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RESUMO

Objetivo: conhecer o impacto da pandemia de COVID-19 no trabalho dos
profissionais do Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia (SAMU) do estado do
Parana. Métodos: estudo qualitativo do tipo exploratério-descritivo, realizado com
14 trabalhadores das equipes do SAMU, por meio de entrevista semiestruturada.
Aplicou-se a teoria fundamentada nos dados. Resultados: foram identificadas as
categorias: (1) comportamento dos trabalhadores frente as mudancas relacionadas
a pandemia da covid-19: percebem aumento nas demandas assistenciais,
dificuldades na relacdo com a rede de servigos e aumento no tempo resposta pela
higienizagdo das ambulancias e paramentagdo dos profissionais; (2) Vivenciando o
sofrimento laboral dos trabalhadores: sentem-se expostos ao risco de
contaminacdo, preocupando-se com recursos de prote¢do; quanto aos efeitos sobre
a salde mental, os profissionais relataram: sentimentos de medo e inseguranga
quanto & sua saude e dos familiares, bem como as limitacdes do distanciamento
social. Considerag@es finais e implicacbes para a pratica: a pandemia repercutiu
sobre a rotina dos trabalhadores, bem como gerou novas necessidades acerca da
precaucdo de contaminacao e suporte emocional.

Palavras-chave: Pandemia; COVID 19; Atendimento Pré-hospitalar; Seguranca;
Profissionais de Sadde.

ABSTRACT

Objective: to know the impact of the COVID-19 pandemic on the work of
professionals from the Mobile Emergency Care Service (SAMU) in the state of
Parand. Methods: qualitative exploratory-descriptive study, carried out with 14
workers from the SAMU teams, through semi-structured interviews. Grounded
theory was applied. Results: the following categories were identified: (1) behavior
of workers in the face of changes related to the covid-19 pandemic: they perceive
an increase in care demands, difficulties in the relationship with the service
network and an increase in the response time for cleaning ambulances and dressing
up workers professionals; (2) Experiencing workers' suffering at work: they feel
exposed to the risk of contamination, worrying about protection resources;
regarding the effects on mental health, professionals reported: feelings of fear and
insecurity regarding their health and that of their family members, as well as the
limitations of social distancing. Final considerations and implications for
practice: the pandemic had repercussions on the workers' routine, as well as
generating new needs regarding contamination precautions and emotional support.
Keywords: Pandemic; COVID-19; Pre-hospital Care; Safety; Health Professionals.

RESUMEN

Obijetivo: conocer el impacto de la pandemia de COVID-19 en el trabajo de los
profesionales del Servicio Mdvil de Atencidn de Emergencia (SAMU) en el estado
de Parana. Métodos: estudio exploratorio-descriptivo cualitativo, realizado con 14
trabajadores de los equipos del SAMU, a través de entrevistas semiestructuradas.
Se aplico la teoria fundamentada. Resultados: se identificaron las siguientes
categorias: (1) comportamiento de los trabajadores frente a los cambios
relacionados con la pandemia de covid-19: perciben aumento en las demandas de
atencion, dificultades en la relacion con la red de servicios y aumento en el tiempo
de respuesta para limpieza de ambulancias y vestuario de trabajadores
profesionales; (2) Experimentar el sufrimiento de los trabajadores en el trabajo: se
sienten expuestos al riesgo de contaminacién, preocupandose por los recursos de
proteccion; en cuanto a los efectos en la salud mental, los profesionales relataron:
sentimientos de miedo e inseguridad con respecto a su salud y la de sus familiares,
asi como las limitaciones del distanciamiento social. Consideraciones finales e
implicaciones para la practica: la pandemia repercutié en el cotidiano de los
trabajadores, ademas de generar nuevas necesidades en cuanto a precauciones de
contaminacion y apoyo emaocional.

Palabras clave: Pandemia; COVID-19; Atencion Prehospitalaria; Seguridad;
Profesionales de la Salud.
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INTRODUCAO

A importéncia do atendimento rapido e
eficiente as vitimas de acidentes e agravos de
salide gque acontecem no servico pre-hospitalar,
tem estado cada vez mais em evidéncia, tanto
nas discussbes pelos profissionais da saude,
quanto pela propria sociedade que tem
compreendido cada vez mais a importancia deste
servico 42, No Brasil o Servico de Atendimento
Movel de Urgéncia (SAMU), € o servico que é
vinculado ao Ministério da Saude (MS), e que
faz parte da rede de atendimento de emergéncia
do Sistema Unico de Satde (SUS)®.

O SAMU realiza um atendimento mais
complexo no proprio local do atendimento, com
0 objetivo de no primeiro momento se estabilizar
a vitima, e depois leva-la ao servico hospitalar de
referéncia. Dentro destas equipes de atendimento
avancado existe ainda uma subdivisdo, onde
além das equipes de atendimento terrestre,
também se encontra a equipe de atendimento
aero médico, que é responsavel por efetuar os
atendimentos em areas onde as equipes de apoio

terrestre ndo poderiam chegar®.

Devido as suas particularidades, o servico
de Atendimento Pré-Hospitalar mével sempre foi
Visto como uma area que possui caracteristicas
que o diferencia dos demais servi¢cos de saude,
onde o foco estd em prestar o atendimento mais
eficiente e da maneira mais rapida o possivel,
independentemente do local em que este
atendimento  ocorra®®. Destaca-se que o
atendimento pré-hospitalar ndo se restringe ao

componente movel, havendo, também, o
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componente fixo, a exemplo das unidades de

pronto atendimento.

Em 2020, com a pandemia do novo
coronavirus, os servicos de saude se viram diante
de um inimigo invisivel, um adversario que nao
respeita fronteiras, que ndo diferencia as pessoas,
e que possui uma capacidade de fazer com que
esta cadeia de atendimento sofresse um impacto
importante na sua principal caracteristica, a
velocidade de atuacdo da equipe®. Com isso,
os servicos de atendimento pré-hospitalar
iniciaram o0 preparo para atender e transportar
pacientes acometidos pela Covid-19. Ressalta-se
que a maioria das instituicbes de urgéncia e
emergéncia j& apresentavam superlotacdo de
atendimentos em virtude de outras doencas que

acometem a populacdo™?,

Por se tratar de uma doenca com um alto
grau de transmissibilidade, foi necessario que
governos ao redor do mundo tomassem medidas
para conter a disseminacgdo do virus. Isso levou a
uma série de complicacBes que atingiu de forma
direta ou indireta todas as camadas sociais, e
todos o0s servicos prestados para a sociedade em
geral®1-12 Como era de se esperar, 0s servicos
publicos de saude ofertados para a populacgéo,
foram afetados de uma forma gigantesca, em
todos os seus niveis e das mais diversas formas
possiveis®™. Entre os servicos de saude, os
servigos de emergéncia foram um dos primeiros
a sentir os impactos da pandemia do novo
coronavirus, tanto nos servicos de atendimento
intra-hospitalares, quanto no servigco pré-

hospitalar.
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Diante da pandemia os profissionais de
salide que atuam em servicos de emergéncia pré-
hospitalar movel precisaram estar preparados
para a prevencédo e controle da pandemia, tendo
em vista as particularidades dessa infecgio®?.
Os servicos de emergéncia pré-hospitalar
apresentam caracteristicas diversas em funcdo do
espaco fisico, do processo e organizagdo do
trabalho, de condig¢des operacionais de trabalho,
do dimensionamento de  pessoal, dos
equipamentos disponiveis e dos procedimentos
realizados®. Tais caracteristicas podem conferir

maior risco, diante de uma pandemia.

Neste sentido, buscou-se com o estudo
responder ao seguinte questionamento: Qual o
impacto da pandemia da Covid-19 no trabalho
dos profissionais de salde atuantes no servico
pré-hospitalar movel de Urgéncia (SAMU) do
estado do Parana? Este estudo busca identificar e
apresentar ao publico os impactos sofridos por
este servico em decorréncia da pandemia, 0s
desafios  enfrentados  diariamente  pelos
profissionais atuantes no servico, as lacunas que
foram deixadas em aberto durante a preparacao
para o enfrentamento deste desafio, e o que
podera ser levado como aprendizado para a

pratica profissional no pds-pandemia.

METODOS

Trata-se de estudo de delineamento
qualitativo, do tipo exploratério e descritivo.
Foram seguidos os critérios do Consolidated
criteria for reporting qualitative research

(COREQ), que orienta a pesquisa qualitativa®®.
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Estudo realizado no Servico de
Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU), que
presta servico publico especializado pré-
hospitalar movel. O SAMU em estudo responde
por uma érea territorial de 487,012 km2 e uma
populacdo estimada a partir do Censo 2010 de
436.472 pessoas®),

Participaram do estudo Técnicos de

Enfermagem, Enfermeiros, Médicos e
Condutores que fazem parte do consércio
PROAMUSEP e que atuam no SAMU NORTE
NOVO. Todos os profissionais 233 que estavam
em exercicio de suas funcdes no SAMU no
periodo da coleta dos dados Julho a setembro de
2022 foram convidados a participar do estudo, 0s
quais compunham uma equipe 23 condutores, 53
médicos, 27 enfermeiros, 16 técnicos de
enfermagem. Foram excluidos profissionais em
férias e/ou afastamento de qualquer natureza e a
amostra de participantes do estudo foi
constituida por todos os trabalhadores que

responderam a pesquisa (n=14).

A coleta das informacdes foi realizada
por meio de roteiro de questbes elaborado pela
autora e versavam sobre caracteristicas dos
participantes,  (questionou-se  sexo, idade,
formacédo profissional, tempo de formacéo e de
trabalho na instituicdo, titulacdo, carga horéria);
impacto da pandemia da COVID-19 sobre o
trabalho, (questionou-se como o servico do
SAMU se organizou frente as necessidades da
pandemia, as mudangas no contexto de trabalho;
e a saude dos trabalhadores, sendo questionado

se, e como, atuar na pandemia teve mudangas na
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vida e salude mental, se gerou sofrimento aos
trabalhadores. As respostas as questbes (n=14)
compuseram um banco de dados de onde foi

extraido o conjunto textual submetido a analise.

Os dados obtidos foram analisados por
meio da TFD, e adotadas as etapas analiticas de
codificacdo inicial e focalizada®”. Na etapa de
codificacdo inicial, os dados foram analisados
linha a linha, o que permitiu a obtencdo de
direcionando  as

insights, investigacoes

posteriores.

Em seguida, na etapa da codificacdo
focalizada, admitiu-se a separacéo, classificacao
e a sintese dos dados, com a formacdo de
codigos mais elaborados, seletivos, permitindo a
organizacdo de conceitos, para elucidar as

subcategorias e categorias do estudo®?.

O estudo seguiu preceitos éticos da
Resolucdo 466/2012. Contou com a autorizagdo
do Coordenador do SAMU e, na sequéncia, foi
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa da
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instituicdo sob o CAAE: 58440722.0.0000.0104
e, parecer 5.520.427, de 11 de julho de 2022. Ao
responder as perguntas do formulério, o
trabalhador consentiu sua participagao no estudo,
através da assinatura do termo de consentimento
livre e esclarecido, os resultados foram
apresentados, utilizando  fragmentos  das
respostas dos participantes, sendo identificados
com caodigos referentes a letra E de entrevistado,
seguidos do numero relativo a ordem das

entrevistas.

RESULTADOS

Participaram do estudo 14 trabalhadores: 3
técnicos de enfermagem (21,4%), condutores
(28,5%), 2 médicos (14,2%) e enfermeiros
(35,7%), dentre os quais 5 eram do sexo
masculino (35,7%) e 9 do sexo feminino (64,2
%). A faixa etéria dos trabalhadores foi 30-39
anos (57,1%), 40-49 anos (35,7%), 50-59 anos

(7,1 %), conforme mostra a Tabela 1.

Tabela 1 - Caracterizacdo dos participantes do estudo. Maring, Parana, 2022.
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Variaveis Ne. %
Sexo
Masculino 5 35,7%
Feminino 9 64,2%
Idade
30-39 8 57,1%
40-49 5 35,7%
50-59 1 7,.1%
Formacéo profissional
Enfermeiro () 5 35,7%
Médico (a) 2 14,2%
Técnico (a) de enfermagem 3 21,4%
Condutor socorrista 4 28,57%
Tempo de formacao
1 a5 anos 6 42,8%
6 a 10 anos 5 35,7%
Mais de 10 anos 3 21,4%
Tempo de atuagdo no SAMU
1l ab5anos 8 57,14%
6 a 10 anos 3 21,4%
Mais de 10 anos 3 21,4%

Fonte: os autores

No processo de analise de dados, as
vivéncias dos profissionais do SAMU em meio a
COVID-19

compreendidas a partir das categorias: (1)

pandemia da puderam  ser
comportamento dos trabalhadores frente as
mudancas relacionadas a pandemia da covid-19:
percebem aumento nas demandas assistenciais,
dificuldades na relacdo com a rede de servicos e
aumento no tempo resposta pela higienizacdo das
ambulancias e paramentacdo dos profissionais;
(2) Vivenciando o sofrimento laboral dos
trabalhadores: sentem-se expostos ao risco de
contaminacdo, preocupando-se com recursos de
protecdo; quanto aos efeitos sobre a salde
mental, os profissionais relataram: sentimentos
de medo e inseguranca quanto a sua saude e dos

familiares.

Comportamento
dos trabalhadores do SAMU frente as
mudancas relacionadas a pandemia da covid-
19

Nesta categoria, as mudancas frente a
covid-19, trouxeram aos profissionais do SAMU
um comportamento que levou a exaustdo e
sobrecarga de trabalho. A nova rotina nos
atendimentos, com o0 aumento na demanda
assistencial, dificuldades de encaminhamentos
para a rede de servicos e 0 aumento no tempo
resposta de atendimento pela higienizacdo das
ambulancias e paramentacdo dos profissionais,
confirmam que o surgimento da pandemia,
acarretou uma sobrecarga para 0s servigos de

emergéncia, como evidenciado na fala:
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Aumentou os atendimentos, aumentaram
0s atestados, a cobertura de outros
plantdes também aumentou, entdo a
gente trabalhou muito mais, aumentou
as atividades de rotina do SAMU, rotina
de limpeza da ambulancia, rotina de
conferéncia, rotina de atendimento,
entdo tudo foi feito um novo protocolo
durante a pandemia (E1).

a abordagem do paciente ficou uma
coisa muito mais aflorada, que todo
mundo ja sabia fazer, executar (E9)

as demandas ficaram maiores, as grades
de referéncias mudaram, o transporte
dos pacientes, os cuidados eram
diferentes, eram pacientes que exigiam
um cuidado maior e um conhecimento
pra essa questao respiratoria, protecédo
individual, entdo houve mudangas
(E13).

Para os profissionais de saude, a adocao
dos protocolos foi necessaria, pelo fato de
estarem lidando com uma doenca até entdo
desconhecida, entretanto, 0 tempo resposta no
atendimento aumentou pela higienizacdo das
viaturas e 0 processo de paramentacdo e

desparamentacao, como se percebe nas seguintes
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tirar e colocar a paramentagdo, entédo
teve muita mudanga (E8).

Os resultados também apontaram a
vivéncia dos profissionais, principalmente
associada as caracteristicas do trabalho realizado,

conforme os relatos:

Acho que sequéncia réapida de
intubacdo, acho que teve melhora na
dindmica do atendimento, ventilacio
mecanica que teve bastante dificuldade,
acho que teve bastante evolugdo na
parte da enfermagem e medicina (E2).

Por estar entrando no comeco da
pandemia é meio complicado falar, mas
foi uma situacdo nova, uma situacio
diferente da forma trabalhada, entdo
foram procedimentos diferentes que a
gente teve que adotar e fazer né (E3).

Foi bom, porém cansativo porque a
gente tinha muitos protocolos de
assepsia, muito protocolo de protecdo
da equipe e a gente ndo sabia com o que
a gente tava lidando e ai se tornou
muito cansativo (E4).

no comego foi bem intenso, ndo sabia o
gue podia ser, como podia ser, como
gue podia ter contato com o familiar,
depois eu particularmente fui me

falas: adaptando (E5).
toda a vez que entrava uma chamada
suspeita de covid, mudava a Vivenciando o sofrimento laboral dos
paramentacao, se precisasse entubar um
paciente ficava s6 o enfermeiro e o trabalhadores
médico e se retirava parte da equipe pra
evitar a contaminacéo. (E7) Nesta categoria, a inseguranga, o medo
Teve um aumento de trabalho no sentido do desconhecido e de contaminar os familiares
de ter que ficar lavando ambulancia, foram aspectos que se destacaram nos relatos dos
cada vez que transportava um paciente,
tinha a limpeza da ambulancia, tinha trabalhadores do SAMU. Os relatos trazem as
ue lavar a roupa (E10). . o -
g pa (E10) mudangas ocorridas no convivio e a dificuldade
equipes exauridas com a jornada de de manter o afastamento, principalmente dos
trabalho, as condigdes que tinham que . o
ser as condigdes certas, mas né estar familiares, o gue representa um acrescimo no
com a roupa do SAMU que ja € uma sofrimento laboral dos trabalhadores
roupa quente, vestir toda aquela
paramentagao por cima, o cuidado para

https://doi.org/10.31011/reaid-2023-v.97-n.2-art.1673 Rev Enferm Atual In Derme 2023;97(2):e023097 6
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Na época da pandemia, que estava com
um maior numero de atendimento, um
maior numero de mortes, eu tinha medo
de ir pra casa e levar para 0s meus
familiares a doenca. Minha filha evitava
de me abragar, de ficar perto, ela ndo
gueria e eu também tinha medo de ir pra
casa levar contaminacéo para eles, isso
foi bem triste mesmo (E1).

Vocé vé perder tanta gente, transportar
uma pessoa e infelizmente aquela pessoa
nao sobreviveu, triste (E3).

A salde fisica ficou um pouco
prejudicada... antes da pandemia, eu
tinha uma rotina praticando atividade
fisica, acabei parando durante a
pandemia e ainda ndo voltei para
minhas atividades normais (E4).

Eu perdi meu pai na época da
pandemia, fiquei internado por 10 dias
também (E7).

Além do medo e preocupacdo com a
doenca, a saude fisica dos trabalhadores também
foi impactada com a pandemia, trazendo
prejuizos na rotina destes trabalhadores e

consequentemente na qualidade de vida.

Tive a parte psicolégica e fisica
bastante afetada e tive por conta disso
um desgaste, eu tive um ganho ponderal
de 20 quilos durante a pandemia. Além
disso, trouxe inseguranca, incerteza e
desgaste, fisico, emocional, a parte
psicoldgica foi muito afetada, desenvolvi
a sindrome de Burnout, ansiedade,
depressdo, descontei tudo na comida
pra ndo tomar remédio (E8).

Ainda néo consegui relaxar na verdade,
ainda trabalho como se estivesse em
pandemia, ¢ muito desgastante, ainda
estou desgastada fisica e mentalmente,
muito mesmo, porgue mesmo eles
falando nesse periodo pds pandemia,
mas ainda ndo estamos nesse periodo de
pos, estamos na pandemia ainda, nossa,
a situacdo esta muito cansativa (E12).
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DISCUSSAO

COVID-19 nos
trabalhadores do SAMU, de acordo com o0s

O impacto da

resultados deste estudo, foi relacionado a
sobrecarga de trabalho, em razdo das
caracteristicas do servico, o qual exige agilidade
e rapidez nos atendimentos. Além disso, a
exposicdo ao risco de infeccdo, para si e para
suas familias corroborou para o sofrimento do

trabalhador.

A pandemia da covid-19 sensibilizou
esforco conjunto para reconhecimento da
etiologia e adesdo de medidas equivalentes a
protecdo global. Nesse momento, em virtude da
pandemia, o0s servicos de atendimento de
urgéncia e emergéncia pré-hospitalares também
iniciaram o preparo para receber pacientes
suspeitos e confirmados pela COVID-19%9, Os
profissionais de salde, grupo que é composto por
distintas  categorias, estdo  diariamente
desenvolvendo atividades no atendimento para
pessoas infectadas pela COVID-19 e, portanto,
integram um grupo de risco especifico para essa

infeccio("®.

A pandemia em curso expos a fragilidade
do setor de salde em garantir a seguranca dos
profissionais envolvidos no cuidado aos
infectados e a maioria, se ndo todos oS
profissionais de salde, estdo expostos e possuem
alto risco de adquirir a doenga, particularmente
ao realizar procedimentos em vias aéreas ou

proximos a elas®.
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Apds a declaracdo do Ministério da
Saude (MS), por meio da portaria n° 188, de 3 de
fevereiro de 2020, emitiu Emergéncia em Saude
Publica de Importancia Nacional (ESPIN) apés a
decreto do Ministério da Saude (MS), por meio
da Portaria n° 188, de 3 de fevereiro de 2020,
proferiu  Emergéncia em Saude Publica de
Importancia Nacional (ESPIN), em decorréncia
da infeccdo Humana pelo novo Coronavirus,
sucedeu-se o fundamento da requisicdo do
emprego iminente de medidas de prevencao,
controle e combate de riscos, e danos a salde
publica. Nessa perspectiva, a diversidade desta
situacdo sensibilizou determinacdo conjunto de
todos as ferramentas da rede de saude do Sistema
Unico de Sadde (SUS) para inspecao da etiologia
e execucdo de medidas equipolentes e restritas

aos riscos!?.

Um dos maiores desafios da COVID-19 é o
fato de ser uma patologia nova. Essa realidade
tem causado sérios impactos na saude publica,
que levou a mudancas abruptas na organizacao
das instituicdes de satde, bem como na forma de
atender as pessoas infectadas por esta
doenca®29, A experiéncia de diferentes paises
tem mostrado um alto ndmero de casos de
COVID-19. Muitos dos pacientes acometidos
podem evoluir para situagdes de emergéncia no
ambiente extra-hospitalar ou que requeiram
transferéncias intra-hospitalares para unidades
mais complexas, contexto em que o Servi¢co de
Atendimento Movel de Urgéncia (SAMU) se
destaca, por apresentar particularidades que
pode, conforme apontado no relato dos

ENFERMAGEM ATUAL
IN DERME

participantes, vulneraveis a adquirir a doenca e a

sobrecarga de trabalho®?'-22),

As equipes de atendimento mdvel atuam
em diversas situagdes, muitas vezes ndo sendo
possivel prever se sdo ou ndo casos suspeitos
e/ou confirmados de COVID-19, o que torna
imprescindivel a implementacdo de amplas
medidas preventivas antes, durante e ap0s esses
atendimentos. As unidades moveis pré-
hospitalares apresentam diversas especificidades
em funcdo das caracteristicas do espaco fisico
onde se processa 0 cuidado, de condigdes
operacionais de trabalho, do numero de
profissionais nas equipes, dos equipamentos
disponiveis e dos procedimentos realizados, e
ainda a particularidade dos cenarios do
atendimento®?®). Tais caracteristicas podem
conferir maior risco aos seus profissionais,

diante de uma pandemia como a do COVID-19.

Nas situacGes em que a equipe € acionada
para atender um caso suspeito ou confirmado de
Covid-19, é obrigatdrio preparar a ambuléncia
para o atendimento, assim como paramentar 0s
profissionais. Com a finalidade de proteger as
equipes e assegurar assisténcia adequada aos
pacientes, algumas mudancas foram instituidas
nos procedimentos de rotina, exclusivamente
para casos suspeitos ou confirmados de infecgdo
por Covid-19%4.

A higienizacdo da ambulancia, por
exemplo, de acordo com os profissionais passou
a ser feita pela equipe de plantdo, juntamente
com a higienizagdo dos materiais e

equipamentos, 0 que gerou segundo eles, uma
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sobrecarga de trabalho e, ainda, morosidade nos
atendimentos. Esse fato ndo é exclusivo deste
estudo. A seguranca instrumental nas unidades
moveis era realizada pela equipe e profissionais
contratados por empresa terceirizada, com o
preparo da ambulancia  atendendo  as
recomendacdes adotadas pela Agéncia Nacional
de Vigilancia Sanitaria (Anvisa) para prevencao

e controle da pandemia®?,

A oferta de cuidados nas unidades moveis
pré-hospitalares é condicionada a restricdo de
espaco fisico, de tempo, circunstancias
operacionais de trabalho, numero de
profissionais nas equipes e dos equipamentos
disponiveis e dos procedimentos realizados. Tais
caracteristicas podem conferir maior risco de
exposicdio a COVID-19, o que torna
imprescindivel a implementacdo de amplas
medidas preventivas antes, durante e ap6s todos

os atendimentos realizados¥.

No processo de paramentacdo e
desparamentacdo, estudos apontam dificuldades
relacionadas as informacdes sobre os chamados,
forma de utilizacdo dos equipamentos de
protecdo individual, inseguranca e medo de
contaminagédo. O uso do material que é fornecido
que nem sempre sdo adequados ou de boa
qualidade. Alguns itens sO estdo disponiveis em
certos setores com horario  especifico

dificultando o seu acesso.

A inseguranca e 0 medo contaminar 0S
familiares foram aspectos que se destacaram nos
relatos dos trabalhadores do SAMU. Adaptacdes
sociais impactam a salde dos trabalhadores na
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medida em que os profissionais se percebem
como potenciais vetores de contaminacdo por
estarem em contato com a populagdo

diariamente™®¥),

As mudangas no modo de viver e 0 medo
gerado pela pandemia causaram diversos efeitos
fisicos e psiquicos, conforme estudos“¥. Em
algumas situacdes extremas, Marques et al®
refere que trabalhadores de saude “deixaram suas
casas para habitar outros ambientes como forma
de evitar o contato com familiares na tentativa de
protegé-los”. Especificamente no cotidiano do
trabalho das equipes dos servicos moveis de
urgéncia, os atendimentos, durante este periodo
pandémico, tém sido ofertados da maneira mais
precavida possivel aos pacientes e familiares e,
ao mesmo tempo, buscando proteger todos os

profissionais de eventual contagio™?.

Mediante a adocdo de todas essas
medidas em prol do cuidado qualificado em
tempos de pandemia, os profissionais inseridos
no contexto pré-hospitalar buscam promover a

propria seguranca e também a do paciente.

E importante apontar algumas limitagdes
relacionadas a esta pesquisa, uma delas, remete
ao numero de participantes, dificultando
generalizacbes. A  realizacdo de uma
investigacdo com a participacdo de mais
trabalhadores poderia representar melhor o tema

em estudo.

CONSIDERACOES FINAIS

https://doi.org/10.31011/reaid-2023-v.97-n.2-art.1673 Rev Enferm Atual In Derme 2023;97(2):e023097 9



ARTIGO DE REVISAO INTEGRATIVA ,!/.i.g..,i
'k‘\. REVISTA

O estudo apontou que sobrecarga de
trabalho dos profissionais do SAMU e a
exposicdo ao risco de infeccdo para si e para a
familia, ocasionou maior impacto na saude fisica
e mental desses trabalhadores, corroborando para

o sofrimento dos mesmos.

A pandemia repercutiu sobre a rotina dos
trabalhadores, no atendimento pré-hospitalar,
bem como gerou novas necessidades acerca da
precaucdo de contaminacao e suporte emocional.
Além de ser um servigo imprescindivel para a
populacdo, interessa vislumbrar aspectos que
envolvem a salde e seguranca dos trabalhadores,
face a sua exposicdo aumentada ao adoecimento
fisico e mental durante a pandemia.

Acredita-se que 0 impacto da pandemia
da covid-19 na vida desses trabalhadores possa
nos ajudar a entender melhor outros
comportamentos e inspirar a construir um
controle melhor e ao direcionamento de politicas

especificas.
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