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1. INTRODUCAO

As agoes estratégicas aqui descritas foram aplicadas na Unidade Basica de Satide Nossa
Senhora do Carmo no municipio de Humaitd — AM, a qual est4 localizada no Sul do estado do
Amazonas. O municipio se desenvolveu as margens do Rio Madeira que, por sua vez, tem
importancia na economia local e nacional. Através dele circulam matéria prima e produtos
industrializados. Muitas familias sobrevivem da pesca e do garimpo nesta regido. O
extrativismo de acai e castanha do Brasil também gera renda e emprego. De acordo com o
IBGE a populagdo estimada em 2019 era de 55.080 habitantes, com um indice de
desenvolvimento humano de 0,605 (IBGE, 2019).

Os atendimentos na area da saude em Humaitéd sdo realizados através de treze Unidades
Basicas de Saude, sendo nove distribuidas dentro da cidade, uma UBS Fluvial que atende as
comunidades ribeirinhas e trés UBS nos distritos circunvizinhos. A UBS Nossa Senhora do
Carmo ¢ formada por uma Unica equipe de saide, mas ndo possui prédio proprio, ou seja,
funciona em um prédio alugado, no anexo da Igreja Catdlica.

No setor de média e alta complexidade o Hospital Dra. Luiza da Conceicdo Fernandes
e o CEHUM - Centro de Especialidades de Humaitd oferecem servigos nas principais
especialidades médicas e odontoldgicas. O CEHUM recebe o apoio de especialistas da
Universidade Federal do Amazonas — UFAM com suporte médico via Telemedicina. Neste
periodo de enfrentamento a pandemia do novo coronavirus, o CEHUM cedeu o espago fisico
para o atendimento estratégico de pessoas com quadro moderado e grave da doenga.

As agoes desse projeto estdo voltadas para a UBS Nossa Senhora do Carmo e para a
populacdo do seu territério. Esta unidade de satde atende aos programas da Estratégia da
Saude da familia, sendo formada por uma equipe de profissionais composta por uma médica,
uma enfermeira, uma dentista, duas técnicas de enfermagem, uma auxiliar de dentista, uma
recepcionista, uma vacinadora, uma funcionaria de servigos gerais ¢ dez agentes comunitarias
de satde. A UBS funciona em um prédio alugado, anexo a Igreja Catolica e estd dividido em
recepgdo/sala de arquivo, corredor/sala de espera, sala de vacina, sala de
acolhimento/procedimentos, consultério médico, consultério de enfermagem, consultorio
odontoldgico, banheiro de funciondrios, banheiro de pacientes e copa. O territério de
abrangéncia da UBS possui um total de 4.213 pessoas, dentre as quais estdo diabéticos,
hipertensos, idosos, criancas, gestantes, acamados, adultos e portadores de outras afeccdes.

A COVID-19 ¢ um assunto de relevancia mundial atualmente. A doenga que ganhou
propor¢do intercontinental, com seu foco inicial descoberto em Wuhan, na China, fez com que
cientistas e estudiosos do mundo inteiro investissem esforgos para a descoberta de um
medicamento e de uma vacina para o combate do virus. Mas enquanto as pesquisas nao sao
concluidas, protocolos e normas técnicas atualizadas frequentemente sdo elaborados para servir

de ferramenta para o manejo de doentes e at¢ mesmo para o estabelecimento de novas regras
5



para o convivio social, na tentativa de frear o avango da pandemia.

Para continuar as atividades na UBS Nossa Senhora do Carmo, com seguranga para os
profissionais de satde e para os pacientes, protocolos publicados pelo Ministério da Satude do
Brasil, um fluxograma de atendimento interno e materiais informativos para a populagao foram
utilizados. Um grande desafio que a equipe enfrenta diariamente nesta pandemia ¢ a estrutura
fisica deficitaria da UBS a qual ndo atende aos requisitos exigidos pelo Programa Requalifica
SUS. A UBS em questao deveria preencher aos requisitos de UBS Porte 1.

A UBS de Porte I ¢ composta por uma area de recepcao e prontuarios, espera para, no
minimo, 15 pacientes, dois banheiros publicos, dois consultorios indiferenciados e um
diferenciado com banheiro anexo, um consultorio odontologico coletivo, sala de inalagdao
coletiva para até quatro pacientes, sala de vacinas, sala de procedimento e coleta com banheiro
anexo, estocagem e dispensagdo de medicamentos (farmdcia), sala de atividades coletivas para
Agentes Comunitarios de Saude (ACS), sala de administragdo e geréncia com um posto de
trabalho, almoxarifado, copa, um banheiro para funcionarios, depdsito de material de limpeza,
expurgo, sala de esterilizagdo e guarda de material esterilizado, area para ambulancia e
deposito de residuos comuns, recicléveis e contaminados (SAMPAIO, 2018, p. 15).

Porém, a UBS Nossa Senhora do Carmo ndo possui salas suficientes para a realizagdo de
todas as atividades preconizadas na ESF, bem como a sala de espera nao possui ventilagao
natural. Diante dessa realidade, durante a pandemia ndo havia sala para o isolamento do
paciente com sintomas gripais, conforme exige o “fluxograma de manejo clinico na atengao
primaria em transmissdao comunitaria” (BRASIL, 2020, p. 9) (Figura 1).

O objetivo da microintervengao ¢ buscar alternativas para possibilitar o fluxo de pessoas
dentro da UBS com seguranca, de modo que se evite a0 maximo a propagagao do coronavirus
durante os atendimentos, mesmo com tanta limitagcdo estrutural. A area de abrangéncia desta
unidade de saude ¢ extensa e muitos usudrios dependem que as adaptagdes para o atendimento
sejam funcionais para garantir o acesso para todos. Assim, os esfor¢os estao direcionados para

a seguranca e o conforto dessas pessoas durante a pandemia



2. RELATO DE MICROINTERVENCAO

Assim como o mundo inteiro teve que se adequar a essa situacdo pandémica, com o0s
trabalhadores da satde de Humaita, no Amazonas, nao foi diferente. A UBS Nossa Senhora do
Carmo tem um sério problema na sua estrutura fisica. Nao ha salas em nimero suficiente para
todas as atividades que sdo desenvolvidas na Aten¢do Priméria a Satide. Nao ha sala para isolar
o paciente com sindrome gripal conforme preconiza o Ministério da Satde. A sala de espera ¢
um corredor que déa acesso para os consultérios e nao ¢ provido de ventilagdo natural, ou seja,
nao tem janelas.

As adaptacdes realizadas no servico de saude se deu de forma gradual, conforme foram
sendo publicados os protocolos, orientagdes e materiais com base técnico-cientifica pelo
ministério da satide federal, bem como os fluxos estabelecidos nesse municipio de acordo com
a demanda inicial, que aumentou com o avanco da doenca a nivel estatual, modificando
também as estratégias no suporte ao paciente suspeito e/ou confirmado para SARS-COV-2.

Todos os integrantes da UBS Nossa Senhora do Carmo participaram ativamente das
acdes para o enfrentamento da Covid-19 na unidade, cada um atuando de acordo com sua
formacao de base, mas agora capacitado para a atual situagdo epidemiologica. Os profissionais
de satde aderiram as recomendagdes de protecao individual do ministério da satde (Figuras 2
e 3). Assim sendo, os ACSs contribuiram fazendo busca ativa de casos suspeitos, levaram
orientagoes a respeito da doenga para as familias, informaram sobre as mudangas ocorridas na
UBS, como o horario ¢ a forma de atendimento, bem como refor¢caram as orientagdes sobre a
necessidade de manter o isolamento social para prevenir a propagacao viral e monitoraram os
pacientes suspeitos ou confirmados para Covid-19 em isolamento domiciliar. Aos pacientes
que estavam em isolamento domiciliar, os ACSs orientaram sobre o fluxo do paciente enfermo
dentro da casa e medidas de desinfec¢ao do ambiente a fim de evitar o contagio da doenga para
os demais cohabitantes.

A recepcionista organizou os atendimentos médicos e de enfermagem em bloco de hora,
com intervalo de quinze minutos entre uma consulta e outra a fim de impedir a formacao de
aglomeracao, orientou o paciente sobre o uso correto da mascara e higienizagao das maos, bem
como sobre as medidas de higiene apds tossir ou espirrar e o distanciamento minimo
necessario entre as pessoas. A funciondria de servigos gerais higienizou pisos, assentos,
macanetas, vidros e banheiros varias vezes ao dia, seguiu normas e protocolos. As técnicas de
enfermagem acolheram os pacientes e os classificaram, dando prioridade ao atendimento dos
pacientes que pertenciam ao grupo de risco, bem como orientaram os pacientes sobre medidas
de higiene e comportamento em ambientes publicos de alto fluxo, potencialmente
contaminados pelo virus.

Meédica, enfermeira e dentista atuaram no enfrentamento das afec¢cdes de um modo geral,

seguindo protocolos e fluxogramas que agilizam os atendimentos, preservam a seguranga do
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paciente e do profissional com a utilizacdo de EPIs, métodos de assepsia e antissepsia antes e
ap6s o exame do paciente e resolve o problema que levou o paciente a se deslocar até a
unidade. Por meio de banners e folhetos educativos (Figuras 4, 5, 6 e 7) afixados no mural da
UBS informagdes foram passadas a populagdo sobre as principais formas de contdgio da
doenca, como fazer a sua prevengdo e sinais e sintomas classificando o quadro em leve,
moderado e grave. A vacinadora, técnicas de enfermagem e auxiliar de dentista realizaram
suas atividades técnicas cumprindo com o novo protocolo de manejo e também atuaram como
divulgadoras de informac¢ao com o intuito de educar a populagao.

Com a implantacdo de acdes estratégicas a UBS tornou-se funcional em proporcionar
atendimento. Agora atende-se os pacientes por demanda espontianea, com hora marcada para a
chegada na UBS. Nao ocorre aglomeragdo de pessoas. Cada paciente ocupa um espago
delimitado e supervisionado, com um tempo curto de espera. As pessoas estdo mais satisfeitas
pela agilidade e qualidade do atendimento.

Quando o virus chegou a Humaité as unidades de satide ficaram temporariamente vazias,
com restrigdo maxima nos atendimentos, pois tanto profissionais de saude quanto usuarios
estavam com medo, sem direcdo, sem um norte para fazer de forma diferente aquilo que era
feito do mesmo jeito ha muitos anos. Aos poucos os atendimentos na UBS estdo aumentando
em quantidade, pois a adapta¢dao aos novos protocolos tem facilitado o trabalho. O medo j& ndo
¢ impeditivo, pois o conhecimento sobre a doenca direciona o profissional de saude com
seguranga.

Ao todo foram 19 funcionarios atuando neste projeto. Em abril de 2020 foram registrados
194 atendimentos individualizados na UBS. Em maio de 2020 foram 781 atendimentos
individualizados realizados. Em junho deste ano, houve uma ligeira queda nos atendimentos,
registrou-se 735 atendimentos. Em julho, os atendimentos ganharam destaque, com 957
registros (Figura 8). Porém, o potencial para o aumento no nimero de atendimentos ¢ bastante
limitado, visto as barreiras fisicas da Unidade de Saude o que dificulta a sua ventilagdao e o
1solamento de pacientes com sindrome gripal.

Apesar das conquistas, houve falta de recursos para equipar a unidade com materiais de
suporte para a higiene das maos tais como porta papel toalha, lixeira com pedal, revestimento
impermeabilizante para cadeiras com assento ¢ encosto de tecido e suporte para sabdo. Foi
sugerido para a secretaria de satide que disponibilizasse telefone para a UBS para fazer os
agendamentos das consultas a fim de evitar o maior fluxo de pessoas nas ruas, mas nao houve
resposta.

Para assegurar a continuidade do trabalho com seguranca um cronograma de atividades
foi elaborado, com o0s seus respectivos responsaveis, para garantir que as mudancgas
conquistadas até agora fossem mantidas. Esse cronograma elenca os principais topicos a fim de

manter a unidade limpa, ventilada e sem aglomeragdes; permitir que as pessoas sigam o fluxo
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de atendimento obedecendo ao protocolo; estabelecer um compromisso com a atualizagao dos
funcionarios no que se refere as informacgdes sobre o coronavirus € a manutengao da educagao

da populacao assistida.



3. CONSIDERACOES FINAIS

As agoes realizadas na UBS Nossa Senhora do Carmo durante o curso do AVASUS
possibilitaram a continuidade da prestacdo dos servicos de saude a populacao do seu territdrio
de abrangéncia. As mudangas implantadas com base em protocolos pré-estabelecidos
permitem o fluxo de pacientes na UBS de modo que o contdgio viral seja minimizado. Os
atendimentos com hora marcada trouxeram mais seguranga para 0s que circulam nas
dependéncias da unidade de saide, bem como trouxe conforto para o paciente que ¢
rapidamente atendido assim que chega na UBS.

Por fim, apds muitos questionamentos, muitas dividas e reflexdo. Nota-se que ndo ¢ facil
falar sobre um assunto tdo complexo, que ¢ dificil de delimitar sem colocar um pouco do
subjetivo, sem pensar na politica, sem se irritar com a burocracia. Muitas mudancas ainda sao
necessarias, mas nos quesitos relacionados a estrutura fisica da unidade de saude e a aquisicao
de insumos fica no ambito da gestdo em saude.

As acdes dependem muito de recursos humanos e da motivacdo que vem com cada
individuo, sendo um ponto de fragilidade do projeto. Outro ponto de fragilidade ¢ que por se
tratar de uma doenga nova, a principio ninguém teria imunidade a ela, logo todos os
participantes estdo expostos a um risco iminente de adoecer e consequentemente faltar com a
sua contribui¢do. Mais uma vez, devido a falta de uma sala para o isolamento do paciente com
sindrome gripal, muitas vezes, precisou referenciar o paciente para outra unidade de saude.
Nao poder acolher um paciente que precisa de atendimento ¢ extremamente perturbador.

O coronavirus chegou sem deixar muitas opgoes. Nao ¢ possivel ignora-lo sem sofrer
grandes consequéncias. O melhor jeito foi se adaptar a essa nova realidade. De um modo geral,
¢ muito bom poder contribuir, por meio do trabalho, para as pessoas que buscam os servigos de
saude. Deixando de lado os pormenores, ¢ possivel visualizar a progressdo dia apos dia.
Acolher e ajudar as pessoas ¢ muito gartificante. Ver que as pessoas aprovam as mudancas ¢

uma grande recompensa.
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5. ANEXOS

Figura 1 - Fluxo de manejo clinico na atengdo primaria a saide em transmissao

comunitaria.

DISQUE
SAUDE

136

CONTROLE PRECOCE

EQTD_AT]FICAC.&G DA GRAVIDADE E MANEJO cLiNICO

NOTIFICACAO IMEDIATA

SINDROME GRIPAL LEVE

Fonte: Ministério da Satde — Protocolo de manejo clinico do coronavirus (COVID-19)
na aten¢do primadria a satde.
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Figura 2 - Recomendagdes de protecdo para os trabalhadores dos servigos de satde no

atendimento de COVID-19 e outras sindromes gripais.

Equipamentos de Protecao Individual

Trabalhadores envolvidos nos atendimentos ' i q‘ [ I a

| Triagem (se ndo for possivel manter a distancia minima de
um metro dos pacientes com sintomas gripais): X X
Incluem-se recepcionistas, ACS, seguran(as....)

I =
Avaliagdo e atendimento de casos suspeitos (técnicos de

| enfermagem, enfermeiros, médicos....) X X X X X
Procedimentos geradores de aerossols (técnicos de enfer- X X % X X
magem, enfermeiros, médicos...)

| Manejo de Pacientes Criticos (Emergéncia e UTI) X X X X | X X
Atividades de apoio realizadas a menos de 1 metro dos . X x . o

| pacientes suspeitos ou confirmados

Nota: Os EPIs indicados dependem da atividade realizada pelo trabalhador e ndo apenas da sua fungao.

Fonte: Ministério da Saude /SVS

Figura 3 - EPI's para trabalhadores de limpeza.

Equipamentos de Protecao Individual

- ST P

Trabalhadores da limpeza e desinfec¢ao

L
Limpeza em locais sem geragdo de aerossois X X X X X
Limpeza em locais onde possa haver aerolizacao X X X X X X

Fonte: Ministério da Saude /SVS

13



Figura 4 — Protocolos de convivéncia com pessoas nos grupos de risco.
&'}. Saude PREFEITURA MUNICIPAL DE HUMAITA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COODENACAQ DE VIGILANCIA EM SAUDE

Para cada’ Iltro
de agus, 20 ml
_" de ague sanitaria.

Dormir em cama separada. Utilizar banhelros diferentes e
desinfeta-los com agua sanitaria.

® H/K' Jﬁg ®

'““ Interruptores, mesas, encesos de cadeira, puxadores, eic.
Limpe e desinfete diariamente
superficies de alto contato.

: &

Manter distancia, dormir em
quartos separados.

Nao compartilhar toalhas,
talheres, copos.

Lave roupas, lengéis e toalhas

com mais frequéncia.

2 B e X

viajou recentemente para cidades com
Manter os quartos casos confirmados de COVID - 19.

ventilados. Lique: (97) 98415-0706.

: .' gl Nio quebre a quarentena por
2 semanas. Toda saida de casa

€ uma reinicializagao do contador.

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Humaita.
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Figura 5 — Protocolos de entrada em casa.

‘t& e Salm PREFEITURA MUNICIPAL DE HUMAITA

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COODENAGAO DE VIGILANCIA EM SAUDE

1

Ao voltar para casa, nao toque Tire os sapatos

em nada, antes de se higienizar.
recomendado acima

Y SA

Desinfete as patas do seu pet Tire a roupa e coloque-a em uma
apos passear com ele. sacola plastica no cesto de roupas.

& ¢ ®
¥

o

Lave com alvejante,

Maos, punhos
rosto, pescogo, etc.

Deixe bolsa, carteira, chaves, Tome baghol 56 Nio puder, lave
etc, em uma caixa na entrada. bem todas as areas expostas.
@ e Para cadaf litro 'Q @
B de &gua, 20 ml Oo
de elvejante. @ Utilize
OO luvas
Limpe seu celular e os 6culos Limpe as embalagens que trouxe
com sabdo e agua ou alcool. de fora antes de guardar.

o e 3 O

s ; Lembre-se que nao é possivel
Tire as lu;ras °°|m °“'dadg* fazer uma desinfecgio total, o
jogue-as fora e lave as maos. objetivo & reduzir o risco.

Fonte: Secretaria Municipal de Satide de Humaita.
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Figura 6- Protocolos para sair de casa.

PREFEITURA MUNICIPAL DE HUMAITA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
COODENAGAD DE VIGILANC SAUDE _

Prenda o cabelo e
evite usar brincos,
aneis, correntinhas

Ao sair, coloque @
um jaqueta de
manga longa.

.

3 m Se estiver com gripe @
“ ou tosse, coloque uma Evite utilizar o
= mascara, pouco antes transporte publict

=4 de sair.
9 Se sair com seu @ Leve lencinhos
h pet, tente evitar que descartaves e

se esfregue contra use-os para
superficies externas. tocar as
superficies.
:D 4 Amasse o lenco Ao tossir ou
e jogue-o em um espirrar,
nao utilize as

saco fechado dentro i
da lata de lixo. i

Evite usar dinheiro. @ Lave ou higineze

Se necessario, suas maos apos
$ imediatamente é tocar em qualquer
higienize suas maos. objeto ou superficit

@ Nao toque seu rosto@
antes de higienizar I&H_a;lgenha ;
suas maos. pfssgg'sa i~

Fonte: Secretaria Municipal de Satde de Humaita.

maos ou o ar.

:
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Figura 7 Classificagdo de risco COVID-19.

CLASSIFICAGAO DE RISCO
COVID-19

.
s
s

i
£ i
= -
s

Resultados

Risco Baixo

Risca Medio

Fonte: Secretaria Municipal de Saude de Humaita.
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Figura 8 — Relatorio de resumo de produgao.

MINISTERIO DA SAUDE
ESTADO DE AMAZONAS
MUNICIPIO DE HUMAITA

SAUDE Cgh

UNIDADE DE SAUDE USF NOSSA SENHORA DO CARMO

FILTROS: Periodo: 01/08/2019 a 31/07/2020 | Equipe: 0000008877 - ESFO1-NOSSA SENHORA DO CARMO | Profissional: 980016293729426 - LILIAN TAVARES VALENTIN | CBO: 225142 - MEDICO DA ESTRATEGIA DE

SAUDE DA FAMILIA

Relatério de resumo de producao - Série historica

Cadastros

[Descricio 08/2019 09/2019 10/2019 11/2019 12/2019 01/2020 02/2020 03/2020 04/2020 05/2020 06/2020 07/2020 Tml]
Cadastro domiciliar € territorial o o o Q o 0 o o o [ ] o o
Cadastro individual 0 0 ) o 0 o o o 0 o o o o

(Total ) [ o o o 0 o o o 0 o o o)
Producao

[Dﬁﬂ’iﬁﬁ 08/2019 09/2019 10/201% 11/2019 12/2019 01/2020 02/2020 03/2020 04/2020 05/2020 06/2020 07/2020 Total l
Atendimento domiciliar o ] [} o ] o o o ] o o o o
Atendimento individual o o o [:] o o o ] &8 266 213 329 876
Atendimento odontolégico individual o o o o] o o o o o o o o o
Atnidade coletiva o [} [} o o o o o o o o o o
Avaliaco de elegibilidade e admiss3o [:] 1] o o o [+] o L] o [+] o L] ]
Marcadores de consumo alimentar o o o Q o 0 o o o 0 o o o
Procedimentos individualizados o o [} o o o o o 68 266 212 329 873
Sindrome neuroldgica por Zika / Microcefalia (] 1] o 0 o [} o L] o [} o L] ]
Wacinacso o o o o o o o o o o o o o
Wisita domiciliar e territorial L] ] o ] o o o o o o o o o

[Tmal ) ) ) 0 0 ) o o 136 532 425 558 1 751]

Fonte: e-SUS.
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