sua equipe, tomando
decisdes mais acertivas, considerando as
dimensOes objetivas e subjetivas que

influenciam a pratica profissional.

Percebo que a equipe do CTI
encontra-se muito insatisfeita com as
condicbes estruturais de trabalhando
para o atendimento ao paciente
acometido por COVID-19. Levarei as
demandas da equipe a CCIH,
solicitarei a presenca da médica e da
enfermeira para possiveis
esclarecimentos, visando minimizar
as duvidas e melhorar o processo de

trabalho no CTI.

Posiciono-me frente ao grupo,
escuto, analiso e peco prudéncia
frente a situacdo que vivenciamos no
momento. Comprometo-me a buscar
respostas para os questionamentos e
oriento quanto a estratégia de
registros internos para que tenhamos
melhores insumos e possamos
aumentar a seguranca dos nossos
profissionais. Digo-lhes que estou
presente para colaborar no que for
preciso e eles reforcam a questédo da

falta de comunicacao.

Quando a equipe de enfermagem
encontra-se inserida ao processo de
trabalho de forma empatica, utilizando
protocolos institucionais adequadamente,
desenvolve uma pratica profisional mais

segura, trazendo menor risco a sua saude

e do paciente.

Amanheco com a informacdo que um
dos nossos técnicos de enfermagem
do Servico de Emergéncia teve
resultado positivo para COVID-19 e
gue ele estaria em observacdo no
HUAP com complicacbes decorrentes
da doenca. Mesmo sendo feriado,
comparego  ao  Servico  para
acompanhar o andamento, dar apoio,
me colocar a disposicdo e observar
como a equipe se sente frente ao
atendimento de um membro da
equipe. Constatei Equipes de Saude e
de apoio do plantdo bastante
equilibradas, focadas, conduzindo
bem e rapidamente o processo de
trabalho.  Servidor inserido no
protocolo completo  (Isolamento
respiratério, coleta de sangue,
tomografia computadorizada (TC)

tordcica e internacdo no DIP).

Ndo somente na pratica de cuidados
com o paciente isso € percebido, mas
também na gestdo. O fato do gestor,
comparecer aos diversos servigos por ele
gerenciados e permitir escutar ativamente
as possiveis fragilidades nas construgdes
de fluxos, protocolos e rotas, chama-o para
uma reflexdao e possibilita a troca de
experiéncias, possibilitando a confianca e a
sensacao de interesse para que 0 processo
se torne cada vez mais adequado,
minimizando danos para os trabalhadores
da ponta, do front, bem como para os
usuarios, além da possibilidade de

visualizagao das frentes que esse gestor



precisa adotar para producao de melhorias

estruturais ou protocolares.

Realizei visita presencial aos setores
criticos (emergéncia e CTI), para
buscar conhecer as demandas e as
dificuldades que possam surgir, por
estarmos em fase de
desenvolvimento de um processo de
trabalho muito dindmico e por vezes

gerador de duvidas.

Se fazer presente e assumir o
compromisso de acompanhar de perto o
processo de trabalho da equipe de salde,
faz com que o gestor também se exponha
aos riscos de contaminagao pela COVID-
19, mas sdo condicGes inerentes a funcdo

que desenvolve.

A sobrecarga emocional estd grande
para todos, mas para mim também,
ndo sou diferente. Percebo que
preciso passar confianca, preciso
transmitir calma e controle da
situacdo e além de tudo, preciso dar
apoio, escutar... mas estou cansado
e preocupado com nosso evoluir, pelo
gue ainda estar por vir, baseando-me

na projegao do pico da COVID-19.

Gestao Participativa: compartilhando

o poder de agir

Enxergar o macro hospitalar se faz
importante frente a esse processo, para
gue se possa dar seguimento em todos os
setores do universo hospitalar, sem
maneira

distingao, de unificada,

objetivando condutas direcionadas e

referenciadas pelas determinagoes
institucionais e ainda com a participacao
proativa e efetiva dos pacientes, que
devem expor seus interesses, suas
necessidades e serem respeitadas, dentro
de uma logica minimamente adequada
para um ambiente hospitalar.

Ser ou estar participe representa
um poder de fala, um espago, uma
conquista. A voz, nao pode ser impedida de
emissdo, pois nela, podem conter
elementos essenciais para mudanga ou
remanejamentos de agdes que nao
possuimos conhecimento. Para que eu
faca, eu preciso saber fazer, para eu fazer,
eu preciso conhecer e para eu conhecer, eu

preciso participar.

Exponho ao time a necessidade, a
intencGo e a importdncia em
desenvolvermos uma Gestédo
Compartilhada préxima a ponta,
onde as mais diversas opinides serdo
consideradas, valorizadas e
discutidas, resultando assim em
estratégias consolidadas, mas n&o
engessadas. Em funcédo do cargo que
ocupo, preciso em alguns momentos
tomar decisbes rapidas e de forma
solitaria, pois todo processo é muito
dindmico. Contudo, tentarei ao
maximo compartilhar pensamentos e
idéias sem ferir a missdo
institucional, estando orientado por

principios éticos.

Um processo de gestao
compartilhado, participativo, promove

integracdo e maior adesao dos



profissionais, faz eles se sentirem parte e
co-autores da acao. A participagdo da
equipe de trabalhadores que compdem a
unidade de atencdo a saude, possibilita
melhoria do processo, valorizacao
profissional, escuta ativa e reconhecimento

por direitos.

Hoje o dia foi de maior leveza, ao
menos para meu gerenciamento,
embora tenhamos tido a informacdo
da altissima viruléncia da COVID-19,
acima da média, do paciente que esta
internado no CTI... os profissionais
de enfermagem estavam mais
inseridos no contexto da precaucéo e
cientes da importédncia em seguir os

protocolos e orientacbes da CCIH.

Percebo um compromisso ético e
social por parte de muitos
profissionais, que mesmo residindo
em municipios distantes, mesmo com
idade superior aos 60 anos,
associados a comorbidades estao
presentes no cumprimento de suas
atividades laborais e estdo se
disponibilizando a colaborar, pois
reconhecem sua importancia atual
frente a situacdo a qual estamos

passando.

DISCUSSAO

As instituigdes nao estdo
preparadas para contextualizar os
problemas de salde, considerando sua

complexidade. Seguem-se as normas,

protocolos e rotinas, sem que muitas vezes
as necessidades da pessoa sejam
consideradas. E ai, quando nos deparamos
com uma situagdo inesperada, que foge ao
nosso controle e que até parece
insignificante como um virus, ficamos
perplexos, reflexivos, analisando a
interdependéncia que temos numa
instituicdo e os micro-poderes existentes e
sua capacidade de gerar
poténcia/impoténcia em nosso modo de
agir cotidiano.

As unidades de urgéncia e
emergéncia sdo ambientes onde os
profissionais de saude estdo
constantemente expostos a riscos, tanto
fisicos como psiquicos, por se tratar de um
servico em que o atendimento &
permeado por pressao, e local cujos os
trabalhadores lidam rotineiramente com
pacientes em risco iminente de morte /),

Torna-se importante ressaltar que,
a concepgao acerca dos riscos ocupacionais
gue permeia o trabalho da enfermagem é
fundamental para se compreender a
relacdéo do processo saude-doenca do
trabalhador e, a partir disso, elaborar
medidas que busquem melhorar as
condigdes laborais, objetivando assim,
promover a saude e prevenir agravos,
como também o] controle e
diminuigao/eliminagao dos riscos e dos
problemas de salde do pessoal de
enfermagem(®),

Cabe ressaltar que o0s servigos
devem assegurar condicbes de trabalho
adequadas, propiciando aos profissionais
alternativas capazes de motivar para o

trabalho multiprofissional em salde, ainda



que em contextos de risco. O clima
institucional adequado promove boas
relagdes nas equipes de trabalho. O
reconhecimento social também é uma
questdao fundamental e pode ser
demonstrado por meio de remuneracgao
adequada @,

No contexto da epidemia por
COVID19, a Educagao Permanente em
Saude emerge com grande forca e
necessidade, devendo ser mediada por um
plano de acdao bem ajustado as
necessidades do momento, contemplando
0os aspectos técnicos, mas também os
emocionais e relacionais, presentes no
cotidiano do trabalho e sobressaltados
nesse momento de Pandemia.

Os enfermeiros podem propiciar
diferentes modos de saber e fazer
realizando as praticas de cuidado e de
educacdo em uma modelagem mais
refinada as necessidades e ao contexto das
agoes de EPS (10),

A EPS se tornou uma possibilidade
para o enfermeiro aprimorar competéncias
profissionais, qualificando seu agir em face
da complexidade envolvida em seu
trabalho (11,

Contudo, a EPS exige o trabalho em
equipe. E preciso pensar nas dimensoes
psicossociais do cuidado, que podem ser
identificadas e consideradas pela equipe de
enfermagem e desenvolvidas de forma
integrada com os servigos de fisioterapia,
psicologia e servico social. Seria muito
importante e necessario, integrar membros
da comunidade como voluntarios,
apoiadores emocionais e sociais.

Nesse contexto, a empatia é a

habilidade para entender as necessidades,
os sentimentos e os problemas dos outros,
pondo-se no lugar deles e respondendo
satisfatoriamente as suas reagoes
emocionais. A aplicabilidade de
ferramentas que permitam a producdo de
relagbes envolvidas no encontro
profissional-usuario mediante a pratica de
uma escuta ativa, a demonstracdo de
interesse, a construcdo de vinculos de
confianca, sao as ferramentas que
possibilitam mais precisamente, captar as
singularidades dos usuarios,
potencializando essa relagdo. A empatia é
um processo pelo qual um individuo
consegue ver além do comportamento
externo e perceber corretamente a
vivéncia interior de outra pessoa (12,

N3o somente na pratica de cuidados
com o paciente isso é percebido, mas
também na gestdao. O fato do gestor,
comparecer aos diversos servigos por ele
gerenciados e permitir escutar ativamente
as possiveis fragilidades nas/das
construcdes de fluxo, protocolos e rotas,
chama-o para uma reflexdo e possibilita a
troca de experiéncias, possibilitando a
confianga e a sensagao de interesse para
que o processo se torne cada vez mais
adequado, minimizando danos para os
trabalhadores da ponta, do front, bem
como para 0S usuarios, além da
possibilidade de visualizacao das frentes
que esse gestor precisa adotar para
producao de melhorias, quer estruturais,
quer protocolares.

A empatia pode ser incorporada
como um instrumento capaz de melhorar o

convivio entre o gestor, os profissionais e



0s usuarios, contribuindo para a eficacia,
eficiéncia e satisfagdo na produgdao em
saude. O lider precisa ser capaz de sentir e
entender os pontos de vista de todos os
membros que compdem sua equipe.
Utilizar empatia como instrumento de
gestdao significa levar em conta os
sentimentos dos colaboradores,
juntamente com outros fatores, no
processo de tomar decisOes inteligentes e
tornar o ambiente de trabalho um lugar de
pessoas saudaveis e produtivas (13),

Enxergar o macro hospitalar se faz
importante frente a esse processo, para
que se possa dar seguimento em todos os
setores do universo hospitalar, sem
distincao, de maneira unificada,
objetivando condutas direcionadas e
referenciadas pelas determinacgdes
institucionais e ainda com a participacao
proativa e efetiva dos pacientes, que
devem expor seus interesses, suas
necessidades e serem respeitadas, dentro
de uma logica minimamente adequada
para um ambiente hospitalar.

O gerente de enfermagem deve
reunir qualidades pessoais e adequadas
ferramentas de trabalho, atuar
democraticamente, ser capaz de estimular
a comunicacdao e valorizar o saber da
equipe, atuar com senso de justica apurado
para cobrar maiores resultados (14,

A gestdo participativa, articulado ao
modelo de cuidado, é gerador de espacos
de escuta, troca de informagdes,
planejamentos, decisdes, compromissos e
de corresponsabilizacdao pelos processos de
trabalho e seus resultados. Nesses espagos

expressam-se desejos, afetos, interesses e

poderes, capazes de produzir sujeitos mais
auténomos e mais comprometidos com os
interesses coletivos (1%,

O trabalho integrado da Equipe de
EPS e da Comissao de Controle de Infeccao
Hospitalar foi fundamental para efetividade
assistencial, pois juntas nutriram e
fortaleceram, através da capacitacdo
profissional, o processo de trabalho na
linha de frente ao tratamento de pessoas
acometidas pela COVID-19.

Se fazer presente e assumir o
compromisso de acompanhar de perto o
processo de trabalho da equipe de saude,
faz com que o gestor também se exponha
aos riscos de contaminagdao pela COVID-
19, mas sdo condicbes inerentes a funcdo

que desenvolve.

CONCLUSAO

Com base no estudo realizado
concluimos que o processo de
planejamento e implantacdo de um servico
de atencdo ao paciente exposto a COVID -
19, exige um trabalho multidisciplinar
meticuloso, revisao de protocolos
assistenciais - integrando diferentes atores
profissionais - desde seguranca para as
equipes, trabalho articulado entre
comissoes de infeccao hospitalar, educagao

permanente, gestdo, entre outros.

Pode-se concluir que o modo de
gestdao adotado e descrito nesse estudo,
propiciou um cuidado de saulde
humanizado e empatico, com maior
seguranca para os trabalhadores de

enfermagem e o cliente, ampliando a



participacao da equipe multiprofissional de
salde, promovendo maior interagdo.

A Pandemia por COVID-19 imp0s
revisdes de processos, protocolos e rotas
instituidas no  hospital universitario,
fazendo com que o enfermeiro gestor,
conjuntamente com o time de gerentes,
compreendesse amplamente a fragilidade
a que o servico de enfermagem estava
exposto, para entdo, revisar, construir e
reconstruir diretrizes para um processo de
trabalho eficaz, identificavel e aplicavel.

Para ampliar a seguranca da equipe
de salde nos cuidados prestados as
pessoas acometidas pela COVID-19, foi
importante utilizar o Processo de Trabalho
em Enfermagem como ferramenta para a
orientacdo do cuidado assistencial. O
raciocinio clinico e a tomada de decisdo
resultados e

diagnédstica, promoveram

intervencdes  satisfatérias, permitindo
potencializar o trabalho em equipe.

O trabalho integrado da Equipe de
Educacdo Permanente em Saude e da
Infeccao

Comissdao de Controle de

Hospitalar foi fundamental para que
chegassemos a efetividade assistencial,
fortalecendo o processo de capacitagao dos
profissionais da linha de frente e as acdes
imperiosas frente a Pandemia COVID-19.
Este estudo contribui para revisao
da pratica de enfermagem, ressaltando o
valor do trabalho em equipe
multidisciplinar e do uso da empatia no
processo de gestdo. Evidencia-se a
importancia da educacao permanente em
servico e da descricdo das etapas de
treinamento e elaboracao de protocolos,

visando o trabalho seguro da equipe e

4,

ensino de enfermagem. A estratégia
implementada nesse estudo para obtencao
de dados e descricdo de resultados por
meio de narrativas do cotidiano, pode

colaborar para o desenvolvimento de

novas pesquisas em enfermagem, onde a

urgéncia da inovagcdo para tomada de

decisdo se faz necessaria.
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