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Resumo

O estudo tem como tema o impacto da pandemia no trabalho colaborativo na Atencdo Priméria a Saude. O objetivo € analisar
0s impactos da pandemia da COVID-19 no trabalho colaborativo na Atengdo Priméria a Salde. Trata-se de um estudo
exploratorio, descritivo de abordagem qualitativa, tendo como campo de investigacdes as Unidades Basicas de Salde da
Familia do municipio de Campina Grande, Paraiba. A amostra do estudo foi composta por profissionais de saude vinculados
a Estratégia Saude da Familia. Entre as equipes selecionadas, foram entrevistados 31 participantes. Os resultados evidenciam
que a pandemia da COVID-19 causou impactos significativos em diversas acdes de salde, especialmente aquelas
relacionadas as interacfes em grupos, como prevencdo e vigilancia em salde. A dindmica do trabalho das equipes foi
alterada, diante da necessidade de reorganizacdo das atividades, afetando diretamente o trabalho interprofissional e as
praticas colaborativas em salde. Os achados deste estudo também apontaram que antes do advento da pandemia, o trabalho
interprofissional ja& estava sofrendo modificacGes, influenciado principalmente pelo cendrio politico. Conclui-se que ha a
necessidade da reorganizacdo dos papéis de cada membro da equipe da APS, para alcancar o dominio e a execugdo das
praticas colaborativas, fundamentais para promover o cuidado em sua integralidade. Esses resultados sdo relevantes, e
poderdo contribuir para as decisdes futuras acerca da tematica, este estudo revela agdes, que foram prejudicadas durante a
pandemia, e que necessitam de maior atencdo e fortalecimento no atual momento.

Palavras-chave: Atengdo Priméria a Satde; COVID-19; Trabalho Colaborativo.

Abstract

The study is about the impact of the pandemic on collaborative work in Primary Health Care. The objective is to analyze the
impacts of the COVID-19 pandemic on collaborative work in Primary Health Care. This is an exploratory, descriptive study
with a qualitative approach, having as field of investigation the Basic Family Health Units of the municipality of Campina
Grande, Paraiba. The study sample consisted of health professionals linked to the Family Health Strategy. Among the
selected teams, 31 participants were interviewed. The results show that the COVID-19 pandemic has caused significant
impacts on several health actions, especially those related to group interactions, such as prevention and health surveillance.
The teams' work dynamics were altered, given the need to reorganize activities, directly affecting interprofessional work and
collaborative health practices. The findings of this study also pointed out that before the pandemic, interprofessional work
was already undergoing changes, mainly influenced by the political scenario. It is concluded that there is a need to reorganize
the roles of each member of the PHC team to achieve mastery and execution of collaborative practices, which are
fundamental to promote comprehensive care. These results are relevant, and may contribute to future decisions on the
subject, this study reveals actions, which were hampered during the pandemic, and which need greater attention and
strengthening at the present time.

Keywords: Collaborative Work; COVID-19; Primary Health Care.
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INTRODUCAO

Assim como nos demais servicos de saude, a Atencdo Primaria a Saude (APS) precisou passar
por adaptacOes diante do contexto da pandemia da COVID-19. Dentre as estratégias institucionais
propostas para enfrentar o SARS-CoV-2, virus causador da doenca, coube a APS garantir a triagem, o
primeiro atendimento e o monitoramento de casos leves de COVID-19. A integralidade e a
longitudinalidade do cuidado ndo tiveram sustentacdo no cenario de crise sanitéria e a poténcia das
acOes territoriais e da abordagem familiar e comunitaria foi limitada, em parte, pela fragilidade das
recomendacdes adotadas pelos governantes.

As medidas de enfrentamento a pandemia da COVID-19 desafiaram os trabalhadores da salde,
atividade mais que essencial neste cenario. Com a disseminacéo do coronavirus, o distanciamento social
foi adotado como medida de prevencdo. No ambito do trabalho em salde, esta medida traz mudancas
significativas, criando uma barreira no didlogo entre os profissionais, € modificando as rotinas e
dindmicas do cuidado na APS.

Este estudo apresenta relevancia para a melhoria do processo de trabalho em saude, a medida que
apresentara a realidade vivenciada pelos profissionais de satde no enfrentamento a COVID-19, gerando
resultados que serdo Uteis para profissionais e gestores compreenderem as reais necessidades e
fragilidade no trabalho colaborativo, além de apresentar o ineditismo tedrico, auxiliando na
compreensdo da tematica. Considerando a realidade dos profissionais de salde no contexto da
pandemia, esta pesquisa tem como objetivo analisar 0s impactos da pandemia da COVID-19 no trabalho
colaborativo na Atencdo Primaria a Saude.

Este artigo estd organizado em secdes, de modo a sistematizar a leitura, além da atual secdo, a
introducdo, ha o referencial tedrico-conceitual, disposto a seguir, que situa o leitor no marco tedrico da
APS e do trabalho colaborativo na saide. A terceira secdo apresenta as etapas metodoldgicas seguidas
para a obtencdo dos resultados, incluindo organizacédo, coleta de dados e analise de dados. A quarta
secdo apresenta os resultados da pesquisa, e trechos das falas dos entrevistados, visando aproximar 0s
leitores da realidade enfrentada pelos profissionais durante a pandemia. A discussdo dos resultados esta
organizada na quinta secdo. Na sexta e ultima secdo, 0s autores apresentam as conclusdes, limitacdes e

sugestdes para estudos futuros.

REFERENCIAL TEORICO-CONCEITUAL

Esta secé@o apresenta o referencial tedrico nacional e internacional, conceituando a APS enquanto

cendrio de praticas e de cuidado em saude, além dos conceitos tedricos do trabalho colaborativo.
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Atencdo Primdria a Saude: Cenario de Préticas e de Cuidado em Saude

Segundo a Organizagdo Pan-Americana de Saude, a APS € geralmente o primeiro ponto de
contato do usuario com o servico de saude, oferecendo atendimento abrangente, acessivel e baseado nas
necessidades da comunidade, podendo atender de 80% a 90% das demandas de salde de uma pessoa ao
longo de sua vida (OPAS, 2023). Na sua esséncia, a APS cuida das pessoas e ndo apenas trata doengas
ou condicGes especificas, como também oferece atencdo integral o mais proximo possivel do ambiente
cotidiano dos individuos, das familias e comunidades (DONNELLY et al., 2021).

Um sistema de salde baseado na Atencao Primaria a Saude orienta suas estruturas e funcdes para
os valores de equidade e solidariedade social, e aos direitos iguais a todo ser humano (OPAS, 2023).
Sendo este um modelo mais eficiente de enfrentamento dos problemas de salde e da fragmentacéo das
acOes em saude e do proprio sistema. No Brasil, um estudo desenvolvido por Peduzzi e Agreli (2018),
evidenciou a efetividade da APS com impactos exitosos no acesso e qualidade da assisténcia em saude.

Neste mesmo cenario, a APS esta caracterizada pela Estratégia de Saude da Familia (ESF), sendo
este 0 modelo alternativo que busca aliar a préatica do cuidado individual a abordagem populacional na
perspectiva da vigilancia em saude, integrar vigilancia epidemiol6gica e sanitaria, territorializacéo,
atencdo clinica, politicas intersetoriais, acGes programaticas e reorganizacdo do atendimento a demanda
espontanea com acolhimento centrado no usuario, consolidando diretrizes e principios do Sistema Unico
de Salde (SUS) como universalidade, integralidade e equidade (GIOVANELLA; FRANCO;
ALMEIDA, 2020).

A APS é uma forma eficaz e eficiente de agir sobre as principais causas de problemas de salde e
riscos ao bem-estar, bem como de lidar com os desafios emergentes que ameacam a saude e o bem-
estar. Também tem se mostrado um investimento custo-efetivo, pois ha evidéncias de que a atencdo
primaria de qualidade reduz os gastos totais em salde e melhora a eficiéncia, por exemplo, reduzindo as
internacGes hospitalares (GREY; SANDERS, 2020). Agir sobre as necessidades de saude cada vez mais
complexas exige uma abordagem multissetorial que integre: politicas de promoc¢do da salde e
prevencao; solucdes que atendam as comunidades; e servicos de salde centrados nas pessoas (OPAS,
2023).

A APS do SUS, com suas equipes multiprofissionais e enfoque comunitario e territorial, que
apresenta ao longo do tempo impactos positivos comprovados na satde da populagdo, deve atuar na
abordagem comunitaria necessaria ao enfrentamento de qualquer epidemia com papel decisivo na rede
assistencial de cuidados, no controle da epidemia e na continuidade dos cuidados em saiude (AQUINO,
OLIVEIRA; BARRETO, 2009; BISPO; MOREIRA, 2018).
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Neste sentido, os Nucleos de Apoio a Saude da Familia (NASF) contribuiram de maneira
significativa para a expanséo do trabalho colaborativo na APS, tendo em vista que estes s&o formados
por diferentes profissionais, com o objetivo em comum de melhorar a salde das pessoas e comunidades,
fomentando a interacdo interprofissional. Assim, o NASF também traz consigo o proposito de fortalecer
a resolutividade e a amplitude da ESF (BRASIL, 2012). Entretanto, a partir de 2020, o NASF deixou de
receber incentivos fiscais do Governo Federal, sendo substituido pelo atual modelo de financiamento da
APS, o “Previne Brasil” (BRASIL, 2020).

O Ministério da Saude, por meio da nota técnica 03/2020 que extingue o NASF, lancou a
proposta de flexibilizar a formacdo de equipes multiprofissionais. Segundo a nota, haveria maior
autonomia aos municipios para criacao das equipes multissetoriais, sugerindo um suposto engessamento
da configuracéo, e ignorando que varios municipios ndo possuem condicdes financeiras, e de capacidade

técnica para dimensionar profissionais para substituir a equipe do NASF (FIOCRUZ, 2020).

Trabalho Colaborativo e Préaticas Interprofissionais

A interprofissionalidade pode ser vista como “a execu¢do de uma pratica simétrica entre
profissionais de diferentes formacGes”, envolvendo a reflexdo sobre um trabalho que é assertivo,
objetivando sanar as necessidades da comunidade e do usuario. O pensamento sobre a pratica,
direcionada para a reflexdo e discussdo da realidade, favorece integracdo das acdes de salde e resposta
mais eficaz aos entraves organizacionais dos servigos de saude. Nesse contexto, o objetivo desta pratica
é desconstruir a competicdo entre profissionais através da cooperacdo e das competéncias colaborativas
e também ressignificar a responsabilidade coletiva e o compromisso de igualdade entre 0s membros da
equipe (GOLDMAN; XYRICHIS, 2020).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (2012), existem evidéncias suficientes para indicar
que a interprofissionalidade proporciona a efetiva pratica colaborativa que, otimiza os servicos de salde,
fortalece os sistemas e redes de atencdo a salde e incita melhorias de resultados na qualidade da
assisténcia — tanto nas intervencdes voltadas as condi¢des agudas, como na APS. A prética e as
evidéncias demonstram que pacientes relatam maior grau de satisfacdo, melhor aceitacdo da assisténcia
prestada e melhoria de resultados de saude ap6s cuidados por uma equipe colaborativa (PEDUZZI et al.,
2016).

A OMS indica que os sistemas de salde, com estrutura baseada no trabalho colaborativo e em
equipe na APS, ndo apenas melhoram os resultados de sadde, mas também melhoram a equidade,

apoiam a atencdo integral e longitudinal (OPAS, 2021). A APS em sistemas universais de saude
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configura-se como o primeiro ponto de contato para os pacientes, fortalecer o trabalho colaborativo
dessas equipes é fortalecer também os atributos da APS (ESCALDA; PARREIRA, 2018; OPAS, 2021).

Destacando-se a importancia dessa pratica interprofissional, o grupo de estudos canadense
Canadian Interprofessional Health Collaborative (CIHC), que estuda as Praticas Interprofissionais e
Colaborativas em Saude (PICS), por meio do documento National Interprofessional Competency
Framework (2010), estabeleceu seis dominios e competéncias essenciais para o alcance da PICS que
destacam os conhecimentos, habilidades, atitudes e valores que moldam as decisdes essenciais para a
pratica de colaboracdo entre diferentes profissionais. Os dominios e competéncias sdo: Comunicacao
interprofissional; cuidado centrado no paciente, cliente, familia e comunidade; clarificacdo de papéis
profissionais; dindmica de funcionamento da equipe; resolucdo de conflitos interprofissionais e
lideranga colaborativa.

Assim, as competéncias e praticas colaborativas trazem consigo a contribuicdo e o
fortalecimento da colaboracdo, considerando que esta s pode ser implementada mediante a acdo de dois
ou mais profissionais de categorias diferentes, durante a execucdo de procedimentos e atendimentos a
salde (ALMEIDA et al., 2021). Nesta perspectiva, observa-se a notoriedade do trabalho colaborativo,
da prética e da educacédo interprofissional, e da sua relacdo com as mudancas no perfil epidemiologico e
sociodemografico da populacdo mundial, a partir do aumento da expectativa de vida e com a ascensdo
das doencas cronico-degenerativas. Estes fatores demandam profissionais devidamente capacitados para
enfrentar as diversas necessidades de salde, em todos 0s contextos da assisténcia em saude, sendo as
praticas e as competéncias colaborativas em salde uma ferramenta de suma importancia para a
consolidacéo e sucesso dos cuidados em salde (PEDUZZI et al., 2016).

Nessa linha de pensamento, considerando a teoria do processo de trabalho em salde e a
compreensdo dos instrumentos de trabalho como categoria de analise das praticas em salde, é
imprescindivel que o campo da Saude Coletiva ndo renuncie ao dever de compreender as mudancas
advindas dos processos de trabalho em salde em consequéncia da pandemia e, assim, avaliar as
possibilidades, a fim de oportunizar as possiveis transformacGes e construcdes, acirrando as
contradi¢Bes intrinsecas do sistema e almejando 0s rumos das rupturas na organizacdo dos servigos de
saude de maneira geral (TEIXEIRA et al., 2021).

Esta perspectiva maximiza as potencialidades e habilidades de cada profissional, contribuindo
para a reducdo de agOes duplicadas e potencializando as agdes por meio de tomadas de decisdes
compartilhadas e efetivas. Vale lembrar que o trabalho na sadde possui particularidades relacionadas ao
ambiente laboral, as formas de organizacdo do trabalho e as relacGes estabelecidas nesse contexto
especifico (CARAM; REZENDE; BRITO, 2017). Diante do exposto, Tuze destaca, que, é de suma
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importancia conhecer periodica e sistematicamente o funcionamento das equipes interdisciplinares e

multiprofissionais da saude publica (TUZE et al., 2023).

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratério, descritivo de abordagem qualitativa, descrito por Minayo e
colaboradores (2014) como uma anélise em profundidade que visa descrever, classificar e interpretar
questdes muito particulares, trabalhando com um universo de significados que ndo podem ser
quantificados.

A pesquisa teve como campo de investigacdes as Unidades Bésicas de Salde da Familia (UBS)
do municipio de Campina Grande, Paraiba, localizado na mesorregido do agreste, a 122 km da capital
do estado da Paraiba, com uma populacao de 419.379 habitantes (IBGE, 2022).

A amostra do estudo foi composta pelas equipes de saude vinculadas a ESF (enfermeiros e
técnicos de enfermagem, médicos, cirurgido dentista, agentes comunitérios de satde, profissionais de
educacdo fisica, nutricionistas, etc.). Foi realizada uma amostragem aleatdria simples, através da qual
foram definidas as equipes incluidas no estudo. Dessa forma, foram sorteadas duas Equipes por Distrito
Sanitério, totalizando 14 equipes. Assim, foram selecionados pelo menos dois profissionais da saude por
equipe sorteada, perfazendo um total de 28 participantes para aplicacdo das entrevistas mediante sorteio
aleatdrio simples.

Os critérios estabelecidos para a inclusdo dos profissionais nesta pesquisa sdo: fazer parte da
Equipe de Satde da Familia durante a pandemia da COVID-19; e fazer parte da equipe selecionada por
pelo menos um ano. Elegeram-se como critérios de exclusdo: encontrar-se afastado por trés meses ou
mais das atividades profissionais na equipe de satde selecionada para o estudo, independente do motivo;
nédo ser localizado no ambiente de trabalho em trés tentativas subsequentes do pesquisador; recusa ou
ndo adesdo aos termos e critérios estabelecidos para realizacdo da coleta e processamento de dados.

A realizacdo da coleta de dados ocorreu entre 0s meses de janeiro a abril de 2022. Para tanto,
foram utilizados dois instrumentos para coleta de dados: formulério individual e a entrevista
semiestruturada. O instrumento de pesquisa foi aplicado pelo pesquisador consoante a disponibilidade e
interesse de cada participante do estudo, mediante assinatura do Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE) e o Termo de Autorizacdo de Gravacédo de Voz.

Os dados referentes as variaveis sociodemograficas foram analisados na perspectiva da
abordagem descritiva. Os dados qualitativos foram submetidos a Analise de Contetido de Bardin (2016)

que ocorreu por meio das seguintes fases: a primeira corresponde a pré-andlise, a segunda, a exploracdo
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do material e por ultimo, foi realizado o agrupamento dos dados em categorias tematicas. Foi utilizado o
software Atlas ti. ® (versdo 8.4.26.0) como ferramenta para organizar o processo de andlise de dados
por meio do gerenciamento dos arquivos e da codificacido (ARAUJO et al., 2021).

Com vistas a atender aos aspectos éticos em pesquisa com seres humanos, este estudo seguiu 0s
requisitos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saide do Ministério da Salde, que define o
CEP e a CONEP, além de enfatizar o carater de integralidade e de parceria do sistema CEP/CONEP, o
qual deve atuar num trabalho cooperativo e de inter-relacdo (BRASIL, 2012).

RESULTADOS

Esta pesquisa contou com uma amostra total de 31 participantes, sendo 04 do sexo masculino
(12,9%) e 27 do sexo feminino (87,1%). As seguintes categorias profissionais participaram: 07 Técnicos
de Enfermagem, 07 Agentes Comunitarios de Saude, 14 Enfermeiros, 01 Médico e 02 Cirurgides

Dentistas, como descrito na tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizacao sociodemogréafica dos entrevistados

VARIAVEL N=31 %
Género Femini_no 27 87,1
Masculino 04 12,9
Até 35 anos 09 29,03
Faixa etaria 36 - 45 anos 06 19,35
46-68 anos 16 51,61
Enfermeiro 14 47,1
Agente Comunitario de Salde 07 22,58
Categoria profissional Técnico de Enfermagem 07 22,58
Cirurgifo Dentista 02 6,45
Médico 01 3,23
NUMERO DE PROFISSIONAIS COM POS-GRADUACAO 14 45,16
Especialidades Saude Coletiva/ Saude,PUinca/ Saude da familia 11 35,48
Oultras areas 03 9,68
Tempo de Formacéo Media 18 anos -
Tempo de Atuacdo no Servico Média 11 anos -

Fonte: Elaboragéo propria.

A partir da definicdo dos cddigos e categorias, ap0s a leitura apurada dos relatérios emitidos pelo
software Atlas ti., foram evidenciados os principais achados que correspondem aos objetivos da
pesquisa, e elencados abaixo, distribuidos a partir dos grupos de cddigos que originaram categorias. A
figura 1 apresenta a nuvem de palavras elaborada a partir das percepcbes dos profissionais da APS
acerca dos impactos da pandemia da COVID-19 no processo de trabalho em salude. As palavras estdo
distribuidas conforme a frequéncia em que aparecem no discurso dos entrevistados, e os trechos das

falas sdo apresentados ao longo dos resultados.
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Figura 1 - Nuvem de palavras
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Fonte: Elaboragdo prépria.

Mediante a observacdo da realidade préatica vivenciada pelos profissionais, observa-se que as
principais atividades afetadas pela pandemia dizem respeito a prevencdo, atividades voltadas para a
educacdo em saude, grupos especificos, promocdo e vigilancia em saide. Os grupos de prevencao,
segundo os profissionais, foram as atividades mais prejudicadas, considerando a necessidade do
isolamento e distanciamento social, para reduzir os riscos de transmissédo da COVID-109.

Foi possivel identificar na fala dos profissionais da APS as alteracbes nas atividades de
promocdo a saude, tendo como causa o distanciamento imposto pela pandemia da COVID-19, conforme

apresentado a seguir:

ENF 04 - “Foi afetada sim por conta dessa questdo mesmo de grupo mesmo, né? Que a gente
sempre fazia, ai com a COVID [...], a abertura de outubro rosa, novembro azul, e a gente sempre
se juntava para fazer palestra, alguma atividade educativa. Ai isso dai ficou comprometido”.

ENF 05 - “Os grupos de gestante, os grupos de hipertenso, diabético, foram todos paralisado por
conta disso [da pandemia]. Questdo de aglomeracdo da unidade, a comunidade em si ndo vinha
também para unidade, né? N&o adiantava, a gente sofreu muito nessa pandemia por conta disso.
A UBS s6 ficou atendendo praticamente s sintomatico [respiratorio] e gestante”.

Além da suspensao da realizacdo dos grupos de promocao a saude, uma atividade que também
enfrentou consequéncias drasticas foi a vigilancia em salde e o acompanhamento das familias,
realizados pelos ACS's na comunidade. Essas atividades precisaram ser adaptadas para o formato
remoto com o uso de recursos tecnologicos, a partir de iniciativa dos proprios profissionais, tais como as

redes sociais.
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ACS 07 - “As visitas do ACS foram prejudicadas, porque a gente ndo podia mais entrar na
residéncia. A gente tinha que fazer a visita do lado de fora. Muitas vezes era dificil pra gente,
manusear o tablet, conversar com a familia, ficou dificil”.

ENF 06 - “Os agentes comunitarios de salde que estdo na area, fazendo essa peneira da
vigilancia epidemiol6gica, né? Basicamente, ndo podiam fazer visita domiciliar. E ai a gente
ficou s6 a nivel ambulatorial recebendo uma demanda livre de usuarios”.

ACS 06 - “O pior de tudo pra mim foi a gente ndo poder entrar nas casas. A gente s passava nas
casas pra deixar um exame ou pra saber como o paciente estava. Porque, muitas vezes, a gente
ndo tinha nem EPIs, a gente estava passando o dia com uma mascara, vocé esta entendendo?
Entdo, a gente ndo estava podendo entrar nas casas como antes”.

A partir deste cenario, foi identificado que, além do distanciamento e da fragmentacdo do
cuidado em saude dos usuarios e da comunidade, houve também, falha de comunicacdo na Rede de
Atencdo a Saude (RAS), segundo os dados desta pesquisa, a gestdo municipal e os servigcos de salde

enfrentaram desafios no ambito da comunicacao, conforme a fala do médico entrevistado.

MED 01 - “Em relagdo a prevencdo e promogdo, com certeza. Porque promover satde é dificil,
porgue a gente teve que se afastar um pouco da comunidade e precisou que a comunidade ficasse
mais reservada, numa forma geral de dizer, né? E a prevencdo também ficou mais dificil porque
a solicitagdo de exames, todo o processo do proprio didlogo que pode realizar, a prevencdo
também foi alterada. Entdo, a gente ndo tinha seguranga de dizer ao paciente para ir em tal lugar,
tal hora, que a gente também n&o sabia como funcionaria. Entdo, o fluxo e a rede de atencédo
ficaram alterados, tudo se alterou e ndo houve o sistema de comunicacdo eficaz entre o0s
componentes da rede para que a gente pudesse ter a informacdo exata de onde o paciente
precisaria estar”.

Desse modo, as equipes de APS enfrentaram adaptacdes, a partir do advento da pandemia, estas
foram obrigadas a reorganizar 0 seu processo de trabalho e continuar atendendo as demandas da
populacdo, assim como também direcionar as acOes para atender e encaminhar os casos de COVID-19.
Desta maneira, foi observado mudancas no processo de trabalho colaborativo a partir do atual cenério de
pandemia da COVID-19:

ENF 10 - “Bom, nés tivemos, com esse processo de pandemia, de nos adequar. Apesar de
estarmos na ponta, ndo éramos referéncia de COVID-19. No6s continuamos desenvolvendo
algumas atividades importantes como a imunizagdo, 0 acompanhamento do pré-natal, as doencas
gue ndo estavam relacionadas com covid ou com problema respiratorio, o médico continuou
atendendo. Feridas crénicas. A principal dificuldade que nos tivemos foi manter os grupos por
causa da aglomeragao”.

Algumas falas evidenciam que, no periodo anterior a pandemia, a APS ja estava passando por
mudancas, no que desrespeito as suas atribuicdes, por consequéncia de transformacdes politicas e cortes
orcamentarios. Como exemplos, temos a PNAB 2017, que descaracteriza as atividades de educacgdo

permanente e educacdo em saude, a PEC do congelamento, que se caracteriza como um marco no
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subfinanciamento da APS e o programa Previne Brasil, que direciona a equipe a realizar atendimentos
através do estabelecimento de metas quantitativas, descaracterizando a APS enquanto local de promogéo
e prevencdo da saude.

ACS 05 - “Desde bem antes da pandemia, esse processo de prevengdo, promovendo a salde na
atencdo basica, ele ja vem sofrendo ha alguns anos, digamos assim com essa politica que esta
sendo implementada no Brasil, de uma forma geral. E a atengdo basica parece que ela voltou ao
modelo curativo e perdeu um pouco, com o passar dos anos o que ela preconizava acho que
desde a reforma sanitaria”.

Algumas entrevistadas relataram as implicagdes do distanciamento social das familias para com
a unidade de saude, o que repercutiu de maneira notéria no acompanhamento de programas sociais, que

estdo diretamente ligados as acdes de salde da APS, a exemplo, o Bolsa Familia.

ENF 14 - “Antes da pandemia, eu aproveitava o momento do bolsa familia para imunizagao, pra
trazer essa mulher pro planejamento familiar, citoldgico, eu conseguia ter maior autonomia,
estreitar vinculos com a comunidade, trazer pelo menos essas mulheres, essas criangas. Mas com
a pandemia, quebrou totalmente esse acompanhamento, ficou fragilizado”.

ENF 02 - “Atendimento em grupo, que deixou de existir, né? Porque aglomera. E, assim, na
avaliacdo do Bolsa Familia, eu acho que contribuiu muito para a vacinacdo das criangas, antes da
pandemia. O controle estava mais em dia. Ai com a pandemia a gente foi suspendendo esse tipo
de atendimento”.

Assim, a partir das mudangas nas atividades realizadas pela APS, evidenciadas pelos relatos
verbais dos profissionais da salde, observa-se também as mudancas ocorridas no trabalho em equipe,

realizando entre os profissionais da equipe.

ENF 06 - “A gente inicialmente ndo tinha EPIs para se trabalhar, entdo o servico de odontologia
foi totalmente dispensado para racionar a questdo das mascaras. E o enfermeiro e 0 médico, eles
ficavam na unidade, mas a gente fazia essa triagem, fazia esse acompanhamento. Como vocé vé
aqui, a gente ndo tem estrutura fisica para fazer esse distanciamento adequado”.

MED 01 - “A necessidade de distanciamento da equipe com a comunidade. Diante desse
processo a gente reduz os atendimentos, separa os tipos de demandas, como demanda de
sindrome gripal e demandas gerais e isso por si SO ja cria uma certa cisdo no estilo que a gente
tenta promover aqui”.

CD 02 - “E um tipo de trabalho que vocé fica muito exposto, pela propria contaminagio. Até um
certo ponto no inicio da pandemia, a gente ndo estava fazendo o atendimento, zerado. Somente
atendendo as urgéncias e com toda a paramentacdo necessaria. E ai, acabou que, o que ndo era
urgéncia hoje, daqui algumas semanas passaram a ser”.

DISCUSSAO

A pandemia da COVID-19 causou amplos impactos no mundo, uma vez que se manifestou nao

apenas como uma crise sanitaria e epidemiologica, mas também socioecondmica. Suas diversas
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repercussdes evidenciaram o despreparo dos por parte governos e das pessoas para crises inesperadas
(SENHORAS, 2020).

Os resultados desta pesquisa evidenciam que a pandemia da COVID-19 teve um impacto
significativo em diversas acfes de saude, especialmente aquelas relacionadas as interacdes em grupos,
como prevencao e vigilancia em salde. Essa situacao teve impacto na dindmica de trabalho da equipe da
APS, levando a necessidade de reorganizacdo das atividades, afetando diretamente o trabalho
interprofissional e as préticas colaborativas na area de satde. Os achados desta pesquisa, corroboram
com a literatura, a medida que enfatiza as consequéncias da pandemia da COVID-19 para 0s
trabalhadores da saude, expondo os mesmos a condic¢des insalubres, com inadequado fornecimento de
EPIs e exigiu a reorganizacao de toda a RAS (SOUZA et al., 2021; VEDOVATO et al., 2021).

Nesse contexto, ficou evidente que contradi¢fes foram acentuadas, diante das novas demandas
de cuidados em saude. A Atencdo Primaria teve um papel importante nas acdes propostas para enfrentar
a COVID-19, incluindo a triagem, o primeiro atendimento e o monitoramento de casos leves da doenca.
No entanto, a integralidade e a longitudinalidade do cuidado n&o foram totalmente mantidas durante a
pandemia, e a eficcia das acOes territoriais e da abordagem familiar e comunitaria foi limitada. Isso
ocorreu em parte devido a seguranca das recomendacOes e politicas que apoiam o trabalho fora das
UBSs, especialmente dos ACS’s, mas também devido a falta de fornecimento adequado de
equipamentos de protecdo individual aos profissionais de salde (FERREIRA et al., 2020).

A utilizacdo das préticas colaborativas em salde se apresentou, durante a pandemia, como uma
importante abordagem para reorganizacdo do processo de trabalho, auxiliando na construcdo de um
novo método de atendimento, que deve ser efetivo e seguro (FERNANDES et al., 2021). Para tanto, a
atuacdo de equipes interprofissionais no cuidado de usuarios com COVID-19 influenciou positivamente
as préticas de saude, otimizando fatores como a interacdo entre os membros, a cooperacdo, a
comunicacdo e principalmente a tomada de decisdo, melhorando a assertividade e a eficacia da
assisténcia prestada (TEIXEIRA et al., 2020).

Ainda assim, destaca-se neste estudo que a comunicagdo entre os profissionais € um fator de
grande valia evidenciado nas falas das equipes, sendo trazido como elemento central para o trabalho em
equipes colaborativas, considerando que esta possibilita a complementaridade das agdes, condigdo
necessaria para atengdo integral ao usuario. O compartilhamento de competéncias interprofissionais e a
interacdo dependem da reciprocidade comunicativa, com a participacdo ativa dos sujeitos envolvidos
(SILVA et al., 2021).

A pandemia da COVID-19 causou visiveis e imediatas transformagdes na maneira como se

ofertam os cuidados em salude, em todos os niveis de complexidade, observadas minuciosamente nas
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instituicOes estudadas. Torna-se necessaria ndo somente a constatacdo destes fatores, como também a
descricdo elaborada da natureza dessas transformacgdes, durante o periodo que se compreendeu a
pandemia (FERREIRA et al., 2020).

Além das acdes de vigilancia em salde, promocédo da saude e prevencdo de doengas e agravos
que foram direcionadas a COVID-19, foi necessario conhecer, se apropriar e incorporar novas
ferramentas de comunicacdo Uteis no processo de cuidado, ou seja, (re)programar as demandas
frequentes da agenda da unidade para manter o cuidado e monitoramento de pessoas com condigcOes
cronicas de saude (hipertensos, diabéticos, saide mental, asma, gestantes, criangas, entre outros). Ainda,
monitorar as condi¢cdes agudas prevalentes no territorio e, por fim, articular atividades intersetoriais
necessarias para prestar a atencdo integral as demandas rotineiras e novas da comunidade (PEREIRA et
al., 2021).

No primeiro momento, temos um impacto advindo da necessidade também de reorganizacdo do
fluxo de trabalho, em que houve a suspensdo da oferta de atividades coletivas, sendo esta modificada
para atendimentos individuais aos usuarios. Foi necessaria a adocao da reducdo de consultas, além da
restricdo e limitacdo do acesso e uso de Equipamentos de Protecdo Individual (EPI) e alcool a 70%
(SILVA et al., 2021; VEDOVATO et al., 2021).

Além deste fator, outro aspecto a ser destacado dentro da nova dinamica de trabalho, foi a
suspensdo das visitas domiciliares aos pacientes. Esta conduta é adotada principalmente pelo ACS,
como também por todos os profissionais da equipe em situacbes em que o usuario do servico possui
algum impeditivo ou limitacdo no acesso ao servico e é traduzida como uma importante ferramenta no
cuidado em salde, estendido ao territorio, e atribuida a APS, e na consolidacdo das atividades de
vigilancia desempenhadas pela equipe (TEIXEIRA et al., 2020).

Dentre as experiéncias e vivéncias que foram produto das alteracbes de condutas e
comportamentos restritivos e protetivos, adotados pelas instituicbes de salde em decorréncia da
COVID-19, destacam-se as mudancas na rotina e dinamica de trabalho das equipes. A necessidade da
adocdo do distanciamento social, enquanto uma das principais medidas para conter a disseminacdo da
doenga, alterou significativamente a rotina e dindmica de trabalho em uma institui¢do cuja préatica, por
exceléncia, preza pela interacdo entre 0s usuarios e os profissionais da equipe, em suas diversas
modalidades (FERREIRA et al., 2020; VEDOVATO et al., 2021).

Os profissionais destacaram alguns fatores que exercem influéncia negativa sobre sua saude e
impactam diretamente no trabalho em equipe. Entre eles, destaca-se a sobrecarga de trabalho, causada
pela manifestacdo de trabalhador em quantidade adequada, o aumento continuo das demandas e as
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longas jornadas de trabalho (PEREIRA et al., 2021). Esses elementos tém sido apontados como
responsaveis por comprometer a qualidade da assisténcia prestada aos usuarios.

Por outro lado, uma situacdo oposta também pode gerar dificuldades nas relagdes interpessoais
dentro da equipe. Equipes com grande numero de profissionais podem enfrentar obstaculos na interacédo
e favorecer o despertar de desconfiangas e conflitos, especialmente quando vérias equipes atendem o
mesmo espago fisico. Foi constatado que essas sensacgBes sociais enfraquecidas tém um impacto
negativo no desempenho dos profissionais no trabalho em equipe. A capacidade de lidar com questdes
sociais € essencial para manter a qualidade de vida do individuo, visto que suas relacdes interpessoais
influenciam diretamente no alcance de suas realizacdes pessoais (GONCALVES et al., 2020).

Algumas das atividades mais afetadas pela pandemia, segundo os profissionais entrevistados,
foram as visitas domiciliares e 0s grupos especificos de educacdo para a saude, sendo estes instrumentos
relevantes para a saude nas comunidades, tendo como objetivo principal o desenvolvimento, junto ao
usuario, a autonomia para a manutencdo do cuidado com a sua propria saude, fazendo com que este
desenvolva a responsabilidade em relacdo a sua propria qualidade de vida, individual ou coletivamente
(FERREIRA et al., 2020).

A partir disto, a visita domiciliar, que é uma atribuicdo do ACS, sendo esta de suma importancia,
considerando que sdo levantadas as necessidades da familia e é realizado o acompanhamento das
mesmas. Além das visitas domiciliares, as atividades de prevencdo e promocdo a salde, tais como 0s
grupos de usuarios especificos, 0s grupos de pessoas tabagistas, portadores de diabetes e hipertensdo e
0s grupos de gestantes, foram drasticamente afetadas devido a necessidade de manter o distanciamento
social (SOUZA et al., 2021).

Conforme apresentado, tornou-se arriscado reunir as pessoas em um mesmo ambiente,
principalmente na unidade de salde, que era vista pela populacdo como um local de potencial
contaminag@o, como relatado pelos profissionais. Portanto, essas atividades precisaram ser suspensas e
também dada a necessidade de priorizar as ac6es da APS para os atendimentos de rotina e as demandas
dos pacientes com suspeita ou confirmacdo da COVID-19 (PEREIRA et al., 2021).

Partindo desta premissa, houve a necessidade de repensar o sentido dos grupos ou até mesmo a
maneira como estdo sendo conduzidos e, principalmente, observar sobre a necessidade de qualificacdo
por parte dos profissionais que conduzem estes grupos, considerando que os profissionais tém
conduzido os grupos apenas para 0 controle sanitario e muito pouco para a promoc¢do da saide no
contexto coletivo. Acrescenta-se ainda que os grupos devem ser vistos como espagos com potencial para
a fundamentacdo de novas formas de cuidado a salde, através da construcédo coletiva (TEIXEIRA et al.,
2020).
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CONCLUSAO

Diante dos fatores descritos, este estudo identificou e analisou as consequéncias da pandemia no
trabalho colaborativo na APS. Os resultados apontam que a pandemia causou impactos no trabalho
colaborativo em equipe na APS como a reducdo de desenvolvimentos de acbes de promocdo a salde,
fragmentacdo das atividades de prevencdo, mudancas nas praticas colaborativas, auséncia de
capacitacOes fornecidas pela gestdo, problemas de ordem estrutural, distanciamento entre o servico, 0s
profissionais e a comunidade e impactos diretos no trabalho em equipe e na qualidade da assisténcia.

Neste estudo identificou-se também, na visdo dos sujeitos investigados, questdes relacionadas a
infraestrutura, a equipe, a capacitacdo, ao trabalho em equipe e ao relacionamento interpessoal como
sendo fatores facilitadores do desempenho no trabalho em saude. Quanto aos fatores que dificultam o
cumprimento de suas atividades, 0s mesmos destacaram a sobrecarga de trabalho e as precariedades na
infraestrutura e falta de EPIs.

Entre as limitacOes deste estudo, podemos citar que durante a coleta de dados, alguns
profissionais ndo estavam presentes, ou ndo se encaixavam nos critérios de inclusdo, além de néo
conseguir encontrar alguns profissionais no servico, mediante tentativas de contato sem sucesso, e 0
desconhecimento de parte dos profissionais entrevistados acerca dos conceitos que norteiam a pratica
interprofissional e colaborativa, o que limitou os resultados.

Os fatores aqui trazidos demonstram a real necessidade da reorganizacdo dos papéis de cada
membro da equipe da APS, com a finalidade de alcancar o dominio e a execucdo das préaticas
colaborativas, fundamentais para promover o cuidado em sua integralidade. Os achados deste estudo
reforcam a importancia e a necessidade de buscar-se cada vez mais a melhoria da assisténcia prestada,
concomitante a busca pelo aperfeicoamento do processo de trabalho através da implementacdo das
Préticas Interprofissionais Colaborativas em Salde.

Esses resultados sdo relevantes, e poderdo contribuir para as decisdes futuras acerca da tematica,
este estudo revela acdes, que foram prejudicadas durante a pandemia, e que necessitam de maior atengédo
atualmente. Os achados deste estudo serdo Uteis para que gestores e profissionais da satide conhecam os
impactos da COVID-19 no trabalho colaborativo na APS, e a partir disso elaborem estratégias para

superar as limitagdes e reorganizar a APS.
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