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Repercussodes da pandemia da COVID-19 sobre profissionais atuantes
em uma equipe de estratégia de saude da familia

Repercussions of the COVID-19 pandemic on working professionals in a family health
strategy team

Repercusiones de la pandemia de COVID-19 en los profesionales que trabajan en un
equipo de la estrategia de salud de la familia

Wanderléia Rodrigues de Amorim?, Maria Suzana Marques.

RESUMO

Objetivo: Avaliar as repercussfes da pandemia da COVID-19 em profissionais da Atencdo Primaria em
Salde. Métodos: Trata-se de um estudo descritivo, analitico e interpretativo de abordagem qualitativa.
Realizou-se entrevista individual semiestruturada e aplicacdo de questiondrio sociodemogréfico com
profissionais atuantes em uma unidade de Estratégia de Saude da Familia em um municipio de Minas Gerais.
Foram entrevistados ao todo 16 profissionais, sendo 4 do sexo masculino e 12 do sexo feminino, cuja média
de tempo de atuacéo na APS foi de 9,7 anos. Resultados: A analise dos resultados mostra que na fase inicial
da pandemia, os sentimentos predominantes dos profissionais de saude estudados foram ansiedade e medo
da auto contaminacéo e disseminag&o do virus. Do ponto de vista profissional, o isolamento, a adaptac&o ao
uso de EPIs e a higienizac&o das maos configuraram o principal desafio para os participantes. A época da
realizacdo deste estudo, houve aumento das percepc¢fes positivas acerca da evolugdo da pandemia da
COVID-19, sobretudo associadas a vacinagéo e a facilidade do acesso aos EPIs. Conclusao: Apesar da
reduzida amostra, a pesquisa abrange a individualidade dos profissionais e favorece a pluralidade de
resultados. Conclui-se, portanto, que a pandemia da COVID-19 teve influéncia sobre a saude fisica e psiquica
dos profissionais.

Palavras-chave: COVID-19, Aten¢do primaria a saude, Profissional da saude.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the repercussions of the COVID-19 pandemic on Primary Health Care professionals.
Methods: This is a descriptive, analytical and interpretative study with a qualitative approach. Semi-structured
individual interviews and a sociodemographic questionnaire were carried out with professionals working in a
Family Health Strategy unit in a municipality of Minas Gerais. A total of 16 professionals were interviewed, 4
males and 12 females, whose average time working in PHC was 9.7 years. Results: Analysis of the results
shows that in the initial phase of the pandemic, the predominant feelings of the health professionals studied
were anxiety and fear of self-contamination and spread of the virus. From a professional point of view, isolation,
adapting to the use of PPE and hand hygiene represented the main challenges for the participants. At the time
this study was carried out, there was an increase in positive perceptions about the evolution of the COVID-19
pandemic, especially associated with vaccination and ease of access to PPE. Conclusion: Despite the small
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sample, the research covers the individuality of professionals and favors a plurality of results. It is concluded,
therefore, that the COVID-19 pandemic had an influence on the physical and mental health of professionals.

Keywords: COVID-19, Primary health care, Health personnel.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar las repercusiones de la pandemia COVID-19 en los profesionales de Atencién Primaria de
Salud. Métodos: Se trata de un estudio descriptivo, analitico e interpretativo con enfoque cualitativo. Se
realizaron entrevistas individuales semiestructuradas y cuestionario sociodemografico a profesionales que
actian en una unidad de Estrategia de Salud de la Familia en un municipio de Minas Gerais. Fueron
entrevistados 16 profesionales, 4 hombres y 12 mujeres, con tiempo promedio de actuacion en la APS de 9,7
afos. Resultados: En la fase inicial de la pandemia, los sentimientos predominantes de los entrevistados
fueron la ansiedad y el miedo a la propagacion del virus. Desde el punto de vista profesional, los principales
retos fueron el aislamiento, la adaptacién al uso de EPI y la higiene de manos. En el momento en que se
realiz6 este estudio, habia un aumento de las percepciones positivas sobre la evolucion de la pandemia de
COVID-19, especialmente asociadas a la vacunacion y la facilidad de acceso a los EPI. Conclusién: A pesar
de la pequefia muestra, la investigacion abarca la individualidad de los profesionales y favorece la pluralidad
de resultados. Se concluye que la pandemia de COVID-19 influyé en la salud fisica y mental de los
profesionales.

Palabras clave: COVID-19, Atencién primaria de salud, Personal de salud.

INTRODUCAO

A pandemia da COVID-19, causada pelo agente viral SARS-CoV-2, teve inicio na China e, posteriormente,
avancou para outras nagdes do globo, causando grande influéncia sobre os sistemas de salude e os seus
trabalhadores que frente a nova ameaca foram recrutados de forma imediata e continua (WHO, 2020;
MENDONCA TGL, et al. 2021). Tal demanda exigiu que profissionais enfrentassem longas jornadas de
trabalho com aumento da carga psicolégica e emocional em um ambiente mais arriscado e repleto de
responsabilidades (MOURA EC, et al. 2020; PRADO AD, et al. 2020). No Brasil, a pandemia desenvolveu-se
em um contexto de crise politico-institucional e de divergéncias entre fontes oficiais sobre os casos da COVID-
19. Essa situagdo colaborou para aumentar a sensacao de inseguranca, ansiedade e impoténcia, intensificada
pelas fragilidades dos servicos de saude, que ja apresentavam deficiéncias antes mesmo da pandemia
(NABUCO G, et al. 2020; ALMEIDA CARPN, et al. 2020; PORTUGAL JKA, et al. 2020).

Os servicos de Atencgdo Priméria a Salde (APS) representam um grande marco na histéria da salde
brasileira. No contexto pandémico, atributos da APS como a longitudinalidade e a integralidade mostraram-
se imprescindiveis para a manutengéo da rede de assisténcia em salde para os pacientes com COVID-19,
uma vez que tais caracteristicas permitiram a identificacdo das vulnerabilidades pessoais dos pacientes e a
abordagem adequada no atendimento das vitimas da doenca (NABUCO G, et al. 2020). Os trabalhadores da
APS foram requisitados com mais frequéncia durante a pandemia e tiveram que desenvolver novas
habilidades para enfrentar as dificuldades encontradas durante a emergéncia global causada pela COVID-19,
tais como a intensificacdo da jornada de trabalho, que constituiu um dos fatores concorrentes para o aumento
do estresse emocional entre esses profissionais (MENDONCA TGL, et al. 2021).

O crescente nimero de Gbitos, a precariedade dos servigos de salde e o dificil processo de isolamento
social, também foram condi¢des que intensificaram a sobrecarga emocional, a ansiedade, a inseguranca e o
sentimento de impoténcia desses profissionais (ALMEIDA CARPN, et al. 2020). Os profissionais de saude
tiveram que lidar, além da preocupag¢@o com a propria seguranga, com a possibilidade de transmisséo do
virus a entes queridos e a pacientes ndo infectados pelo SARS-CoV-2. Essa preocupacao associada ao arduo
e longo periodo de isolamento, ao estresse emocional e a ansiedade, integraram o rol de fatores prejudiciais
advindos da pandemia, causando repercussdes negativas na saude fisica e psiquica desses trabalhadores
(MENDONCA TGL, et al. 2021). Os colaboradores da APS desenvolveram, ainda, alteragbes do humor,
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tristeza, cansago mental e até mesmo comportamentos suicidas (SHIOZAWA P e UCHIDA RR, 2020). Vale
destacar que outras afeccfes a salude, como obesidade, podem ter sido desencadeadas ou agravadas em
decorréncia do prolongamento da jornada de trabalho, ma alimentacdo e isolamento social que gerou
dificuldades para a pratica de atividades fisicas (MENDONCA TGL, et al. 2021).

Diante da importante atuacao dos profissionais da APS frente as exigéncias intrinsecas ao contexto da
pandemia da COVID-19, o zelo pela salde desses trabalhadores é fundamental para um desfecho favoravel
da crise sanitaria, uma vez que o combate a pandemia esta intimamente relacionado a atuacdo dos
profissionais dos servigos de saide no enfrentamento da doenca (OLIVEIRA FES, et al. 2023; PORTUGAL
JKA, et al. 2020; KITAISKI, D. e MARTINS, W., 2023). Tendo em vista a importancia dessa tematica e da
escassez de estudos de abordagem qualitativa sobre a influéncia da pandemia da COVID-19 na saude de
trabalhadores da APS, realizou-se a presente pesquisa cujo objetivo é avaliar os impactos da pandemia da
COVID-19 em profissionais de uma Estratégia de Salde da Familia (ESF) de um municipio de Minas Gerais
- Brasil, cidade de referéncia no atendimento em saudde de toda a regido do norte de Minas.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, analitico e interpretativo de abordagem qualitativa realizado no periodo
de junho de 2021 a julho de 2022. O publico-alvo foi composto por profissionais atuantes em uma Estratégia
de Saude da Familia em um municipio do estado de Minas Gerais, a qual possui quatro equipes. A unidade
foi escolhida por ser um polo de residéncia multiprofissional de diversos cursos da &rea da saude do municipio
norte-mineiro, bem como, por abranger um expressivo nimero de profissionais. O critério de incluséo utilizado
foi ser profissional atuante na Estratégia de Salde da Familia em avaliacdo, sendo excluidos profissionais
estrangeiros e/ou afastados do trabalho. Para caracterizar a populagéo estudada, foi aplicado um questionério
sociodemogréfico, elaborado pelos pesquisadores, que incluiu as variaveis sexo, idade, funcdo na ESF e
tempo de atuacéo da APS.

Para a coleta dos dados foi realizada entrevista individual semiestruturada (Figura 1) a partir de cinco
perguntas norteadoras elaboradas pelos pesquisadores e que permitiram respostas discursivas. As
entrevistas ocorreram na ESF e foram gravadas mediante a autorizagdo dos entrevistados e apds assinatura
de um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).Devem descrever de forma clara e sem
prolixidade as fontes de dados, a populagéo estudada, a amostragem, os critérios de selecao, procedimentos
analiticos e questbes éticas relacionadas a aprovacdo do estudo por comité de ética em pesquisa
(pesquisa com seres humanos e animais) ou autorizacao institucional (levantamento de dados onde ndo ha
pesquisa direta com seres humanos ou animais).

Figura 1 — Perguntas norteadoras da entrevista semiestruturada

1. Quais foram seus sentimentos
quando foi declarada a pandemia de COVID-19?

2. Quais foram os principais desafios que a pandemia
de COVID-19 trouxe para vocé como profissional
atuante na Estratégia de Saude da Familia?

3. Quais os impactos que a pandemia de COVID-19
trouxe para vocé do ponto de vista pessoal e em
seu contexto social e familiar?

4. Quais os seus sentimentos e percepgoes atuais
sobre a pandemia de COVID-19?

Fonte: Amorim WR e Marques MS, 2024,
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ApOs a coleta dos dados, as entrevistas foram transcritas na integra. Em seguida, identificou-se as ideias-
chave das respostas, as quais foram categorizadas e analisadas, mediante comparacdo entre si. Dessa
forma, explorou-se as divergéncias e concordancias entre as falas dos entrevistados que foram identificados
por legendas (E1 a E16), preservando, dessa forma, o anonimato dos participantes e a confidencialidade do
estudo. A realizacdo do estudo recebeu aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa por meio do Parecer
numero 5.139.784 e CAAE 53077221.4.0000.5109.

RESULTADOS
Caracterizagao sociodemogréfica

Foram entrevistados 16 profissionais com predominio de idade entre 31 e 40 anos, sendo quatro
participantes do sexo masculino e doze do sexo feminino, cuja média de tempo de atuacéo na APS foi de 9,7
anos. Foram entrevistados integrantes de todos os setores da UBS e envolveram os Agentes Comunitérios
de Saulde (ACS), zeladores, e Assistentes de Saude Bucal (ASB) e profissionais das areas de medicina,
farmacia, enfermagem e odontologia.

Impactos da pandemia no contexto profissional e pessoal

Através da analise compreensiva das falas dos participantes, foi possivel localizar os sentimentos iniciais
e ao longo da pandemia de Covid-19. Entre eles, predominaram o medo, a ansiedade, 0 nervosismo, 0 panico,
a tristeza, a frustragdo e a angustia.

“Foi muito ruim, porque eu tinha acabado de ganhar um bebé... E ai eu tinha medo
né, por causa dela, por que ela era muito novinha...” (E3)

“Medo. Medo da familia adoecer... Medo de eu adoecer, que eu tenho
comorbidade né... entdo, assim, medo.” (E5)

“Uma certa ansiedade também por ndo saber quando ia acabar...” (E2)

“De ansiedade... como eu trabalhava na area de saude, entdo a ansiedade
aumentou muito...” (E6)

“Ai foi muito dificil, por que assim, por exemplo, a primeira situagdo que a gente
viveu aqui foi, se eu ndo me engano, o primeiro ou segundo paciente da cidade a ser
confirmado positivo... Ele veio aqui la na recepgdo e falou: ‘Ah, eu t6 com teste
positivo pra covid’. Entdo, assim, as meninas la da recepgdo entraram em panico,
comegaram a chorar...” (E8)

“‘Em um certo momento, a gente se sentia um pouco... inseguro... e essa
sensacgéo refletia as vezes com ansiedade, ansiedade exagerada, nervosismo, né...
As vezes, até... A gente comecava, né, da sensacdo que ali tava entrando em
panico.” (E13)

“Eu fiquei muito triste...” (E9)
“Tristeza. Muita tristeza.” (E12)

“..Foi uma coisa bem frustrante, né... Entao cé acaba ficando, assim, meio chato,
antipatico em casa...” (E15)

“... Era um sentimento de angtstia mesmo...” (E14)

Os entrevistados relataram ainda sintomas fisicos como taquicardia e sudorese,
relacionando-os ao estresse.

“As vezes, até a impaciéncia também, e outros sintomas, né, taquicardia,
sudorese, sintomas relacionados ao estresse mesmo...” (E13)
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Por outro lado, alguns participantes nao relataram nenhuma dificuldade emocional e/ou fisica em lidar com
o periodo pandémico.

“Nem sei... Sinceramente, quando falou assim eu ndo senti muita coisa ndo, achei
que tava fazendo muito alvorogo sem necessidade...” (E10)

“N&o importei muito ndo.” (E11)

“.. Eu senti que eu tava parada no tempo esperando 0 que ia acontecer, se ia
melhorar, se ia piorar...” (E16)

Outra perspectiva dita pelos participantes como um desafio no &mbito pessoal e familiar foi a preocupacéo
com a prépria contaminacgao e a transmissao do virus aos parentes.

“... As vezes, a gente evitava até ir em casa na hora de almoco, almocava na
propria unidade, pra evitar contaminag¢ao e levar doenga pros familiares...” (E1)

“... Medo da familia adoecer... Medo de eu adoecer...” (E5)

“

. Eu fiquei muito preocupada com a familia, né, com meus filhos, muito
preocupada, no geral... medo de prejudicar meu marido e meus filhos, mesmo porque
meu marido é diabético e hipertenso...” (E9)

“... Pra mim a maior dificuldade foi eu sair do trabalho e voltar pra casa com medo
de contaminar meus familiares, né...” (E16)

Entre os desafios do ponto de vista profissional, os participantes relataram sobretudo a inseguranca em
lidar com as particularidades da doenca.

“Trabalhar com algo que a gente nao sabia direito o que que era na verdade...
Né&o sabia qual impacto ia ter na vida profissional e também...” (E4)

“Havia uma incerteza muito grande, né? Era algo extremamente novo... N6s nos
preocupamos com nossa propria satde, com a saude da nossa familia... Eu moro
com meus pais que sdo idosos, nés temos uma populacdo que é atendida aqui...
muitos idosos, € um povo de baixa instrucdo escolar, 0 que implica em maior
dificuldade ainda em compreensdo do que tava acontecendo. Se nds, como
profissionais de satide, ndo sabiamos o que tava acontecendo, né...” (E14)

“.. Eu vi que era uma coisa desconhecida pra mim e que me pegou, assim, de
surpresa...” (E16)

Outro ponto importante sobre as dificuldades profissionais foi a mudanca de rotina. Além disso, foi
apontado pelos participantes as dificuldades em organizar o fluxo de atendimento dos pacientes, a
persisténcia no uso de EPIs e da higiene das méos, bem como a dificuldade da adaptacdo ao modo de home
office e ao isolamento.

“Inicialmente foi como lidar mesmo com a situagdo, como organizar o fluxo de
atendimento, né?... Como conciliar a demanda de paciente sintomaticos e dos néo
sinfomaticos, ao mesmo tempo, de modo a evitar o contagio dos ndo sintomaticos...”
(E1)

“... A comecar por acostumar com o uso dos EPI’s, a mascara e tudo... E ficou
tudo mais corrido... O trabalho aumentou muito...” (E2)

“O desafio foi lidar com a doenga, né, ter que enfrentar as pessoas... ter que
enfrentar, ter acolher as pessoas bem, que estava doente, com sintomas...” “ Ai eu
fiquei naquele estresse s6 chegando tirando roupa na é&rea, trocando de roupa,
entrando em banheiro exclusivo, tomando banho com aquela preocupacéo
excessiva...” (E9)
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“Usar os EPIs e ficar mais atenta a dificuldade que tinha né... De ta sempre, assim,
com cuidado muito, toda hora um cuidado, um alcool em gel, lavar a mao e a mascara.
Um periodo dificultoso pra todo mundo.” (E12)

“Pra mim, foi uma coisa assim... Inacreditavel, sabe?... Vé que eu ndo podia mais
visitar, que eu ndo podia ir nas casas das pessoas, entrar, tomar um cafezinho,
conversar...” (E3)

Outro desafio identificado na entrevista foi a dificuldade no acesso aos EPIs, alcool e medicamentos.

“Olha, trouxe muitos desafios... Da estrutura que nédo era adequada, néo tava
adequada... Nao tinha EPI e ainda. .. Ai pros outros ficou aquela duvida, e depois veio
0 problema do fornecimento, da compra desses materiais, teve dificuldade pra
compra. Entdo, nés mesmos tivemos que comprar no comego, foi... A gente comprou
com recurso proprio. Entao, faltou o alcool, a mascara... Ai quando comegou
realmente aumentar 0s casos, a gente conseguir lidar com o estoque de
medicamentos, por exemplo, ou intercambiar, que almoxarifado também néo
esperava, né... Ai entdo a gente teve que conversar com os médicos, pra adequar as
medicagbes e ir ajustando os pedidos ao longo do tempo... Pra poder lidar com isso...
E também, o contato do paciente, que assim, ao mesmo tempo... Entdo, mudou
demais a rotina...” (E8)

“...No inicio, havia toda uma... uma questao de EPI’s insuficientes, que foi se
regularizando aos poucos...” (E1)

Por fim, no dmbito pessoal e profissional, os participantes também relatam o desafio em lidar com as
perdas de pacientes e familiares, bem como subsistir com as sequelas da infec¢do pelo SARS-CoV-2.

“.. Eu perdi muita gente da minha area né... Gente, assim, que eu orientei muito
vacinar, tem uns que morreram até sem a vacina, porque ndo aceitou... E foi muito,
assim, complicado mesmo... Tem parente meu que até hoje ta com sequela... E,
minha filha td com problema psicoldgico, ela ta sendo acompanhada, ela também
teve... Mas, na minha area teve muitas, a maioria era idosos né, isso mexe demais
com a gente, porque fica, assim, parecendo que foi falta de cuidado, mas néo foi, €
porque realmente eles sdo mais resistentes a ser acompanhados...” (E7)

“... Eu perdi meu noivo por covid, nés tinhamos uma relagdo de dez anos. Entéo,
foi um momento muito complicado, porque eu tinha que atender a populacao, eu tinha
que conscientizar todo mundo e viver um luto...” (E14)

Percepc¢des atuais sobre a pandemia da Covid-19

Para os participantes as percepcdes atuais do contexto pandémico sdo, em sua maioria, positivas. Assim,
falam da superacao de desafios do inicio da pandemia, como a acessibilidade aos EPIs.

“Gracgas a Deus hoje a situagéo é bem melhor, né... tem a questdo de EPI igual
eu falei, ndo é mais problema, todo mundo tem isso ai amplamente disponivel...” (E1)

“A gente ta assim mais tranquilo né... Ja ta mais otimista que as coisas a partir de
agora ja vai ta caminhando pra uma melhora... Povo ta comegando a trabalhar,
apesar das coisas ta muito cara... Mas, ja tem muita gente vacinado, né.” (E5)

Outra circunstancia associada a melhora da percepcao dos participantes foi a
vacinacédo dos profissionais e da populacao.

“.. Temos vacinacao ja em grande parte da populagdo, temos visto que casos
graves diminuiram bastante... entdo, assim, hoje € bem mais tranquilo o cendario, né,
emsi...” (E1)
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“... Agora néo , porque as pessoas tdo vacinando né... Acho que a vacina foi o
caminho correto, né, pra evitar essas mortes... Ai a gente percebe que as pessoas
estdo sendo contaminadas, mas elas ndo estao, assim, piorando, ndo ta agravando
né...” (E6)

“Eu acho que tranquilizou um pouco sim, depois das vacinas, foi uma bencéao, que
ja orientou esse povo pra fazer... Porque realmente a gente precisava de algum
suporte maior e 0 suporte maior acho que foi realmente as vacinas, que depois das
vacinas so foi diminuindo os casos...” (E7)

“Que a vacinagéo fez toda diferenga. Hoje a gente ainda tem medo, né, mas ndo
é como antes, talvez a palavra correta seria receio...” (E13)

Os participantes relatam o progresso no entendimento da doenca e apontam falhas na administracdo das
medidas de seguranca para evitar o contdgio do virus, bem como, referem ainda a permanéncia de
sentimentos como tristeza e medo.

“Hoje eu me sinto mais... Um pouco mais... Com menos medo... A gente sabe
mais coisa sobre esse virus né...” (E4)

“... Assim, embora a gente percebe que ela ta ai, a gente compreende melhor
né...” (E6)

“... Mas, eu acho que néo é hora de tirar as mascara, ja tdo tirando...” (E7)

“.. S6 que eu ainda acho que o0 manejo da pandemia ainda é muito irresponsavel,
sabe? Os apelos econémicos eles se sobrepem ainda muito ao que realmente
deveria ser feito cientificamente...” (E8)

“.. Nesse momento atual, ta tendo ainda um alarde de nameros positivos, que eu
acho desnecessério tal divulgacéo, ja que s@o por sintomas leves, mas tem que ser
notificados né... ai da uma falsa impresséo de que ta um surto...” (E10)

“Continua uma tristeza, né, uma vontade de que mude logo...” (E12)

“Olha, hoje eu sinto, como profissional da saude, que nés ainda ndo estamos
totalmente livre dela, da covid... E meu medo é ter uma nova cepa, uma nova onda
da covid...” (E16)

Por fim, os entrevistados referem a valorizagao da vida como licdo apreendida no contexto pandémico.

“A pandemia trouxe dois pontos, pelo menos a meu ver. Nés temos a questao de
gue nés aprendemos que coisas simples modificam sua vida por completo, uma
mascara, lavar bem as méos, evitar falar com os outros de perto... E tem a questao
de que vocé valorizou mais o contato, vocé valorizou mais o toque, valorizou mais
ouviravoz...” (E14)

“... Crescimento, né, seja ele profissional, emocional, né... ... O ser humano ele
ndo precisa de uma pandemia pra ser enxergado, mas em meio tanta tragédia as
pessoas, na minha maneira de pensar, eu acho que eles acordaram... Como uma
chance nova... E pra mim, eu acho que fez crescer. Meu ponto de vista, eu acho que
fez a gente crescer mais, ter mais coragem, ser mais valente.” (E15)

DISCUSSAO
Impactos da pandemia no contexto profissional e pessoal

Observou-se a partir dos resultados que a pandemia trouxe implicacdes a saude fisica e, sobretudo,
psiquica dos profissionais atuantes na ESF (SILVA CCS, et al., 2021). Dentre as queixas apresentadas, 0
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medo da auto contaminacdo, bem como, da transmissdo do virus as pessoas proximas, foi o fator mais
predominante entre as respostas encontradas no estudo, concordando com analises de outras pesquisas
(SANTOS HS e SILVA NM, 2021; MOURA EC, et al., 2020). Além disso, a preocupac¢do na transmisséo do
virus a familiares, a mudanca de rotina em virtude das medidas de prevencido e a “marginalizagao” do
profissional de saude, foi também relatado por outros autores (SHIBUKAWA BMC, et al., 2022).

A dificuldade de acesso aos EPIs, apontada pelos participantes desse projeto no momento inicial da
pandemia, também foi uma das dificuldades encontradas em um outro estudo realizado em um municipio do
interior de S&o Paulo (SANTOS HS e SILVA NM, 2021). Além disso, os funcionéarios da APS, deste estudos
e de outros pesquisas ja realizadas, tiveram que lidar com a manutencgdo do cuidado continuo de doencas
crénicas, com a educagéo dos pacientes e com o desenvolvimento de novas habilidades para 0 manejo social,
a fim de mitigar as desigualdades advindas do contexto pandémico (MENDONCA IMS, et al., 2022; DAL PRA
KR, et al. 2021; CORREIA DS, et al., 2021).

Tal conjuntura exigiu a mudanc¢a da rotina ocupacional, com énfase na suspenséo da visita domiciliar,
como foi apontada pelo participante E3, e que consiste em um dos pilares do trabalho dos profissionais da
ESF (SHIBUKAWA BMC, et al., 2022). Além disso, ha de se ressaltar que em muitas ocasifes, os profissionais
tiveram que prestar orientagbes a populagdo sobre uma doenga nova, em um contexto no qual eram
observadas informacgdes questionaveis e desencontradas, aspecto que foi também apontado em outro estudo
sobre a COVID-19 (NABUCO G, et al., 2020).

A sobrecarga emocional dos profissionais da APS vai além da exposi¢do ao virus e da sua transmisséo,
pois também abrange o enfrentamento da perda de pacientes, familiares e pessoas préximas, como foi
apontado pelos participantes E7 e E14 e também observado em estudos similares (LIMA TMSS e GURGEL
JB, 2022). Portanto, a jornada de trabalho e a sensacao de incapacidade profissional, identificadas ao longo
desta pesquisa, favoreceram a manifestacao dos sentimentos de angustia e exaustédo (SILVA ADCD, et al.,
2022).

Percepc¢des atuais sobre a pandemia da Covid-19

Apesar das fragilidades do processo vacinal, os participantes apontaram que a imuniza¢do possui impacto
positivo no contexto pandémico, uma vez que favorece o apoio de outras instituicbes, promove o &nimo da
populacao e repercute em sentimentos de esperan¢a e motivagéo, aspectos também vistos em outro estudo
(SOUZA JB, et al., 2021).

Por outro lado, de acordo com o0s entrevistados desta pesquisa, a flexibilizagdo das medidas sanitarias
pelo poder publico possibilitou picos de contaminagéo pelo virus, gerando incertezas em parte da populacéo
acerca do controle efetivo da doenga, estando de acordo com as andlises de outro projeto similar (BIHAIN
ALJ, et al.,, 2022). Diante da identificacdo dos sentimentos vivenciados pelos profissionais da atencdo
priméaria, € necessdria a otimizagdo da assisténcia a esses profissionais, uma vez que a garantia do bem-
estar destes propicia um melhor desempenho profissional (SILVA AR, et al., 2022).

CONCLUSAO

Conclui-se que a pandemia da COVID-19 teve significativa influéncia nas relacdes interpessoais dos
profissionais da APS abordada. Na fase inicial da pandemia, os sentimentos predominantes foram ansiedade
e medo com forte associacdo da auto contaminacéo e disseminacdo do virus para familiares. Do ponto de
vista profissional, o isolamento, a adaptacdo em usar EPIs e a higienizacéo constante das maos configuraram
o principal desafio para os participantes. A época da realizacéo deste estudo, houve aumento das percepcdes
positivas acerca da evolugdo da pandemia da COVID-19, sobretudo associadas a vacinagéo e a facilidade do
acesso aos EPIs. Todavia, a flexibilizacdo das medidas sanitarias oriundas das autoridades publicas
favoreceu a manutencao do sentimento de incerteza. Apesar da reduzida amostra, a analise qualitativa desta
pesquisa abrange a individualidade de cada profissional e favorece a pluralidade de resultados, por
consequéncia, diversas possibilidades de intervencgées.
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