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Resumo

SARS-CoV-2 é responsavel por causar a doenca Covid-19, com alto grau de contdgio e propagacdo rapida. A
contaminagdo se da através do contato com goticulas, aerossdis e outras secre¢des, esse contato pode ser por meio
direto ou indireto e com manifestacdes de sintomas leves a graves. Os profissionais de enfermagem possuem maior
risco de serem contaminados, visto que, mantém contato continuo e integral com os pacientes hospitalizados, contudo,
0 uso de Equipamento Prote¢do Individual (EPI) € uma das medidas eficientes na diminui¢do da contaminacao entre
esse publico, caso a utilizem de maneira correta. O presente estudo teve por objetivo descrever o conhecimento dos
profissionais de enfermagem sobre o uso de EPI necessarios ao cuidado do paciente acometido pela Covid-19. Trata-
se de um estudo quantitativo, descritivo, do tipo transversal, realizado em um hospital no interior de Mato Grosso.
Foram entrevistados 50 profissionais atuantes na linha de frente a Covid-19, sendo 7 enfermeiros e 43 técnicos em
Enfermagem. Os achados mostram de modo geral que os profissionais utilizam os EPI em procedimentos desde a
triagem até aqueles geradores de aerossdis. Os EPI com maior citacdo de uso foram: luvas de procedimento, mascara
N95 e avental descartavel. Em sintese, a utilizacdo do EPI precisa ser aderida entre os profissionais durante alguns
procedimentos.

Palavras-chave: Equipamento de Protecdo Individual; Covid-19; Enfermagem.

Abstract

SARS-CoV-2 is responsible for causing the Covid-19 disease, with a high degree of contagiousness and rapid spread.
Contamination occurs through contact with droplets, aerosols and other secretions, and this contact can be direct or
indirect, with manifestations of mild to severe symptoms. However, the use of Personal Protective Equipment (PPE)
is one of the most efficient measures to reduce contamination among this public, if used correctly. The present study
aimed to describe the knowledge of nursing professionals about the use of PPE needed to care for patients affected by
Covid-19. This is a quantitative, descriptive, cross-sectional study, carried out in a hospital in the interior of Mato
Grosso. Foram entrevistados 50 profissionais atuantes na linha de frente a Covid-19, sendo 7 enfermeiros e 43
técnicos em Enfermagem. The findings show that in general the professionals use PPE in procedures from triage to
those generating aerosols. The PPE most often mentioned were: procedure gloves, N95 mask, and disposable apron.
In summary, the use of PPE needs to be adhered to among professionals during some procedures.

Keywords: Personal Protective Equipment; Covid-19; Nursing.
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Resumen

El SARS-CoV-2 es responsable de causar la enfermedad Covid-19, con un alto grado de contagio y una rapida
propagacion. La contaminacion se produce por el contacto con gotitas, aerosoles y otras secreciones, y este contacto
puede ser directo o indirecto, con manifestaciones de sintomas leves a graves. Sin embargo, el uso de equipos de
proteccion individual (EPI) es una de las medidas mas eficaces para reducir la contaminacion entre este publico, si se
utiliza correctamente. El presente estudio pretendia describir los conocimientos de los profesionales de enfermeria
sobre el uso de los EPI necesarios para atender a los pacientes afectados por Covid-19. Se trata de un estudio
cuantitativo, descriptivo, transversal, realizado en un hospital del interior de Mato Grosso. Se entrevistd a 50
profesionales que actdan en primera linea ante Covid-19, siendo 7 enfermeras y 43 técnicos de enfermeria. Los
resultados muestran que, en general, los profesionales utilizan los EPI en procedimientos que van desde el triaje hasta
los generadores de aerosoles. Los EPI mas mencionados fueron: guantes de procedimiento, mascarilla N95 y delantal
desechable. En resumen, es necesario que los profesionales respeten el uso de los EPI durante algunos
procedimientos.

Palabras clave: Equipos de proteccion individual; Covid-19; Enfermeria.

1. Introducéo

O SARS-CoV-2, também conhecido coronavirus, responsavel por causar a doenca Covid-19, se originou em Wuhan,
provincia de Hubei na China em dezembro de 2019. O virus possui grau de contagio elevado e propaga¢do rapida. Em 11 de
mar¢o de 2020, a Covid-19 foi caracterizada pela Organizacdo Mundial de Salde (OMS) como uma pandemia. A
contaminacgdo se d& através do contato com goticulas, aerosséis e outras secre¢des, esse contato pode ser por meio direto ou
indireto. O contato indireto ocorre quando a pessoa toca uma superficie contaminada e acaba se expondo ao virus, jd no
contato direto, a pessoa que esteja a menos de 1 metro de outra pessoa contaminada corre o risco de entrar em contato com
goticulas e secregdes expelidas no momento da fala, do ato de rir, tossir ou espirrar (WHO, 2020a).

Alguns sintomas clinicos da doenga sdo: tosse, dor de garganta, dor de cabega, febre > 37,8° C, fadiga, diarreia,
anosmia (perda do olfato) ou hiposmia (diminuicéo do olfato), ageusia (perda do sentido do paladar), isso em casos leves. Ja
em quadros mais graves, o paciente pode apresentar todos os sintomas anteriores, juntamente com pneumonia, que € capaz de
levar a um quadro de sindrome respiratéria aguda podendo levar a 6bito (Antunes et al., 2021).

Nesse contexto, a vigilancia epidemioldgica auxilia na prevencdo, na identificacdo de casos suspeitos e/ ou
confirmados e na implementacdo de medidas preventivas que diminuem o risco de exposi¢do e a consequente contaminacao
pelo novo virus (Carvalho et al., 2021). Em vista disso, o isolamento social, 0 uso da méascara e a higienizacdo correta das
méos foram implementadas como medidas eficientes na diminui¢do das chances de contaminacéo entre a populacéo.

Contudo, ha pessoas de vérias areas de atuagdo, que atuam na linha de frente, ndo conseguindo adotar o isolamento
rigoroso, uma vez que, ndo podem parar de desempenhar seu papel na sociedade, dentre esses destaca-se a area da salde.
Segundo Antunes et al. (2021), os profissionais de salde, mais precisamente os enfermeiros, técnicos e auxiliares de
enfermagem, possuem maior risco de serem contaminados, visto que mantém contato continuo e integral com os pacientes
hospitalizados.

Particularmente, além das medidas necessarias para ndo se contaminar com o Covid-19, como, lavagem das maos e o
uso de alcool 70%, os profissionais da saide tém como aliado o Equipamento de Protecdo Individual (EPI). EPI conforme
Norma Regulamentadora (NR6), é o aparato empregue para 0s colaboradores de uma instituicdo, com intuito de preservar
e proporcionar seguranca a eles. A NR6 menciona que as organizacdes devem propiciar tais equipamentos gratuitamente, com
qualidade e sem falhas, levando em conta grau de periculosidade de cada area e momento de atuacéo (Brasil, 2020a).

Considera-se os EPIs a principal medida preventiva implementada nas diferentes areas de atuacdo do cuidado em
salide (Carvalho et al., 2021). Estes devem ser utilizados em todos 0s momentos da assisténcia, a fim de garantir a seguranca,
pois na medida em que agem como barreira de protecdo contra patégenos, diminuem as chances de contagio pelo virus (Tristdo
& Tavares, 2020).
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Dessa maneira, na assisténcia ao paciente, em cada procedimento ha um equipamento de protecdo adequado a ser
utilizado, e se faz de extrema importancia que a equipe de enfermagem conhega cada um deles e saiba 0 momento adequado
para o seu uso. Contudo, atualmente o contexto de pandemia, imp6s uma nova rotina em seu cotidiano de trabalho permeado
por uma afeccdo de alta viruléncia e contagio, o que requer adequada atengdo no manuseio/uso do EPI para evitar
contaminacdo. Segundo Oliveira et al. (2021), a situacdo pandémica acarreta incertezas, estresse, muitas vezes com sobrecarga
de trabalho, esgotamento mental, cansago fisico e condi¢cdes de trabalho inadequadas, situacBes que podem interferir na
assisténcia de qualidade. Acrescentamos, que esta situacdo pode trazer consequéncias ao profissional caso o uso do EPI ndo
seja adequado.

A enfermagem tem se apresentado como o grupo profissional de maior contaminacdo pelo SARS-CoV-2. Os
profissionais de salide envolvidos direta e indiretamente no enfrentamento da pandemia estdo expostos cotidianamente ao risco
de adoecer pelo coronavirus, sendo que a heterogeneidade que caracteriza este contingente da forca de trabalho determina
formas diferentes de exposicdo, tanto ao risco de contaminagdo quanto aos fatores associados as condi¢des de trabalho, mesmo
quando protegidos adequadamente (Teixeira et al., 2020).

Nesse contexto, diante de uma nova realidade imposta pelo coronavirus, se faz necessario avaliar os saberes dos
trabalhadores acerca do EPI. Dessa forma, questiona-se, os profissionais de salde frente a pandemia estdo manuseando
corretamente os EPI?

Nessa perspectiva, 0 presente estudo se mostra relevante visto que agrega conhecimento acerca do uso dos EPI pelos
profissionais de enfermagem em suas assisténcias prestadas. Os achados nesta pesquisa irdo permitir problematizar a realidade
local, bem como avaliar os saberes dos trabalhadores acima do tema contemplado. Além disso, visa contribuir com a
comunidade cientifica e sociedade na socializagdo de conhecimento inovador direcionado para o0 cenério pandémico
atual. Assim, o estudo teve por objetivo caracterizar a utilizacdo dos equipamentos de protecédo individual por profissionais de

enfermagem durante o cuidado ao paciente acometido pela Covid-19.

2. Metodologia

Trata-se de um estudo quantitativo, descritivo, do tipo transversal, realizado em um hospital no interior de Mato
Grosso. A pesquisa quantitativa € uma modalidade de pesquisa que atua sobre um problema humano ou social, composta por
varidveis quantificadas em nimeros, as quais sdo analisadas de modo estatistico, a fim de determinar se as generaliza¢des
previstas na teoria se sustentam ou ndo (Knechtel, 2014).

Foi realizada a aplicagdo de questionario estruturado com a equipe de enfermagem atuantes nos setores de assisténcia
destinada ao atendimento de pacientes por Covid-19, sendo: Unidade de Terapia Intensiva (UTI) Geral, UTI
Covid e Enfermaria Covid. Para atender aos objetivos propostos na pesquisa, foram utilizados como critérios de inclusdo: ser
profissional de enfermagem com vinculo empregaticio com a Instituicdo hospitalar; estar lotado em uma das unidades de
assisténcia ao paciente com Covid-19; prestar assisténcia direta aos pacientes com Covid-19 e ser maior de idade. Foram
considerados inelegiveis para a participacdo da pesquisa, os profissionais que estavam no periodo de férias, licenca salde ou
ausente do setor ap0s trés tentativas de contato no decorrer da coleta de dados, portanto, excluidos da coleta.

A coleta de dados foi realizada presencialmente no turno de trabalho diurno e noturno dos colaboradores da
institui¢do, sendo sempre agendada com antecedéncia para ndo influenciar na rotina de trabalho. A entrevista foi realizada
individualmente e seguindo as recomendacfes sanitarias vigentes para a Covid-19, além disso, os participantes assinaram o

Termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
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O instrumento, tipo questionario, foi composto por duas partes: uma para caracterizagdo dos participantes e a outra
sobre o conhecimento quanto ao uso do EPI no atendimento ao paciente com Covid-19. Os dados foram coletados de agosto de
2020 a janeiro de 2021.

Apos a coleta, os dados foram organizados em uma planilha com o auxilio do software Microsoft Office Excel®,
realizados calculos de frequéncia simples e absoluta. Posteriormente analisados de maneira descritiva e apresentados na forma
de graficos e tabela.

O estudo em questdo é um recorte de uma pesquisa matricial que fora submetida & apreciacdo do Comité de Etica em
Pesquisa e recebeu parecer favoravel sob n. CAAE 33496120.1.0000.8088.

3. Resultados

A pesquisa apontou a participa¢do de 50 profissionais de enfermagem, 7 enfermeiros, correspondendo a 14% e 43
técnicos de enfermagem, 86%. A maioria dos participantes, correspondendo a 88%, sdo do sexo feminino e somente 12% do
sexo masculino, com faixa etaria predominante de 34 a 39 anos, sendo o intervalo de idade de 22 a 55 anos.

A pesquisa ocorreu em trés setores de atendimentos a pacientes acometidos por Covid-19, com a seguinte participacdo
dos profissionais de enfermagem, 22 (44%) atuavam na UTI Covid, 16 (32%) na Enfermaria Covid e 12 (24%) na UTI Geral,
conforme se observa no Gréafico 1 a seguir.

Gréfico 1: Caracterizagdo dos profissionais de enfermagem atuantes no atendimento a Covid-19 quanto & género, idade,
categoria profissional e area de atuacdo no municipio de Rondonépolis, Mato Grosso, Brasil, 2021.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).

O Gréfico 1 retrata a caracterizagdo dos participantes em relagcdo ao sexo, idade, categoria profissional e setor de

atuacao desses profissionais. Houve maior participacdo dos profissionais do setor de UTI Covid, seguido da Enfermaria Covid.
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O hospital onde foi realizada a pesquisa se reorganizou com leitos exclusivos em UTI e enfermaria para o atendimento de
casos de Covid-19.
No tocante a escolaridade dos profissionais, 29 (58%) referiram possuir o ensino médio completo, alguns possuem o

ensino superior incompleto e outros sdo pés-graduados, este achado pode ser observado no gréafico 2 abaixo:

Graéfico 2: Escolaridade dos profissionais de Enfermagem atuantes no atendimento a Covid-19. Rondondpolis, Mato Grosso,
Brasil, 2021.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).

O Gréfico 2 acima, é possivel entender a descricdo da escolaridade de acordo com sua instrucdo, onde mais da metade
referiu possuir o ensino médio, 8 (16%) referiu possuir ensino superior incompleto e pés-graduacao respectivamente.

Em relacdo ao tempo de formagao profissional, 18 (36%) sdo formados ha mais de 5 anos, 9 (18%) sdo formados ha
menos de 6 meses e, na mesma propor¢do, os formados com 2 a 3 anos e 6 participantes (12%) sdo formados entre 1 e 2 anos.
Ademais, quanto a experiéncia em servico, 17 (34%) exercem a profissdo hd mais de 5 anos, em que 12 (24%) estdo ha 6

meses empregados, como demonstrado no Grafico 3 a seguir.

Gréfico 3: Tempo de formagao profissional e tempo de experiéncia profissional dos profissionais de enfermagem atuantes no
atendimento a Covid-19. Rondondpolis, Mato Grosso, Brasil, 2021.
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Fonte: Dados da pesquisa (2021).

Foi possivel evidenciar os aspectos relacionados ao uso de EPI por procedimentos na assisténcia contra a Covid-19,

conforme demonstrado na Tabela 1 a seguir.
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Quadro 1: EPI utilizado em cada procedimento na assisténcia ao paciente com Covid-19. Rondonépolis, Mato Grosso, Brasil, 2021.

Luvas de Mascara Mascara Mascara Mascara Avental de Avental ~ Avental Oculos de Distanciamento
ilizad procedimento cirurgica N 95 PFF Face Shield tecido descartavel impermeavel protecéo
EPeIrrL:t(:e:é: °© SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO SIM NAO
procedimento N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° N° Ne° Ne°
% % % % % % % % % % % % % % % % % % % %
AdTieEs 45 5 20 30 32 18 15 35 25 25 23 27 36 14 19 31 40 10 9 41
90 10 40 60 64 36 30 70 50 50 46 54 72 28 38 62 80 20 18 82
Banho 43 7 16 34 34 16 11 39 22 28 19 31 29 21 21 29 39 11 i i

86 14 32 68 68 32 22 78 44 56 38 62 58 42 42 58 78 22

PUNCAO Venosa 46 4 11 39 32 18 12 38 16 34 14 36 29 21 12 38 85 15 ) )
¢ 92 8 22 78 64 36 24 76 32 68 28 72 58 42 24 76 70 30

Inﬁj‘g’;"g’o”gm 3 2 7 4 18 32 9 4 15 3 12 38 15 35 13 37 24 26 ) )
: 60 40 14 8 36 64 18 8 30 70 24 76 30 70 26 74 48 52
Traqueal
o 27 23 4 4 23 27 4 46 13 37 10 40 16 34 9 4 23 27
Aspiracao - -

54 46 8 92 46 54 8 92 26 74 20 80 32 68 18 82 46 54

Adm'”éztra‘?“ 42 8 10 40 28 22 12 38 16 34 18 31 21 29 13 37 31 19 ) )
: 8 16 20 8 56 44 24 76 32 68 36 62 42 58 26 74 62 38
medicamentos

27 23 7 43 19 31 6 44 13 37 12 38 14 36 12 38 19 31

Sendagem 54 46 14 8 38 62 12 8 26 74 24 16 28 72 24 76 38 62 - -
Manuseiode 46 4 11 39 31 19 14 3 22 28 18 31 27 23 14 3 35 15
drenos 92 8 22 78 62 38 28 72 44 56 36 62 54 46 28 72 70 30 - -
Curativos 45 5 11 39 3 17 14 3% 17 33 20 30 33 17 13 37 36 14 ) )
90 10 22 78 66 34 28 72 34 66 40 60 66 34 26 74 712 28
Mudancade 46 4 8 42 33 17 14 36 14 3 19 31 31 19 08 42 35 15
decubito 92 8 16 84 66 34 28 72 28 72 38 62 62 38 16 84 70 30 ) )

Legenda: - Néo se aplica. Fonte: Dados da pesquisa (2021).
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No Quadro 1, foram pesquisados o uso dos seguintes EPIs: luvas de procedimento, mascara cirdrgica, mascara N95,
mascara PFF, face shield, avental de tecido, avental descartavel e éculos de protecdo. Além disso, foi perguntado quanto a
medida de distanciamento de um metro como maneira de protecdo propria, a fim de reduzir as chances de contaminagédo com o
novo coronavirus.

O uso dos referidos EPI foi verificado quanto a cada procedimento de enfermagem realizado. Os participantes
puderam citar qual (is) EPI utilizavam para os seguintes procedimentos: admissao do paciente, banho, puncéo venosa, auxilio
na intubacdo oro traquial (IOT), aspiracdo, administracdo de medicamentos, manuseio de drenos, mudanca de declbito e
curativo.

No procedimento “Admissdo dos pacientes”, 90% dos profissionais entrevistados citaram utilizar luvas de
procedimento, ao passo que 80% referiram fazer uso de 6culos de protecdo e 64% consideram a mascara de protecdo
respiratéria com alta filtragem (N95) mais indicada. Seguido de 40% no que concerne ao uso de mascara cirurgica e 30% na
Peca Facial Filtrante (PFF) e paralelo, 50% citaram utilizar simultaneamente o uso da face shield. Foi citado o uso do avental
descartavel na admissdo dos pacientes por 72% dos participantes e em relagdo ao distanciamento, 82% ndo realizam.

Na categoria “Banho”, 86% dos entrevistados mencionou o uso das luvas de procedimento, 68% empregam a méascara
N95 e 58% utilizam o avental descartavel. O uso de 6culos de protecéo foi citado em 78% dos entrevistados.

Para a categoria “Mudanca de dectbito”, 92% dos entrevistados referiram utilizar luvas de procedimento, 70% 6culos
de protecdo, 66% a méscara N95 e 62% o avental descartavel. No que concerne o procedimento “Pun¢do venosa”, 92% dos
profissionais fazem uso de luvas de procedimento, 64% demonstram preferéncia pela mascara N95, 58% utilizam o avental
descartavel e 70% o uso dos 6culos de protecéo.

Durante o procedimento de “Auxilio na intubagdo orotraqueal”, 60% dos entrevistados relatam o uso das luvas de
procedimento, 36% utilizam méascara N95 e 30% a face shield. Contudo, nimeros expressivos como 70% dos profissionais
citaram ndo utilizar nenhum tipo de avental.

No procedimento de “Aspiragdo”, 54% fazem uso das luvas de procedimentos. Por outro lado, menos de 50%, relatam
utilizar algum tipo de méscara durante a assisténcia e 0 mesmo quantitativo se dé na questdo da utilizacdo dos aventais.

Quanto a “Mudanga de decubito do paciente”, 92% relatam o uso das luvas de procedimento, 66% preferem utilizar a
maéscara N95. Outrossim, 62% tem como primeira opgao o avental descartavel e 70% fazem uso dos 6culos de protecéo.

Em relagdo ao procedimento “Administragio de medicamentos”, 84% relatam o uso das luvas de procedimento, 56%
utilizam a mascara N95 e 62% utilizam os 6culos de protecdo. Quanto a realizagdo de “Sondagem”, foi verificado que 54%
usam luvas de procedimentos, entretanto, mais de 60% nao utilizam nenhum tipo de méascara e éculos de protegéo.

J& no procedimento “Manuseio de drenos”, 92% relataram fazer uso das luvas de procedimento, 62% optam pelo uso
da méscara N95, 54% utilizam o avental descartavel e 70% usam os dculos de protecdo. Nos dados concernentes ao
procedimento de “Curativo”, 90% dos profissionais afirmam utilizar luvas de procedimento, 66% faz uso da méscara N95 e
com mesma propor¢do para o uso de avental descartivel e 72% utilizam os éculos de protecéo.

Em relacdo ao “Distanciamento”, como medida de protecdo pessoal & contaminagdo, € necessario assinalar que os
procedimentos estudados impossibilitam qualquer distancia entre profissional e paciente durante a realizacdo dos cuidados.
Sendo assim, pontuou-se apenas o processo de admissdo de paciente, em que 82% dos profissionais alegaram manter o

afastamento.
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4. Discussao

Dentre os profissionais de enfermagem participantes do estudo, 14% sdo enfermeiros e a maior prevaléncia, 86%, de
técnicos de enfermagem. Segundo Camelo et al. (2013), os servicos de salde, especificamente as unidades de cuidados
intensivos exigem, atualmente, um profissional enfermeiro com um perfil que responda as necessidades de salide dos
pacientes. Desse modo, o resultado demonstra que a cada plantdo na unidade possuia ao menos um profissional enfermeiro.

A maior proporgdo de técnicos de enfermagem, também ¢é resultado em conformidade a Resolugdo n° 543 de 2017 do
Conselho Federal de Enfermagem estabelece os parametros minimos para dimensionar o quantitativo de profissionais de
enfermagem. De acordo com a Resolucdo, um dos parametros baseia-se nas caracteristicas do paciente em relacdo ao grau de
dependéncia em relacdo a equipe de enfermagem e considera-se para cuidados de alta dependéncia, 36% de enfermeiros e
demais técnicos e/ou auxiliares de enfermagem e para cuidado intensivo, 52% enfermeiros e demais técnicos de enfermagem.
Entretanto, ressalta Borges et al. (2017), que existem dificuldades na execuc¢do fidedigna desta distribuicdo, sendo uma prética
comum o exercicio profissional com a equipe com menos integrantes que minimo previsto.

Quanto ao género dos participantes, foi evidenciado predominancia de 88% de mulheres, este achado € corroborado
com outros estudos como de Camelo et al. (2013), realizado em UTI, e Martins et al. (2006). Para estes Gltimos autores, o fato
reproduz a caracteristica histérica da enfermagem, profissdo exercida quase que exclusivamente por mulheres desde 0s seus
primoérdios. Destacamos este achado, a esséncia do cuidado humano, onde a figura feminina esta ligada ao cuidar do outro, da
familia, caracterizando assim a profissdo de enfermagem, ainda nos dias atuais, como essencialmente feminina.

Quanto a escolaridade dos profissionais de enfermagem, a maioria, 58%, possui apenas o ensino médio completo, fato
que pode ser compreendido tendo em vista que a maioria sdo técnicos de enfermagem. Contudo, 16% dos profissionais
possuem pos-graduacdo, o que se configura como ponto positivo no desenvolvimento profissional e institucional. Resultado
encontrado em estudo de Camelo et al. (2013), e os autores apontam a preocupacdo dos enfermeiros em buscar outras
experiéncias além daquelas proporcionadas pelo ensino formal, que lhes possibilitem melhor preparo e maior seguranca na
prestacdo da assisténcia aos pacientes. Complementando com Lima et al. (2015), a educagdo continuada estimula o
desenvolvimento da produtividade e competéncias especificas, além de gerar reconhecimento e motivagdo para o servico.
Nesse sentido, ressaltamos que a educacdo continuada deve ser estimulada por parte da instituicdo empregadora, assim como
incentivo a realizacdo de capacitagdes e aperfeicoamentos.

A experiéncia profissional e o tempo em servico foram tépicos levantados, e 34% dos profissionais revelaram ter mais
de 5 anos de experiéncia e vinculo empregaticio. Resultado que corrobora com estudo de Camelo et al. (2013), e apontam
Martins et a.l (2006), a formagdo na graduacdo revela as competéncias e habilidades do enfermeiro, assim como o tempo de
formagdo em uma dada época reflete o conhecimento e aptiddo valorizados em um determinado periodo. Em vista disso,
Almeida e Peres (2012), inferem que os profissionais com mais tempo em exercicio profissional possuem habilidade como
tomada de decisdo, lideranga, comunicacdo, resolugdo de conflitos, bem como maior familiaridade com as normas
institucionais.

Em relagdo as informagOes e conhecimentos cientificos a respeito da Covid-19, estdo sendo realizadas em todos o0s
lugares do mundo, inclusive no Brasil, 0 que podera respaldar os profissionais de salde que atuam na linha de combate na
pandemia (Oliveira et al., 2021). Nesse sentido, 0 uso do EPI também deve ser e é considerado, por ser uma das medidas mais
relevantes e adotadas neste momento de pandemia.

Nesse interim, Brasil (2020b) cita os EPl como de suma importancia para prote¢do dos trabalhadores da enfermagem,
em associacao as medidas de precaucdo padrdo. O empregador encarrega-se de disponibilizar esses equipamentos e garantir a

quantidade correta e qualidade esperada para o seu uso, assim como a capacitacdo de seus colaboradores para 0 manuseio
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adequado dos mesmaos, fazendo com que ndo haja desperdicio desses materiais. O uso deve se dar de modo eficiente e racional,
levando em conta o risco bioldgico de cada assisténcia prestada aos pacientes, assim como o descarte correto dos mesmos.
Salienta-se que todos os EPI devem estar regidos pelos 6rgdos regulamentadores.

Dentre os EPI, a utilizacdo das luvas de procedimento foi citada com mais de 50% de uso em todos os procedimentos.
Destaca-se a citagdo com mais 90% de uso nos procedimentos de admissdo de pacientes, puncdo venosa, manuseio de dreno,
curativos e mudanca de declbito. Entretanto, é preocupante a ndo adesdo total dos profissionais nos procedimentos que requer
0 Uso0, isso revela o quanto € essencial a capacitacdo e qualificacdo dos profissionais de Enfermagem.

A luva de procedimento foi referida por 90% dos participantes na admissdo de pacientes. Entretanto, segundo a
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA) (2021), as luvas ndo se fazem necesséarias no momento da admisséo do
paciente. Contudo, o Centro Estadual de Vigilancia em Sadde, emitiu a Nota Informativa 01/2020 NVES/DVS/CEVS/SES,
revisada em abril de 2020 e discorre sobre o uso das luvas no cenério pandémico, e refere que devem ser empregadas quando o
profissional for realizar assisténcia direta para com o paciente com suspeita e confirmados pelo Covid-19, para manipulag&o de
materiais infectados por contato com secrecdes de pacientes, manejo de materiais e utensilios de pacientes suspeitos ou
confirmados e quando a assisténcia possibilitar o contato com secre¢des, como, sangue, saliva, goticulas e aerossois.

Nesse sentido, acredita-se que a utilizacdo das luvas de procedimento na admissdo pelos participantes do estudo se
deve ao entendimento de estar prestando uma assisténcia ao paciente em seu recebimento no setor. Durante a admisséo na UTI
ou na enfermaria Covid, muitas vezes a equipe ndo tem as informacdes da real situa¢do clinica do usuério, o que pode
necessitar de uma intervengdo imediata da Enfermagem.

Contudo, no procedimento de puncdo venosa, 0s dados coletados apontam que 92% dos profissionais aderem a
utilizacdo das luvas. Esse nimero ndo é suficiente, tendo em vista os riscos de contaminacdo que o procedimento apresenta.
Segundo Santos et al. (2013), a utilizacdo das luvas na técnica de pung¢do venosa se faz de extrema importancia, pois ela age
como uma barreira de precaugdo, evitando assim contaminagdo por microrganismos, sendo que associada a higienizagdo das
méos se torna o alicerce para precaucdo contra contaminacdo, e garante a seguridade para o profissional e paciente.

Ao analisar os dados sobre 0 uso das luvas de procedimento na administracdo de medicamentos, nota-se que 84%
fazem o uso durante a administracdo de medicamentos, todavia hd um percentual (16%) que ndo citou utilizar esse EPI.
Segundo o parecer Técnico Coren-SP N° 01/2021 o profissional s6 deve utilizar as luvas na administracdo de medicamentos
mediante a observacdo da via a ser utilizada, associado as condi¢des clinicas do paciente no momento da realizagdo do
procedimento, e considerar se essa administracdo podera de alguma forma expor o profissional a contato com sangue e fluidos
corporeos. Entretanto, acreditamos que diante da pandemia, o uso das luvas deveria ser uma resposta unanime entre os
participantes, visto que hé risco de contaminacédo do profissional com contato direto com paciente.

No procedimento de Intubacdo orotraqueal, de acordo com a Associa¢do Brasileira de Medicina de Emergéncia
(ABRAMEDE) e Associacdo de Medicina Intensiva Brasileira (AMIB) (2020), a luva indicada a ser utilizada em tal
assisténcia é a luva estéril. A enfermagem auxilia no procedimento, e os dados obtidos mostram que 60% fazem o uso das
luvas de procedimento, até mesmo por auxiliar na fixagdo do tubo. Todavia, 40% dos participantes ndo referiram a utilizacéo e
0 risco de contaminacg&o €é evidente, uma vez que a transmissdo do coronavirus é por goticulas, saliva.

Na realizagdo da aspiracdo orotraqueal, 54% dos profissionais afirmam fazer uso das luvas de procedimento. Este fato
diverge da literatura, uma vez que, segundo Martins et al. (2014), o procedimento de aspiracdo orotraqueal deve ser feito com
técnica asséptica para a retirada passiva de secregdes por um cateter conectado a um sistema de vacuo, introduzido na via

aérea.
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Procedimentos de aerossolizagdo, tais como, intubacdo orotraqueal, aspiragdo, coleta de amostra de Swab, entre
outros, aumentam a chances de contato com goticulas e aerosséis e elevam o risco de contagio pelo novo coronavirus. Neste
contexto, é de suma importancia a utilizagdo das luvas adequadas a cada procedimento, além da utilizagdo dos demais EPI
necessarios em cada atividade exercida. Além disso, autores reforcam que em procedimentos que geram aerossois, além das
luvas de procedimento, os profissionais de salde devem utilizar 6culos de protecdo ou protetor facial, mascara N95/PPF2 ou
equivalente, avental, gorro e higienizar as maos (WHO, 2020b; Carvalho et al., 2021).

Nesse contexto, em relacdo ao uso de mascara, a maior citacdo de uso foi a N95. Os procedimentos de maior adesdo
ao uso foram: admisséo do paciente, banho, puncéo venosa, mudanga de dectbito, administracdo de medicamentos, manuseio
de drenos e curativos. Em segunda posicdo de citacdo de uso de mascara foi a PFF.

De acordo com Brasil (2020b), as mascaras N95 ou PFF devem ser usadas em procedimentos geradores de aerossois
(micronebulizacdo, manobras de ressuscitacdo cardiopulmonar, intubacdo ou aspiracdo traqueal, coletas de amostras
nasotraqueais, e diferentes procedimentos odontol6gicos) em pacientes com suspeita clinica ou confirmadas de Covid-19.
Neste sentido, notamos que h& coeréncia entre a utilizacdo da méascara e o procedimento realizado. Além disso, para esses
procedimentos a Organizagdo Panamericana de Satde (OPAS) (2020) orienta a utilizagdo de aventais cirlrgicos, luvas e 6culos
ou face shield.

Em relaclo aos tipos de avental, tecido, descartavel e impermeével, o de maior cita¢cdo foi o descartavel. Os
procedimentos com citagdes acima de 50% do uso desse tipo de avental foram: admissdo, banho, puncéo venosa, manuseio de
dreno e curativo. O uso de avental impermeével deve ser utilizado, se o profissional estiver atuando em uma unidade com
quartos Covid, assim como para sair de uma acomodacdo para outra (SS; DEVISA, 2020).

Torna-se relevante evidenciar o fato de que mais de 50% dos participantes da pesquisa referiram fazer uso do EPI,
como luvas de procedimento, mascara N95 e avental descartavel nos procedimentos de admissdo, banho, puncdo venosa,
mudanga de decubito manuseio de dreno e curativos. Isso revela o conhecimento que possuem quanto a realizagdo dos
procedimentos que geram aerossdis € quanto ao contato com paciente suspeito ou confirmado de Covid-19. Achado
importante, pois nesse hospital de estudo logo que instaurada a pandemia, fora realizada conforme referem Couto et al. (2020),
acdo educativa acerca da paramentacdo e desparamentacdo de EPI no contexto da Covid-19 para a equipe de enfermagem, a
fim de incentivar a realizacdo de acBGes de maneira segura aos trabalhadores. No resultado foi unanime a resposta quanto a
contribuicdo da acdo para o crescimento do conhecimento e solicitaram novas educacfes sobre o tema. Nesse sentido, revela
gue o conhecimento apreendido estd sendo colocado em prética.

Todavia, notou-se em alguns procedimentos que a utilizacdo do EPI precisa ser mais aderida entre os profissionais,
uma vez que menos de 50% relataram o uso de mascara e avental em procedimentos, como auxilio na intubagdo oro traqueal e
aspiracdo. Fato preocupante diante do panorama de crescimento de casos da Covid-19 e forte potencial para contaminagéo.
Autores como Santana et al. (2020), referem que alguns fatores como, o anseio pelo uso de EPI apropriado, de forma correta e
ao fato de que estes ao cobrirem o corpo todo protegem mais, mas que em geral sdo do tipo desconfortaveis, de material
sintético, impermeével e, comumente mais complexos para por e retirar, sdo situacfes que podem colaborar para a baixa ou
n&do adesdo aos protocolos de combate a Covid-19.

Neste sentido, corroboramos com Garcia et al. (2021), ao referir que é imprescindivel a capacitagdo dos profissionais
de saude quanto ao uso do EPI com técnicas de paramentacdo e retirada destes, a fim de evitar possivel contaminacéo. E,
especialmente durante a desparamentacdo, deve-se ter bastante precaucdo em razdo de ser mais propicia ao contagio pelo virus
(Santana et al., 2020). Acrescentam-se Couto et al. (2020), que incentivam a realizacdo de a¢Oes educativas, e que estas sejam

inovadoras para estimular os participantes.
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Quanto aos demais cuidados junto ao paciente, como a mudanga de decUbito e realizagdo de curativos, a OPAS (2020)
orienta a utilizacdo de méscara cirdrgica, avental cirtrgico, luvas e 6culos ou face shield. Positivamente, o0 exposto pode ser
observado na pesquisa, na qual os profissionais ao realizar curativo utilizam, luvas, mascara (neste momento a de maior
referéncia foi a N95), avental descartavel e dculos de protecgdo, assim protegendo-se de contaminacao.

No tocante ao distanciamento durante a assisténcia, verifica-se a prevaléncia de mais de 80% dos profissionais que
ndo mantém a distancia minima de um metro durante a assisténcia. Tal fato, impera devido a necessidade de permanecer
préximo ao paciente para realizar os cuidados de enfermagem. Esta medida deve ser adotada para a vida social, em outra
atividade que nao seja no momento de assisténcia ao paciente. Contudo, deve ser utilizada a mascara cirdrgica para evitar a
contaminacgdo da boca e nariz do profissional por goticulas respiratorias, quando o mesmo atuar a uma distancia inferior a um
metro do paciente suspeito ou confirmado de infec¢do pelo novo coronavirus (Soares et al., 2020).

Evidentemente, o uso de EPI é apenas uma medida entre diversas que compdem a hierarquia de medidas de controle
da Covid-19 (Santana et al., 2020). Considera-se que, além do uso adequado de EPI, fatores como a organizag¢éo do trabalho, o
estabelecimento de fluxo de pessoas no ambiente contaminado e limpo, 0 uso de técnicas e protocolos sdo essenciais para a
prote¢do dos profissionais de saide e dos pacientes no ambiente hospitalar e podem, quando utilizados em conjunto, prevenir
adoecimento e mortes desses profissionais (Garcia et al., 2021).

Complementa-se aos ambientes de trabalho, os controles de engenharia e arquitetura no combate & Covid-19 e, dentre
as medidas, estdo barreiras fisicas como coberturas protetoras em macas, assentos e outros componentes da estrutura,
instalagdo de obstaculos, como placas de vidros, acrilicas ou janelas para atendimento administrativo. Ademais, 0s aspectos de
barreiras, ambientes, equipamentos, instalagcbes, materiais, residuos e fluidos de servigos de salde sdo fatores relevantes a
serem ponderados para o processo de trabalho diante da pandemia (Santana et al., 2020).

Como limitagdo do presente estudo é o fato de refletir apenas a realidade local do hospital estudado. Assim sendo,
deve-se reproduzir técnicas de coletas de dados in loco a fim de conhecer a adequagdo as orientagBes produzidas pelos

principais 6rgdos de salde publica nacional e internacional em outros locais de assisténcia a satde.

5. Concluséo

Diante do cenério mundial de infec¢do pelo coronavirus, este estudo possibilitou caracterizar os profissionais atuantes
como protagonistas no combate a pandemia por Covid-19 e conhecer a realidade local quanto ao uso do EPI pelos profissionais
de enfermagem. Os achados mostram de modo geral que os profissionais utilizam os EPI nos diversos procedimentos e os de
maior citacdo de uso foram: luvas de procedimento, mascara N95 e avental descartavel. Entretanto, em alguns procedimentos,
a utilizacdo do EPI precisa ser aderida entre os profissionais.

Na oportunidade, cabe ao enfermeiro verificar e prover 0s insumos necessarios para a assisténcia segura ao
profissional, garantindo a disponibilidade dos equipamentos bem como verificar o correto manuseio, paramentacéo,
desparamentagdo e descarte destes. Além disso, vale ressaltar que os EPI sdo somente uma das medidas efetivas dentro de um
conjunto de medidas que inclui controles administrativos, ambientais e de engenharia.

Assim sendo, torna-se imprescindivel a realizacdo de acfes de educacdo permanente em salde, a fim de garantir a

adeséo dos profissionais as medidas de controle da doenga.
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